=

&

EERR B K ROEENE
R KR MU

K 1118 W= DRy

REFEHFLHLEn ~ K
RES

hﬁ:_.ﬁu

AUERE Y KE R ER | R~ EERER N
SR ) B R IR N < EHBHR U B S
{1 S REEE o BERA 1 R i -
Ko ~ B B % X N BB §
RS CEIN T N RE T NATE. PN -t
BONEEK 1 R A R

NG LI N ﬁﬁﬁ%;ﬁx»ﬁ%ﬁﬂ;ﬁx»%m 4

(C AL

ffCHANGE DE NOTES ENTRE LES
GOUVERNEMENTS  JAPONAIS ET
SUEDOIS COMPORTANT UN ARRANGE-
MENT RELATIF A T’ECHANGE DE
NOTIFICATIONS CONCERNANT LES
ALIENES.

Datées a Tokio, les 1°7 et 5 mai 1923

Tokio, le 1er Mai 1923.
Monsieur le comte,

En me référant a la correspondance qui a eu lieu entre
cette Légation et le Ministére Impérial des Affaires
étrangéres au sujet des communications qu’auront a se
faire mutuellement le Japon et la Suede dans le cas ou un
ressortissant de I'un de ces pays serait atteint dans l'autre
d’'une maladie mentale, communications concernant son
admission dans un établissement d’aliénés, sa sortie ou son
décés, j’ai 'honneur de proposer au nom de mon Gouverne-

ment, 3 titre de réciprocité, les articles suivants:
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ARTICLE 1.

Quand un ressortissant japonais sera atteint en Suade
d’aliénation mentale, son internement dans une maison
d’aliénés ou sa sortie d’un tel établissement ou éventuelle-
ment sa mort, sera notifié 2 la Légation du Japon a Stock-
holm.

ARTICLE 2.

Les notifications prévues 4 l'article ler devront men-
tionner le nom de la maison d'aliénés ou le malade est
interné et contenir, si possible, les indications suivantes
concernant le malade:

1. Nom et prénoms;

2. Date et lieu de naissance;

3. Qualités ou profession;

4. Domicile 4 I'époque de I'internement dans I’établisse-
ment d'aliénés;

5. Dernier domicile dans le pays d'origine;

6. Noms et prénoms, etc., des pére et meére, ou, si
ceux-ci sont décédés, noms et prénoms des plus proches
parents avec indication de leur domicile;

7. Si le malade est marié, nom et prénoms de P'autre

époux et indication de son domicile;
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8. Date 2 {laquelle ‘le malade a été interné dans
I’établissement ou en est sorti, ou y est décédé;

9. Nom de la personne a la demande de laquelle le
malade a été interné dans l'établissement;

10. Si l'admission a eu lieu en raison d’'un rapport
médical, date de ce rapport ainsi que le nom et le domicile
du médecin; )

11. Etat du malade et ¢’il permet son rapatriement,
ainsi que l'indication du nombre de convoyeurs nécessaires

pour surveiller le transport.

ARTICLE 3.

Le présent Arrangement entrera en vigueur le ler
juillet 1923 et pourra prendre fin sur un préavis de trois
mois de I'une des deux Puissances.

Je suis autorisé a ajouter que cette proposition sera
considérée par mon Gouvernement comme un engagement
dés que le Gouvernement japonais en aura assuré la
réciprocité, laquelle selon l'avis de mon Gouvernement,
serait établie si Votre Excellence voulait bien insérer dans
sa réponse les stipulations visées ci-dessus.

Je profite de cette occasion, Monsieur le Comte, pour

présenter 4 Votre Excellence les assurances renouvelées
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de ma trés haute considération.

N

) (Signé) Sven Haraip PouseTTE.:
Son Excellence ,
Monsieur le Comte Y. UcHipa,
Ministre des Affaires étrangéres,
ete.

etc., etc.,

Tokio, le 5 Mai 1923.
Monsieur le charge d’affaires,

Le Gouvernement Impérial étant d’accord avec le
Gouvernement Royal sur votre proposition en date du ler
mai 1923 au sujet des communications qu’auront 3 se faire
mutuellement {le Japon et la Sudde dans le cas ol un
ressortissant de I'un de ces pays serait atteint dans l'autre
d’'une maladie mentale, communications concernant son
admission dans un établissement d’aliénés, sa sortie ou son
déces, j’ai I'honneur de promettre, au nom de mon Gou-

vernement, et sous conditions de réciprocité, ce qui suit:
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ARTICLE 1

Quand un ressortissant suédois sera atteint au Japon
d’aliénation mentale, son internement dans une maison
d’aliénés ou sa sortie d'un tel établissement ou éventuelle-

ment sa mort, sera notifié a la Légation de Suéde i Tokio,

ARTICLE 2.

A

Les notifications prévues a l'article ler devront men-
tionner le nom de la maison d’aliénés ou le malade est
interné et contenir, si possible, les indications suivantes,
concernant le malade:

1. Nom et prénoms;

2. Date et lieu de naissance;

3. Qualités ou profession;

N

4. Domicile a Iépoque de I'internement dans
I'établissement d’aliénés;

5. Umwamw domicile dans le pays d’origine;

6. Noms et prénoms, etc, des pére et mére, ou, si
ceux-ci sont décédés, noms et prénoms des plus proches

parents avec indication de leur domicile;

7. Si le malade est marié, nom et prénoms de I'autre

époux et indication de son domicile;
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8. Date A laquelle le malade a été interné dans
I’établissement ou en est sorti, ou y est décédé;

9, Nom de la personne a la demande de laquelle le
malade a été interné dans l'établissement;

10. Si ladmission a eu lieu en raison d'un rapport
médical, date de ce rapport ainsi que le nom et le domicile
du médecin;

11. Etat du malade et s’il permet son rapatriement,
ainsi que I'indication du nombre de convoyeurs nécessaires

pour surveiller le transport.

ARTICLE 3.

Le présent Arrangement entrera en vigueur le ler
juillet 1923 et pourra prendre fin sur un préavis de trois
mois de I'une des deux Puissances.

Veuillez agréer, Monsieur le Chargé d’Affaires, les as-

surances réitérées de ma considération trés distinguée.

(Signé) Comte Yasuva UcHipa,
Ministre des Affaires Ftrangdres.
Monsieur SveN HARALD POUSETTE,
Chargé d’Affaires de Suéde.
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