SIS

BOGELEIN & DR.AXMANN

FORGHHEIM | RECHTSANWALTE | HAMBURG

RAe Bégeleln & Dr. Axmann « Luitpoldstrafie 3 « 94301 Forchheim
Per beA

Bayerischer Verwaltungsgerichtshof
AufRenstelle Ansbach
Montgelasplatz 1

91522 Anshach

thr Zeichen 1= 20 NE 20.2001.-
Unser Zeichen :311/20
Sachbearbelter : RA Bbgelein
Datum 1 08.08.20

in der Verwaltungsstreitsache

R - I

und 98 andere

gegen Freistaat Bayern

wegen infektionsschutzgesetz/Maskenpflicht im Unterricht
{Antrag nach § 47 Abs. 6 VWGO)

nehmen wir Bezug auf den richterlichen Hinweis vom 07.09.20 und replizieren
gleichzeitig auf die Antragserwiderung der Landesanwaltschaft Bayern.

A
Wir haben den Hinweis des Gerichtes zur Kenntnis genommen, bitten jedoch
um Verstdndnis, dass schon aufgrund der Unkenntnis der inhaltlichen
Ausflihrungen in dem Parallelverfahren eine Ricknahme des hiesigen Antrages
(derzeit) nicht in Betracht kommt und wir deswegen um eine Kkonkreie

Entscheidung bitten miissen.

Wir ersuchen den Senat die einzelnen Verfahren nicht aufgrund ihres

identischen Antragszieles auch identisch zu wlrdigen, sondern die Inhaltlichen
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AusfUhrungen in den Schriftsdtzen der zu treffenden Entscheidung konkret zugrunde zu legen.

Die Antragserwiderung der Landesanwaltschaft enthdit an mehreren Stellen (nachweislich)
fehlerhafte Annahmen, die in der Konseqlienz zu einer fehlerhaften rechtlichen Wirdigung der

Erfolgsaussichten des in der Hauptsache anhingigen Normenkontrollantrages flhren.

. Zahlenmaterial des Robert-Koch-Institutes ungeeignet flir
Handlungsempfehlungen

Die Antragserwiderung leidet daran, dass entweder wissenschaftlich nicht gesicherte
Erkenntnisse aus feilweise sich widersprechenden Studien oder Verdffentlichungen des Robeit
Koch- Institutes (RKI), die fiir sich gesehen keine gesicherten wissenschaftlichen Grundlagen flr

dessen Empfehlungen darstellen, herangezogen werden.

Dieses Dilemma, welches die Rechtsprechung zu den Corona-Verordnungen mafdgeblich pragi,
wird in der akiuellen Ausgabe der Welt am Sonntag vom 06.09.2020 von Stefan Aust zutreffend

wie folgt beschrieben:

,ES wére besser, wenn die Behdrden und Ministerien offen mit den Zahlen umgehen
wurden und nicht mit zittern- dem Zeigefinger auf den einzigen Gralshuter der Zahien
weisen wirden, das Slatistische Bundesamt. Die relevanten Vergleichsdaten
herauszufischen ist midhsam - und jede eigene Berechnung birgt Risiken. Zahlen, Daten
und Fakten missen fiir jeden erkennbar und nach- vollziehbar aufbereitet werden. Das
gehdrt zu den wichtigsten Aufgaben des Robert-Koch-Instituts, genauso wie der
Ministerien flir Gesundheit und des Inneren. Der Blick auf die Realitéf sollte der Mafistab
fiir Handlungen sein. Nicht die Angst und die Vernebelung der Tatsachen,

Und je mehr Horrorszenarien von Wissenschaft und Politik verbreitet werden - umso

schwerer ist es, von diesem Trip wieder herunterzukommen.”

Bewels: Artikel der Welt am Sonntag vom 6.8.2020 in Kopie belgefilgf, als Anlage R1

Dieser zutreffenden Einschatzungen waren mehrere Versuche des Autors vorangegangen, seitens
des Robert Koch -Institutes belastbares Zahlenmaterial zur Einschatzung der (Uber-) Sterblichkeit

wahrend der Corona-Krise zu ermitteln.
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Offensichtlich liegen jedoch weder beim Robert Koch-Institut noch beim Bundesinnenministerium
hoch bei dem Bundesministerium fir Gesundheit Vergleichszahlen parat, die eine

Ubersterblichkeit in Deutschland, ausgeldst durch die Corona-krise begriinden kdnnten.

Der Autor des oben genannten Artikels hat daher die Vergleichswerte flir die Ubersterblichkeit
mangels Uberhaupt vorhandenen Zahlenmaterials der beiden Bundesministerien und des Robert
Koch Institutes wahrend der Corona-Krise auf Basis der Daten des statistischen Bundesamtes

und detailliert nachvolilziehbare eigener Berechnungen eruiert.
Das Ergebnis dieser Berechnungen ist ebenso bezeichnend, wie Gberraschend:

Die Gesamtsterblichkeit bezogen auf die Einwohnerzahl liegt in Deutschland im Jahr 2020 bei
0,58 %, in Schweden hingegen lediglich bei 0,48 %. Dies obwoh| Schweden auf einen staatlich
verordneten Lockdown vollsténdig verzichtet hat und zu keinem Zeitpunkt das Tragen einer MNB

verpflichtend vorgeschrieben hat.

Aber auch die Lander mit einem vergleichsweisen harten, staatlich verordneten Lockdown, wie

Spanien und Grofbritannien, weisen lediglich Todesraten im langldhrigen Mittel aus.

laubt se!
angemer

Todesfdlle und Todesraten
im 1. Halbjahr im Internationalen Vergleic
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GQuelle: Hurman Mortality Datobase, Statistisches
Bundesamt, Statistisches Zentralamt Schweden
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Ein Einfluss der aktuellen Coronakrise auf die Todesrate ist daher tatsachlich auf Basis der Daten
des statistischen Bundesamtes und der Berechnungen der WamsS nicht fesistellbar, Dies gilt
sowehl flr die vermeintlich schwer von der Corona- Krise betroffenen Linder als auch fir das

Bundesgebiet.

Offen bleibt, weshalb das Robert Koch-Institut Kkein derartiges, extrem aussagekriftiges,

Zahlenmaterial zur Begrindung seiner eigenen Risikoeinschatzung bereitstellt.

Dies obwohi, wie auch die Antragserwiderung vollig richtig feststellt, quasi jedes Gericht, welches
mit derartigen Fallkonstellationen beschaftigt ist, auf die (vermeintlichen) wissenschaftlichen

Grundlagen des Robert Koch Institutes zurlickgreift.

Entgegen den Ausfilhrungen der Antragserwiderung auf Seite 5 ist daher auf Basis der oben
genannten Berechnungen und des dort zitierten aktuellen Situationsberichtes des Robert Koch-
Institutes vom 01.09.20 nicht mit einem Wiederanstieg der Hospitalisierungen und Todesfélle zu
rechnen, da es eine solche im Vergleich der letzten Jahre bisher gar nicht gab.

Unstreitig und auch nach den Darlegungen der Antragserwiderung ist die Todesrate auf nur

wenige Fille téglich gesunken.

Il. Fehlerhafte Bezugnahme der Antragserwiderung auf den Anstieg der absoluten
Fallzahlen- stabile, bzw. sogar sinkende 7- Tages- Inzidenz auch in Bayern

1.

Sowohl die Antragserwiderung als auch das Robert Koch-Institut nehmen wiederholt (fehlerhaft)
Bezug auf den Anstieg von absoluten Fallzahlen. Dass dies in mehrfacher Hinsicht eine nicht
haltbare Annahme ist, wurde bereits in der Antragsschrift dargelegt, was de facto durch

wissenschaftliche Expertise belegt werden kann.

Exemplarisch weist der Virologe UIf Dittmer vom Uniklinikum Essen in einer Verdffentlichung im
Redaktionsnetzwerk Deutschland vom 30.08.2¢, siche

https://www.rnd.de/gesundheit/hohere-corona-infektionszahlen-wenig-kranke-was-
steckt-dahinter-4GDF22IU2DNG2KGQEKRTTTRLLE .html

genau auf diesen Umstand hin:
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JWir testen mehr und finden mehr asymptomatische Personen ganz chne Krankheit',
erklart Dittmer vom Uniklinikum Essen. Auch das kénne ein Grund fiir den Anstieg der
Neuinfektionen bel gleichzeitig wenigen Menschen mit schweren Krankheitsveriaufen
sein. Zudem ist unklar, bei wie vielen Nicht-Infizierten ein Coronatest trotzdem anschiagt -

also wie hoch die Rate falsch positiver Ergebnisse unter den Diagnosen derzeit ist.”
Auch die Weltgesundheitsorganisation hat bereits in einer Veréffentlichung vom 20.03.20 genau
auf den Umstand hingewiesen, dass bet erhdhtem Testaufkommen denklogisch mehr infektionen

gefunden werden und weniger Falle unerkannt bleiben.

,Die Weltgesundheitsorganisation {(WHOQ) rit erst mal allen Landern: "Testen. testen,

testen”. Denn das hat Vorteile: Je mehr getestet wird, desto weniger Infektionen bleiben

unerkannt. ,

Siehe: https://www.zeit.de/wissen/gesundheit/2020-03/coronatests-deutschland-coronavirus-

covid-19-who-pandemie

Im Umkehrschluss kann daraus jedoch nicht gefolgert werden, dass es faktisch mehr Infektionen

geben wird und eine zwelte Welle von Infektionen bevorsteht,

Ebenso kritisch wird die derzeitige Teststrategie und Informationspolitik des Robert Koch-
Institutes und die daraus folgend davon geprigte Rechtsprechung vom Deutschen Netzwerk
Evidenz- basierte Medizin e.V. (EbM-Netzwerk) Berlin gesehen.

In einer wissenschaftlich fundierten Analyse vom 04.09.2020 kritisieren die Mediziner die
Benennung der Anzahl von positiven Testergebnissen ohne Bezug zur Menge der durchgeflihrten
Tests mit deutlichen Worten:

,Die derzeitige Teststrategie und Informationspolitik erweckt eher den Anschein, dass die
positiven Test-ergebnisse chne Bezug zur Menge der durchgefiihrten Tests und ohne
Bezug zur Bevdlkerung benutzt werden, um die derzeitige Strategie zur Eindammung der
COVID-Pandemie zu rechifertigen.

Die derzeit propagierte Nationale Teststrategie ist teuer und mit hoher Wahrscheinlichkeit
nutzlos, alleine schon, weli es aufgrund der nicht ausreichend hohen Sensitivitat, der
hohen Rate asymptomatisch Infizierter und der unbekannten Dunkelziffer von

Virustragern nicht gelingen kann, SARS-CoV-2 aus der deutschen, ésterreichischen oder
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Schweizer Bevidlkerung zu eliminieren. Richtig wére es, die Testungen auf Personen mit
hohem Risiko fir das Vorliegen einer Infektion zu fokussieren, um die

Vortestwahrscheinlichkeit und damit die Aussagekraft des Testergebnisses zu erhdhen.”

Siehe: https://www.ebm-netzwerk.de/de/veroeffentlichungen/pdf/stn-20200903-covid19-
update.pdf/@@download

Gestiitzt wird diese Annahme schiieBlich von einer logischen Uberlegung auf Basis eines

piastischen Belspiels:

Wirde man allein in den Wald gehen und Pilze suchen, kime man mit einem Korb mit
einem Gewicht von einem Kilo zur(ick. Wirde man zum gleichen Zeitpunkt mit weiteren
neun Freunden in den Wald gehen und Pilze suchen, kiime man mit einem Korb mit

einem Gewicht von zehn Kilo zuriick.

Dadurch andert sich aber die Gesamtzahl der sich im Waid befindlichen Pilze nicht.

Das Robert Koch-Institut stellt der Offentlichkeit aber gerade den Anstieg der absoluten
Fallzahlen ohne Bezug zur Anzah! der Testungen als ,bedrohliche Entwickiung dar, die sorgfaltig

beobachtet werden miisse.”

Dies kann im Lichte der vorgenannten Ausflihrungen nicht aufrechterhalten werden und darf

unreflektiert auf dieser Basis nicht zu Grundlage der Rechtsprechung werden.

2.

Darlber hinaus sind auch die Einnahmen der Antragserwiderung zur Entwicklung der 7-Tages
Inzidenz flir Bayern fehlerhaft. Dle Antragserwiderung will nicht die ohnehin sinkenden
Pasitivraten fiir das gesamte Bundesgebiet heranziehen, sondern fihrt unter Bezughahme auf
eine Verfffentlichung des Robert Koch-institutes an, dass die Infektionsrate in Bayern

vermeintlich steigen wirden. Diese Annahme ist fehlerhaft.

Wie die nachfolgende Ubersicht des Robert Koch- Institutes zur Entwicklung der absoluten
Fallzahlen, die wie oben dargestellt, keine belastbare Aussagekraft besitzt, beweist, sinkt die 7-

Tages Inzidenz auch in Bayern im Vorfeld des Verordnungseriasses:
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Die Aussage des Robert Koch- Institutes in inrem Lagebericht vom 1. September wird evident
auch von der eigenen Statistik nicht gestlitzt. Auch die absocluten Fallzahien sind seit dem 20.
August weitgehend stabil geblieben und weisen seit dem 28. August sogar eine sinkende

Tendenz auf, die sich in den Folgetagen noch weiter verstarkt.

Dies wird auch anhand einer weiteren Grafik des Landesamts fiir Gesundheit und

Lebensmittelsicherheit deutlich:

httos://www.lgl.bavern.de/gesundheit/infektionsschutz/Infektionskrankheiten a z/coronavirus/

karte coronavirus/

Unter der Uberschrift "Laboruntersuchungen auf SARS-CoV-2" ist eine sehr interessante Graphik
bzw. Tabelie zur Anzahl der Tests pro Tag, der Anzahl der positiven Testergebnisse und des

prozentualen Anteils positiver Testergebnisse zu sehen:
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Man sieht hier sofort, dass der angebliche Anstieg in den letzten Wochen (blaue Balken) praktisch
ausschliefilich auf der deutlichen Erhohung der Testanzahl heruht (graue Balken) -von ca.
135.000 Tests pro Woche Ende Jull auf ca. 257.000 pro Woche Ende August.

Betrachtet man den prozenfualen Anteil positiver Testergebnisse (schwarze Linie), so liegt der
Wert bei den gemachten Tests in Bayern selt Mitte Juni bet in etwa bei 0,5 - 0,6%, was laut einer
kirzlich erschienenen Studie relativ genau der falsch-positiv Rate bel den PCR-Tests in der

durchschnittlichen Laborpraxis entspricht {0.58%):

https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2020.25,27.2001223),

Geht man von einer solchen faisch-positiv Rate aus, gibt es also seit Mitte Juni praktisch keine
Neuinfektionen in Bayern mehr.

Exakt mit Beginn der verpflichtenden Tests hei Reiseriickkehrern am 8. August steigt der
prozentualen Anteil positiver Testergebnisse sprunghaft von einem Tag auf den anderen auf in
etwa 1% und bleibt dort stabil, mit kleinen Spitzen jeweils am Wochenende. Eih solches Muster
spricht dafur, dass die Reiser(ickkehrer-Tests offenbar etwas weniger zuverlassig sind und diese
Tests den prozentualen Anteil positiver Testergebnisse aufgrund der etwas hdheren falsch-positiv
Rate etwas nach oben ziehen, vor allem am Wochenende, wenn es besonders viele

Reiserlickkehrer gibt.
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Dass die Reiserlickkehrer-Tests eine hdhere falsch-positiv Rate haben, ist sehr wahrscheinlich,

Bei solchen Screening Tests wird haufig nur auf eine Genseguenz getestet (Single-Target Test)
anstatt auf zwei Gensequenzen (Dual-Target Test) (z.B. https://www.roche-
as.es/im_pdf/MDx_40-0776 96 Sarbeco-E-gene V200204 09164154001%20%281%29.0df).

Bei Single-Target Tests ist die falsch-positiv Rate taut des Ringversuchs deutlich héher {1.4%).

Als Fazit bleibt festzuhalien:;

Auf der Ebene des prozentualen Anteils positiver Testergebnisse lasst sich kein Anstieg in den
letzten Wochen erkennen. Die Anzahl positiver Testergebnisse bewegt sich seit Mitte Junt auf der
Ebene der ,vermutlichen* falsch-positiv Rate des PCR-Tests und der kleine minimale Sprung am
8. August erkiart sich mit hoher Wahrscheinlichkelt durch die geringere Zuverlassigkeit der Reise-
Rilckkehrer-Tests.

Schon aus diesem Grund sind auch die daraus resultierenden rechtlichen Schlussfolgerungen in
der Antragserwiderung nicht haltbar. Die MaRnahmen des Vercrdnungsgebers zur Anordnung
einer Maskenpflicht wahrend des Unterrichts werden gerade nicht durch vermeintlich steigende
Falizahlen gestiitzt.

Die Ausfiihrungen der Antragserwiderung auf Seite 13, dass eine glinstige Entwicklung im Schnitt
nichts niitzt, weil sich die Weiterentwicklung in Bayern spekulativ anders darstellt, entsprechen
daher ieider nicht der Realitat.

ll. Keine ausreichende Erméchtigungsgrundlage des Verordnungsgebers bei Eingriff
in das Grundrecht auf koérperiiche Unversehrtheit aus Art. 2 I GG-
Ungleichbehandiung der betroffenen Schiiler nach Art. 3 GG

1.

Sowohl der Verordnungsgeber als auch die Antragserwiderung berufen sich als
Erméchtigungsgrundiage zur Anordnung der Maskenpflicht im Unterricht auf § 28 1S, 1 und § 32
S. 1 IfSG.
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Dabel wird jedoch verkannt, dass bereits bei einem potentiellen Eingriff in das Recht auf
kérperliche Unversehrtheit aus Art. 2 Il GG des Infektionsschutzgesetz gerade keine ausreichende
Erméchtigungsgrundlage darstellt, siehe exemplarisch

»3. 1 erméchtigt die Landesregierungen, unter den Voraussetzungen, die fiir MaRnahmen nach
den 8§ 28-31 mafgebend sind, entsprechende Gebote und Verbote zur Bekdmpfung
Ubertragharer Krankheiten auch durch Rechtsverordnung zu erlassen. {...}

Ausgenommen sind Mafnahmen, die das Grundrecht auf kérperliche Unversehrthelt (Art. 2 Abs.
2 8. GG) beeintrichtigen.

siehe: BeckOK InfSchR/Johann/Gabriel IfSG § 32 Rn. 4-6.

Das dauerhafte Tragen einer MNB stellt insbesondere bei der in der Verordnung vorgesehenen
Pflicht zum ununterbrochenen Gebrauch auf dem gesamten Schulgeldnde einen Eingriff in die
kérperliche Unversehriheit der einzelnen Schiller dar, was regeimaRig auch von medizinischen
Studien und auch Verdffentlichung von Medizinern identisch eingeschatzt wird, siehe

exemplarisch

https.//pflege-prisma.de/2020/08/24/gefahrenzulage-bei-berufsarbeit-mit-maske/

»Berufstatige und vor allem Schiller im Unterricht, die ununterbrochen, z.B. langer als 60
Minuten, eine Mund-Nasen-Bedeckung tragen, leiden haufig unter Kopfschmerzen und
einer Verminderung der Konzentrations- und Leistungsfdhigkeit. Sle halten oft nach der
Schul- oder Arbelitszeit an. Mitarbeitern in der Pflege wird vielerorts in Krankenh&usern
und Heimen bereits geraten, nach 30 Minuten die Maske flir wenigstens 2 Minuten
abzunehmen und mdglichst an einem offenen Fenster mehrfach tief zu atmen. Nach
meiner Beobachtung tragen Pflegekriifte und Arzte im Berufsalltag die Masken
hauptsachlich dann vorschriftsméafig, wenn sie beobachtet werden. In unbeobachteten
Momenten wird diese rasch unter die Nase oder gar das Kinn gezogen. Mit zunehmender
Tragezeit entsteht sehr oft ein Druckschmerz hinter den Ohren (Einschniirung) sowie ein
unangenehmes Fremdkérpergefihl oder Juckreiz (ber der Nase und im Wangenbereich.
Spatestens dann wird die Maske mal am rechten, mal am linken Ohr abgenommen und
standig mit den Handen zurecht gerlickt. Bel mir bleibt das Fremdkdrpergefinl und
tellweise Abdriicke bis zu 40 min nach Abnehmen der Maske bestehen. Ich frage mich,
wann meine Berufskollegen, die die Gefahren und die Belastungen durch dieses Arbeiten
mit Maske kennen, endlich aufbegehren und offen gegen diese Verordnung protestieren.

Bisher drickt sich der Unmut eher in Sarkasmus oder zunehmender Gereiztheit im
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Umgangston aus, Niemand arbeitet unter der Maske freiwillig langer als er unbedingt

muss.”

Der Eingriff in die kérperliche Unversehrtheit wird neben den sofort auftretenden
Beeintrachtigungen durch die erhdhte CO2 Konzentration in der Atemluft in physischer und
psychische Hinsicht, insbesondere auch durch die in der Verordnung vorgesehenen Pflicht zum
ununterbrochenen Tragen der MNB auf dem gesamten Schulgeldnde wahrend der gesamten
Anwesenheit der Schiller verursacht.

Gem. § 16 1l 1 der 6. BaylfSMV besteht auf dem gesamten Schulgelédnde Maskenpflicht. Da ein
Verlassen des Schulgeléndes und somit ein {wenn auch nur kurzes) Abziehen der MNB oder ein
anderweitiges Abziehen der MNB wéhrend des Schultages nicht mdéglich ist, ist davon
auszugehen, dass Schillerinnen und Schiiler von Beginn bis Ende der Unterrichtszeit die MNB

tragen werden,

Somit wird von einem Flinftklassler an einem Bayerischen Gymnasium mit insgesamt mindestens
30 Wochenstunden die MNB pro Tag durchschnittlich mindestens 6 Stunden am Tag getragen.
Bei einem Schiller der Kiasse 11 sind es durchschnittlich 6,8 Stunden pro Tag.

Siehe: Stundentafeln flr die Jahrgangsstufen 5 - 11 an bayerischen Gymnasien des

Kultusministeriums;

https://www.km.bayern.de/download/19010_stundentafeln_fr_die_jahrgangsstufen_5_b
is_11_gso.pdf

Den Schillern ist es nicht gestattet das Schulgeldnde zu verlassen, darlber hinaus gilt die
Maskenpflicht gem. § 16 11 S. 1 der 6. BaylfSMV auf dem gesamten Schulgeldnde. Die Schiler
haben somit keine Moglichkeit eine sog. ,Masken-Pause” einzulegen, welche aber auch nach der

Verlautbarung des Nordrhein-westfélischen Kultusminister dringend notwendig ist, siehe

https://wwwil.wdr.de/nachrichten/themen/coronavirus/ticker-corona-virus-nrw-466.htmi

Eine Umsetzung in Bayemn erfolgte aber ausweislich durch die Formulierung des § 16 1l S. 1 der
6. BaylfSMV gerade nicht,
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Auch gemaf den Empfehlungen des Bayerischen Staatsministerium fiir Gesundheit und Pflege,
solite eine Alltagsmaske jedoch nicht mehr als 3 bis 4 Stunden am Stiick getragen werden.

Spdtestens aber, sobald eine MNB volisténdig durchfeuchtet ist, ist sie umgehend zu wechseln.

~Alltags-Masken kann man, abhéngig von der kérperlichen Aktivitdt, maximal drei bis vier
Stunden tragen”

Siehe: https.//www.stmgp.bayern.de/coronavirus/haeufig-gestellte-fragen/

Darliber hinaus hat das Fraunhofer ITWM in einer Presseinformation vom 11.05.2020 bekannt
gegeben, dass sich die maximale Tragedauer einer MNB in Abhéngigkeit zum Grad und zeitlichem
Anteil der kdrperlichen Belastung relativ verkirzt.

Siehe: hitps://www.itwm.fraunhofer.de/de/presse-
publikationen/presseinformationen/2020/2020_05_11_tragedauer-schutzmasken-

corona-krise.html

opétestens bel einer kompletten Durchfeuchtung ist die Maske zu wechseln, denn dann
besteht die Gefahr einer Infektionsbriicke zwischen tragender Person und der
Umgebung*

Gerade bei Heranwachsenden kommt es auch wéhrend des Unterrichts und wahrend einer
kdrperlich weniger anstrengenden Aktivitat vermehrt zum Auftreten von Schwei, speziell im

Bereich des Gesichts,

Somit kommt es vor allem bei Schillern der Klasse b -~ 12, welche sich im Alter der Pubertit
befinden, viel schneller als bei Erwachsenen zu einer Durchfeuchtung der Maske. Gerade, da die
maximale Tragedauer der MNB zwingend (berschritten wird. Héchstwahrscheinlich ist diese auch
nicht bel 3 - 4 Stunden anzusetzen, sondern den Erkenntnissen des Fraunhofer ITWM zufolge bei

deutlich weniger,

Nimmt man die Erkenntnisse des Fraunhofer ITWM und die Empfehlung des Bayerischen
Staatsministerium flir Gesundheit und Pflege als Grundlage, so erscheint es unmdglich, dass die
hier angegriffene Regelung einer rechtlichen Wiirdigung standhélt.
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Der Eingriff in die korperliche Unversehrtheit wird demnach auch dusch die eigenen Vorgaben des
bayerischen Staatsministeriums flir Gesundheit und Pflege und den wissenschaftlichen

Erkenntnissen des Fraunhofer institutes gestitzt,

Das Tragen einer Maske im Unterricht schiitzt im Ubrigen auch nicht vor den sich in der Luft

anfallenden Aeorosolen, siehe

https://www.ingenieur.de/fachimedien/hih/wissen/corona-wie-hoch-ist-das-infeltionsrisiko-in-

schulen/

2.

Gestiitzt wird diese Einschatzung zudem von verschiedenen Verlautbarungen aus der Politik.

Zuletzt wies auch der hessische Kultusminister Lorz am 29.08.20 auf die physischen und
psychischen Beeintrachtigungen durch das Einfiihren einer Maskenpflicht in der Unterrichtszelt

und Kklassifiziert die MaRnahme als ,padagogisch in Jeder Hinsicht kontraproduktiv:
Jlch verstehe die Sorgen, die sich Menschen machen. Aber im Unterricht ist die Maske
elne erhebliche Belastung, auch korperlich, sie behindert das Lernen wie die soziale

Interaktion, sie ist padagogisch in jeder Hinsicht kontraproduktiv.”

Siehe: https://www.fr.de/rhein-main/hessen-ort2881 1 /hessen-schule-corona-virus-schulstart-

wir-koennen-nicht-warten-bis-corona-weg-ist-90023975.html

In welcher Weise diesen Folgen in der Verordnung in verhéltnismaiger Weise Rechnung getragen

wird, ist nicht ersichtiich.

Auch die Bediensteten der Bundestagsverwaltung unteriiegen wesentlich weniger strengen
Pflichten zur Nutzung einer MNB. Begriindet wird dies ebenfalls mit gesundheitlichen

Beeintréchtigungen hei idngerer Tragedauer einer MNB, siehe

https://www.merkur.de/politik/coronavirus-maske-bundestag-schaeuble-studie-co2-
empfehung-rki-berlin-zr-90037627 .html
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"Bereits nach 30 Minuten Tragedauer kann es je nach Art der Mund-Nasen-Bedeckung zu
elnem signifikanten Anstieg der CO2-Werte im Biut kommen, da die ausgeatmete Luft
unter Umsténden nicht so gut entweichen kann. Ein stdndiges Aus- und wieder Anziehen
der Mund-Nasen-Bedeckung ist aber auch nicht sinnvoll, da so das Risiko einer
Kontamination erhéht wird. Zwischendurch sollte man sie also zum Durchatmen eher

unters Kinn schieben, aber weitertragen."

Es ist weder fUr einen Laien noch flr einen beschéftigten Juristen nur ansaizweise
nachvollziehbay, dass far die betroffenen Schiller zwischen zehn und 17 Jahren deutlich
strengere Regelungen zur Einhaltung der Verordnung vorgesehenen Infektionsschuizes gelten
sollen als flr die Mitarbeiter der Bundestagsverwaltung und sidmtliche andere Arbeithehmer,
siehe auch § 4 ArbzG. Arbeitnehmer kdnnen spétestens in den gesetzlich vorgeschriebenen

Pausen auch eine Tragepausen der MNB einlegen, was den hetroffenen Schilern verwehrt wird,

Die angegriffene Verordnung benachtelligt die betroffenen Schiller daher in (vollig)
unangemessener Weise, obwohl die Kinder und Jugendlichen einem besonderen Schutz

geniefen (sollten).

Es wird daher trotz der bereits vorliegenden ablehnenden Entscheidung nochmals um Wirdigung
der weiteren mit diesem Schriftsatz vorgetragenen Ausfiihrungen im tatséchlichen und

rechtiichen Sinn und antragsgemafie Entscheidung ersucht.

Mario Bogelein Mario Bégelein
Rechtsanwall gleichzeitig fir die ortsabwesende

RAin Jessica Hamed



