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Die Rechnung stellt sich daher wie folgt:

Einnahmen der Beklagten:
Roher Vermogensertrag . . . . Fr. 2440.—
Zumutbarer jahrl. Vermogensverbrauoh (1/ 10 VON Fr 76 OOO —) » 71600.—

Zusammen Fr. 10 040.—

Zwangsausgaben :
Liegenschaftsunterhalt . . . . . . . . . . Fr.775.—
Brandversicherung und Stevern . . . . . . . ,, 160, —
Wohnungsmiete . . e e e e e ,, 420.—
Arzt- und Pﬂegekosten e e e e .o ,, 370.—
Unterstiitzung der Tochter . . . . . . . . . ,, 400.—
Zusammen ., 2725 —
Bleibt ein ,,Nettoeinkommen“ von . . . . . . . . . . . . . . Fr. 7315.—
Abziiglich doppeltes Existenzminimum . . . . . . .-, 4800.—
Fiir die Unterstitzung des Bruders bleiben verfugbar ]ahrhch . Fr. 2515.—

Ein jahrlicher Unterstiitzungsbeitrag von Fr. 480.—, wie ihn die Kligerin
und Rekurrentin verlangt, ist also der Beklagten wohl zuzumuten. Es ist aller-
dings vorauszusehen, daB3 diese ihr Vermogen wird angreifen oder belasten miis-
sen, um den Beitrag leisten zu kénnen, und daB infolgedessen der Vermogens-
ertrag zuriickgehen wird. Sie wird daher eine Neufestsetzung ihres Beitrages ver-
langen konnen, sobald die Berechnungsgrundlagen sich wesentlich gedndert haben
Zur Zeit aber ist das Begehren der Kligerin begriindet und deren Rekurs gut-
zuheiBen. Die Beklagte trigt als unterliegende Partei die Verfahrenskosten. (Ent-
scheid des Regierungsrates des Kantons Bern vom 19. Oktober 1948.)

D. Verschiedenes

AusschluB der konkordatsgemiBen Unterstiitzung wegen Gebrechlichkeit des
Bediirftigen (Art.2, Abs. 5 des Konkordates).

Von Dr. G. Oderbolz, Vorsteher der Allg. Armenpflege Basel?).

Das Eidg. Justiz- und Polizeidepartement als Schiedsinstanz fur Streitig-
keiten in der Anwendung des Unterstiitzungskonkordates hatte in diesem Jahr
mehrmals Rekurse gegen die Anwendung des Art. 2, Abs. 5 — also gegen die
AuBerkonkordatstellung gebrechlicher Personen, deren Leiden schon beim Zuzug
bestanden — zu behandeln. Die Haufung der Rekurse in Unterstiitzungsfillen,
in denen Gebrechlichkeit als Ursache der Bediirftigkeit angesehen werden muB,
zeigt schlaglichtartig, daB heute in der Anwendung von Art.2, Abs.5 grofle
Unsicherheit, Unklarheit, ja Verwirrung besteht. In den Jahren 1938 bis 1947
hatte das Departement iiber 7 Rekurse, die den Gebrechlichkeitsartikel 2, 5 be-
trafen, zu befinden. Im laufenden Jahre allein sind iiber den gleichen Artikel bis
heute 6 Streitfille, davon 2 seit Einberufung der Konferenz, entschieden worden.

Noch deutlicher tritt die Gegensétzlichkeit der Auffassungen in Erscheinung,
wenn die Wirdigung der Gebrechen durch die Schiedsinstanz beriicksichtigt
wird. In den 7 ersten Entscheiden, publiziert in der Beilage zum ,,Armenpfleger®,
anerkannte das Departement alsGebrechen, die zur Auferkonkordatstellung des Armen-
falles im Sinne von Art. 2, 5 fihrten :

1) Referat, gehalten an der V. Konkordatskonferenz vom 29. November 1948.



a) Fall E. L.-S., von B., in Z., kein Beruf, statische Verinderungen in den Ge-
lenken, Muskelschwund, Folgezustinde der Krampfadern, Gelenkrheuma.
BeschluBB Aargau geschiitzt, Rekurs Luzern abgewiesen (Entscheide, Beilage
zum Armenpfleger 1940, Seite 76).

b) Fall O. H. von S. (Bern), in L. (Blld.), kaufm. Angestellter, schwere Kinder-
lahmung, trotzdem eine orthopadische Operation eine gewisse Besserung der
Lahmungszustinde brachte. Rekurs Baselland gegen Bern geschiitzt (1942, 49).

¢) Fall M. F. E., Ziircherin, in Sch., Dienstmédchen, chronische Geisteskrankheit,
Zerfahrenheit des Denkens, Wahnideen; Internierung — gewisse Heilung,
spater Bediirftigkeit wegen hochgradiger Debilitat. Rekurs Schafthausen gegen
BeschluBB Ziirich geschiitzt (1944, 41).

d) Fall F. K., Biirger von L., Posamenter, Bauernknecht, Erdarbeiter, Debilitét.
Rekurs Baselland gegen Luzern abgewiesen (1948,12).

e) N.T., Biirgerin von Baselland, in Z., Verkduferinnenlehre, Biiroarbeiterin,
Schriftstellerin, Psychologin. Psychopathische Charakterziige als Grundlage
fiir eine spater fortlaufend krankhafte Entwicklung. Rekurs Ziirich gegen
Baselland geschiitzt (1948, 26).

Abgelehnt wurden:

a) Fall F. H. von N. (Aarg.), in L., Kutscher und Géirtner — steifes Bein als
Unfallfolge — Bezug einer Suvalrente. Rekurs Aargau gegen Tessin geschiitzt
(1939, 38).

b) Hochgradiger Astheniker (1947, 73).

Bis zu diesem Zeitpunkte war die Praxis der Rekursinstanz klar und einleuch-
tend. Sie wurde von den in der Fiirsorgearbeit stehenden Armenpflegern verstanden
und anerkannt. Auf dieser sicheren Grundlage ordneten die Armenpfleger zur
vollen Zufriedenheit der Partner die Gebrechlichkeitsfille ihrer tédglichen Arbeit.
Diese klare, bewiahrte Linie der Schiedsinstanz wurde unseres Erachtens im lau-
fenden Jahre durch Verschirfung des Mafstabes unterbrochen. Keines der geltend
gemachten Gebrechen, namlich
a) Riickfall bei pleuritischer Tuberkulose (1948, 65)

b) Erbanlage zu Schizophrenie (1948, 76)
¢) Depressionen in Konkurrenz mit Unfallfolgen (1948, 73)

wurde zur AuBlerkonkordatstellung des Armenfalles als genligend erachtet. Innert
einem Zeitraum von wenigen Monaten sind somit die Vertreter der Armendirek-
tionen von Ziirich, Luzern und Basel mit ihren auf Grund von Art. 2, 5 erhobenen
Einwendungen bei der Schiedsinstanz nicht durchgedrungen, trotzdem sie gewil3
nicht leichtfertig auf ihrem Standpunkt beharrten. Es ist daher zu hoffen, daB
die heutige Diskussion Klarheit tiber die Interpretation des Artikels 2, 5 ver-
schaffen wird.

Die Materialien und die Protokolle der Konkordatskonferenzen, die anlaBlich
der Revision des Konkordates in der zweiten Jahreshalfte 1936 abgehalten wurden,
bieten, wie ich mich nach sorgfiltigem Studium des Materials tiberzeugen mubBte,
keine Anhaltspunkte, weshalb der Artikel 1, Abs. 3 des alten Konkrodates eine
abgeinderte Fassung in Art. 2, Abs. 5 des revidierten Konkordates gefunden hat.
Schon die erste Fassung des Revisionsentwurfes enthielt in bezug auf die Gebrech-
lichkeit den heute geltenden Konkordatstext des Art. 2, Abs. 5. Die Frage wurde
an den Konkordatskonferenzen gar nicht beriihrt, sehr im Gegensatz zu der im
gleichen § vorgesehenen Herabsetzung der Altersgrenze von 65 auf 60 Jahre, die
eine ausgiebige Aussprache ausloste. Unter dem Drucke der Arbeitslosigkeit und
der Austrittserklirung Zirichs wollte man damals bewuft den Wohnort von allzu
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schweren Lasten befreien. Aus diesem Grunde wurden bei der Revision zum Schutze
des Wohnortes u. a. die Wartefrist von 2 auf 4 Jahre erhoht, allerdings mit einem
Zugestindnis an die Dauer voriibergehender Armenunterstiitzung, ferner das
AusschluBlalter von 65 auf 60 Jahre herabgesetzt und endlich die Erleichterung der
Ausschluflbestimmung iiber die korperlichen Gebrechen fixiert. Die Schieds-
instanz hat diesen Gedanken iibrigens mehrmals in Entscheiden, 1940, 77, zuletzt
am 16. Nov. 1948 im Rekurs Graubiinden/Solothurn, ausgesprochen. :

Wie stellt sich nun das Problem? Ich glaube sagen zu diirfen, daB Einigkeit
iiber folgende Feststellungen besteht: '

Dem Wohnort darf nicht zugemutet werden, einen Fall konkordatsgemi(3
zu fithren und sich an der Kostentragung zu beteiligen, wenn schon beim Zuzug
der Bediirftige wegen korperlicher oder geistiger Gebrechen in seiner Erwerbs-
tatigkeit derart herabgesetzt war, daf} er sich dauernd nicht ohne wesentliche
Beihilfe durchzubringen vermag.

Als Awusschlufigriinde gelten somit:

a) Geistige und korperliche Gebrechen, die schon beim Zuzug vorhanden sein
miissen.

b) Als Folge dieser Gebrechen mull der Bediirftige in seiner Erwerbs- und Ver-
mittlungsfahigkeit empfindlich herabgesetzt sein (1924, 76). Auf dem normalen
Arbeitsmarkt ist er gegeniiber einem Gesunden dauernd schwer benachteiligt
(1942, 49). Die Schiedsinstanz zieht einmal recht anschaulich den Vergleich
mit der Erwerbsfiahigkeit des 60jahrigen (1940, 77).

¢) Der Unterstiitzte bedarf seines Gebrechens wegen dauernd einer gewissen
Fithrung und Beihilfe.

In der Praxis ergeben sich nun folgende Mdéglichkeiten :

a) Der Gebrechliche wird innerkalb der Wartefrist dauernd unterstiitzungsbediirftig.
Er kann daher die Konkordatsfrist nicht erfiillen, die Fragestellung nach
Art. 2, 5 fallt dahin. Ich méchte diesen Fall fiir die Auslegung als ,,Gliicksfall‘
bezeichnen. Hier ist unstreitig festgehalten, daB sich der Gebrechliche seiner
Leiden wegen nicht ohne dauernde Beihilfe durchzubringen vermag.

b) Der Gebrechliche wird wdkrend der Wartefrist nur voribergehend unterstiitzt,
ohne dafl deswegen die Wartefrist nicht erfiillt werden kann. Hier stellt sich
das Problem der Gebrechlichkeitseinrede 4 Jahre nach dem Zuzug.

¢) Komplizierter ist die Ermittlung des sozialen und rechtlichen Tatbestandes,
wenn die Unterstlitzungsbediirftigkeit infolge Gebrechlichkeit erst nach Ablauf
der Wartefrist eintritt. Der bediirftige Gebrechliche hat sich wdkrend lingerer
Zeit ohme Beanspruchung offentlicher Mittel durchgebracht. Es standen ihm
vielleicht kleine Ersparnisse zur Verfiigung; er wohnte im Haushalt der Eltern;
er fand vielleicht bei Familienangehorigen Arbeit oder wurde von einem hin-
gebenden Vormund oder Menschenfreund intensiv betreut. Infolge Wechsels
der Verhaltnisse wicd er dauernd hilfsbediirftig. Durch den Zeitablauf hat sich
die Beweislage des Wohnortes, der dem Unterstiitzungsfall auf Grund von Art. 2,
Abs. 5 die konkordatsgemédfle Behandlung versagen will, verschlechtert. Ja,
der Wohnort kann ohne sein Verschulden in einen eigentlichen Beweisnotstand
geraten, wenn er nachzuweisen hat, dafl die Unterstiitzungsbediirftigkeit auf
geistige oder korperliche Gebrechen, die schon beim Zuzug bestanden haben,

* zuriickzufiihren ist.

Bei objektiver Betrachtung mull zugegeben werden, daBl die Beweislast
der wohnortlichen Armenbehdrde sehr schwierig ist. Sie hat iiber das Gestern, das
vielleicht 20 Jahre zuriickliegt, iiber das Heute und iiber das Morgen, das wir zeit-
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lich gar nicht abzuschétzen vermdgen, den Beweis der Kausalitdt von Gebrechlich-
keit, Mindererwerbsfihigkeit und Unterstiitzungsbediirftigkeit anzutreten. Wie soll
sie diesen Beweis fithren? Durch ein arztliches Gutachten koénnen korperliche
Gebrechen, die im Augenblick bestehen, medizinisch nachgewiesen und bei dem
heutigen Stand der Diagnostik und ihrer Hilfsmittel vielleicht wissenschaftlich
genau graduell abgeschitzt werden (z. B. Prozente der Arbeitsfahigkeit). Schon
schwieriger ist es, die Art geistiger Gebrechen zu erkennen und ihre Auswirkungen
auf die Arbeitsfihigkeit zu bestimmen. Psychiatrische Gutachten verschiedener
Spezialisten gehen oft sehr auseinander, z. B. gerichtliche Fixierung der Zurech-
nungsfahigkeit.

Sind die Gebrechen nach ihrer Art und ihrer Auswirkung auf die Erwerbs-
fahigkeit medizinisch nachgewisen, so ist erst noch zu priifen, ob die Unterstiit-
zungsbediirftigkeit auf diese Gebrechen zuriickzufiihren ist.

Das érztliche Gutachten hat sich weiter itber die Zukunft zu &duflern. Die
Medizin, namentlich die Neurochirurgie, die modernen physikalischen Behand-
lungsmethoden in der Psychiatrie, die chirurgischen Fortschritte in der Ortho-
pidie kénnen heute Gebrechen ganz wesentlich lindern, ja vielleicht den Patienten
zu einer gewissen Arbeitsfihigkeit zuriickzufiihren. Die Schiedsinstanz mufte
allerdings bis heute noch nie Heilungschancen gemdfl einer Prognose abwigen.

Die schwierigste Aufgabe liegt aber in der einwandfreien medizinischen Fest-
stellung, daB das Gebrechen schon beim Zuzug bestanden hat. In diesem ent-
scheidenden Punkte besteht heute zudem die gréfite Unklarheit. Welches sind
die Kennzeichen, die eine schutzwiirdige Gebrechlichkeit, die schon beim Zuzuge
vorhanden war, vermuten lassen? Welche Symptome bestimmen die Beweis-
wiirdigung? Hier ist die klaffende Liicke, die zu gegenteiligen Auffassungen
fihrt. Aus der Terminologie der Schiedsinstanz kénnen wir keine brauchbaren
MaBstabe finden. Das Leiden mul} erkennbar sein. Es muf3 aber nicht sofort in
Erscheinung treten. Stellen wir die Frage praktisch: Wie wollen wir heute fest-
stellen, daf} im Jahre 1936 beim Zuzug die Anlagen zur Schizophrenie vorhanden,
erkennbar waren, aber noch nicht in Erscheinung traten, weil sich der Patient
erst ein Jahr nach dem Zuzug in arztliche Behandlung begab und die Kranken-
geschichte der psychiatrischen Heilstatte iiber die Vorgeschichte des Leidens nicht
allzu klaren Aufschluf} erteilt?

Nach meinem Dafiirhalten gibt es hier nur eine einzige saubere und klare Losung.
Der Armenpfleger und der Jurist sollen diesen weittragenden Entscheid mangels
eigener Zustindigkeit dem medizinischen Spezialisten iiberlassen. Es konnte fol-
gende praktische Losung getroffen werden: Wenn die Gebrechlichkeit beim Zu-
zug nicht augenfillig von jedem Laien festgestellt werden kann, z. B. vollstandige
Lahmung, absolute Bildungsunfihigkeit ete., wird vor der Geltendmachung der
Gebrechlichkeitseinrede von der wohnértlichen Behorde ein fachdrztliches Zeugnis
eingeholt, das sich tiber Art, Umfang und Eintritt der Gebrechlichkeit und die
vorhandenen Heilungsméglichkeiten ausspricht und den Grad der Mindererwerbs-
fahigkeit bestimmt. Will die heimatliche Armenpflege dieses Gutachten nicht
anerkennen, so mag sie ein Gegengutachten einholen. Konnen sich die Parteien
auf Grund der Gutachten nicht einigen, so mag das Rekursverfahren eingeleitet
werden. Zur endgiiltigen Abkldrung noch offener medizinischer Fragen, die fiir die
Beurteilung des Falles von erheblicher Bedeutung sind, kénnte die Schiedsinstanz
notigenfalls ein Obergutachten anordnen. Die Kosten des Obergutachtens wiren von
der unterliegenden Partei, wie es bei allen ProzeBverfahren iiblich ist, zu tragen.

Bei der juristischen Beurteilung des Falles wiirde die Schiedsinstanz analog
einem Versicherungsgericht handeln, das in Invalidititsfallen stets auf Grund
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medizinischer Gutachten zu entscheiden hat. Die Versicherungsgerichte féillen ihre
Urteile nach freter Wiirdigung der Beweislage und doch gelten Feststellungen der
Sachverstindigen, solange sie nicht durch Gegengutachten entkriftet oder be-
stritten sind, als erwiesene Tatsachen.

Ich glaube, die Schiedsinstanz sollte nach gleichen Grundsitzen handeln
und im Zweifelsfalle immer nach dem Grundsatz in dubio pro Wohnort handeln.

Das hohe Ansehen, das die oberste Gerichtsinstanz in Versicherungssachen
im ganzen Volk genielt, beweist, daf diese Urteilspraxis richtig ist.

Man mag einwenden, dieses Verfahren sei zu kompliziert. Dieser Ansicht
kann ich keinesfalls beipflichten. Alle Unterstiitzungsfille wegen Verminderung
der Erwerbsfihigkeit infolge dauernder Gebrechlichkeit verursachen auBerordent-
lich hohe Unterstiitzungskosten. Die Aufwendungen kénnen Tausende von Franken
betragen. Der Wohnort soll nach den Konkordatsbestimmungen durch diese
Fille nicht belastet werden. Die restlose Abklirung des medizinischen Tatbestandes
ist daher nach meinem Dafiirhalten die dringlichste Aufgabe. Als Nichtmediziner
konnen wir doch nicht diskutieren iiber die Auswirkungen der Erbanlagen, iiber
die Riickfallgefahren, tiber Dispositionen zu gewissen Leiden, iiber die Intensitat
von Depressionen, vielleicht in Konkurrenz mit Unfallfolgen (Schadelbruch).
Hier gibt es gewill keine allgemeinen Grundsitze. Spezialisten miissen den strit-
tigen Fall arztlich priifen und festzustellen versuchen, ob fiir den konkreten Fall
eine Erbanlage, die schon beim Zuzug vorhanden war, das Leiden ausgeldst hat.

Sie verzeihen, wenn ich den Rekursfall G. 8., der kiirzlich von der Schieds-
instanz zu unseren Ungunsten entschieden wurde, in die Diskussion ziehe. Es ge-
schieht nicht, um den {iiblichen Unwillen des unterlegenen Streitpartners abzu-
reagieren, sondern nur zur Illustration der Ausfithrungen. Wir legten ein Gutachten
des Direktors der Heil- und Pflegeanstalt Friedmatt, der gleichzeitig den ordent-
lichen Lehrstuhl fir Psychiatrie an der Universitit Basel inne hat, ins Recht.
Das Gutachten sagte wortlich: ,,Das Zustandsbild, das wir bei uns beobachten
konnten, zeigte deutlich, daB es sich um eine sogenannte endogene, also um eine
familidr- und anlagebedingte Depression handelt, bei der duBere Faktoren nur
als Hilfsursachen in Betracht kommen. Der Unfall von 1930 hat keinen Einfluf auf
die spiteren Depressionen gehabt. Er hat damals auch keine Kopfverletzung er-
litten, sondern ist nur im Verlauf des langen Krankenlagers und infolge der
vielen Schmerzen reaktiv-depressiv geworden. Mit groBer Wahrscheinlichkeit
ist anzunehmen, daBl er auch ohne diesen Unfall, wie das dem gesetzmiBigen
Verlaufe solcher Depressionen entspricht, krank (depressiv) geworden wire®.
Dies ist eine eindeutige Feststellung, wie sie bei drztlichen Gutachten selten so
vorbehaltlos gemacht werden kann. Interessant ist nun zu héren, wie die Schieds-
instanz dieses drztliche Gutachten bewertet hat. Vorausschicken méchte ich, dal
unsres Wissens kein zweites édrztliches Gutachten zur Entkriftung der Fest-
stellungen des Friedmattdirektors eingeholt wurde. Trotzdem wurden ohne Be-
denken in der Begriindung des Entscheides folgende Feststellungen gemacht:
,,Eine gewisse erbliche Belastung und Anlage zu solchen Depressionen war zweifel-
los von Anfang an vorhanden. Sie fiihrte wohl auch zeitweilig, insbesondere nach
dem Unfall im Jahre 1930, zu einer gewissen Verdichtung der Depressionszustiande,
die aber im ganzen gesehen in zeitlich sehr weit auseinanderliegenden Abstinden
auftreten und jeweilen voribergehender Natur sind.

Hingegen haben die schweren Folgen des erwihnten Unfalles das Leben des G.
vollig umgestaltet und ihm die Ausiibung eines regelrechten Berufes verunméglicht.
Seine Erwerbsfihigkeit wurde dadurch so herabgesetzt, daB er seinen Lebens-
unterhalt nicht mehr aus eigener Kraft verdienen konnte.‘
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Diese Behauptungen stehen in volligem Gegensatz zum &rztlichen Gutachten.
Wenn sie entgegen unserer Annahme auf einem arztlichen Obergutachten fullen
sollten, so hitte uns das Obergutachten in der Replik vorgelegt werden sollen.
Dies ist nicht geschehen.

Man mag sich endlich fragen, weshalb ein Stadtekanton dem Artikel 2, 5 eine
solche Bedeutung bevmifit. Die Frage ist einfach zu beantworten. In den Stidten
finden sich die Zentren der speziellen Fiirsorge. Es bestehen Einrichtungen zur
Beschiftigung Mindererwerbsfiahiger, in Basel z. B. die Basler Webstube. Wenn
die bedauernswerten Teilinvaliden neben der verstindnisvollen Fiihrung in der
Arbeit noch fiirsorgerisch betreut werden, finden sie vielleicht voriibergehend,
vielleicht sogar jahrelang ihr Auskommen. Wir sind stolz auf diese Einrichtungen
und méchten sie nicht missen. Auch ihre Tore zu einer weitherzigen Aufnahme von
Gebrechlichen moéchten wir nicht schlieBen. Ferner diirfen wir nie aufler acht
lassen, daB bei der Beurteilung eines Gebrechlichkeitsfalles nach Art. 2, 5 drei ganz
verschiedene Gesichtspunkte beriicksichtigt werden miissen, nimlich

der medizinische (Feststellung und nach Méglichkeit Linderung oder Heilung
des Leidens),

der fiirsorgerisch-soziale (Betreuung, Schulung etc.) und

der wirtschaftlich-konjunkturelle (Arbeitsvermittlung, Eingliederung in den
Arbeitsprozel). :

Es ist einleuchtend, daBl Mindererwerbsfahige, namentlich Debile, bei einer
Hochkonjunktur der gesamten Wirtschaft wegen Fehlens vollwertiger Hilfskrafte
voritbergehend lohnende Beschiftigung in Fabrikationsbetrieben sowie im Bau-
gewerbe finden kénnen. Namentlich Betiiebe mit einer weit verastelten Arbeits-
teilung waren in den letzten Jahren bereit, zur Besorgung einfacher Hantierungen
nicht qualifizierte, alte, sowie psychisch und physisch teilinvalide Krifte heranzu-
ziehen. Thr Arbeitsverhiltnis steht allerdings auf schwachen Fiilen. Als erstes
Opfer werden sie bei einem Nachlassen des Beschéftigungsgrades ihren Arbeits-
platz einer vollwertigen Hilfskraft iiberlassen miissen. In unserer taglichen Arbeit
tauchen schon die ersten Vorboten dieser riickldufigen Bewegung auf; gliicklicher-
weise nur sporadisch und voriibergehend.

Ist es nun richtig, daB die intensiven fiirsorgerischen Bemiithungen der wohn-
ortlichen Armenbehérden zur Eingliederung Gebrechlicher in den Arbeitsprozel3
dadurch ,,belohnt werden, dal wir die Auslegung des Gebrechlichkeitsartikels
verschirfen und verengen, damit spiater dem Wohnkanton selbst in zweifelhaften
Fillen die Einrede des Vorhandenseins der Erwerbsfahigkeit beim Zuzug entgegen-
gehalten werden kann?

Wo bleibt da noch Raum fiir die dem Wohnort durch einhelligen Willen der
Konkordatskantone zugestandene Befreiung von schweren, kostspieligen . Armen-
fallen?

Kehren wir wieder zuriick zu einer loyalen Interpretation des Art. 2, 5. Wir
anerkennen damit nicht nur die groBe Fiirsorgearbeit, die die wohnortlichen
Armenbehérden fiir unsere auswirts wohnenden Kantonsbiirger leisten; sondern
erleichtern den Kantonen, die heute den Beitritt zum Konkordat priifen, den
Entschluf.

Ich méehte daher hoffen, daB Sie meinen Anregungen folgen kénnen; damit
die praktischen Armenpfleger sich weiterhin mit Hingabe fiir ihre mindererwerbs-
fahigen Schiitzlinge einsetzen, damit sie aber auch wissen, wann sie bei Eintritt
der dauernden Bediirftigkeit den Artikel 2, 5 anwenden diirfen, ohne im Rekursfall
Gefahr zu laufen, ins Unrecht versetzt zu werden.
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