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A.
Vorbemerkung

Der Antragsteller erbringt nach dem Vortrag seines Prozessbevollmichtigten arztlich verord-
neten Rehabilitationssport in Gruppen unter drztlicher Betreuung und Uberwachung gemif
§ 64 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX. Er begehrt sinngemiB die AuBervollzugsetzung von § 9 Abs. 1
CoronaSchVQO,

Verordnung zum Schutz vor Neuinfizierungen mit dem

Coronavirus SARS-CoV-2 (Coronaschutzverordnung —
CoronaSchVO) vom 07.01.2021,

soweit hiernach der #rztlich verordnete Rehabilitationssport in Gruppen unter drztlicher Betreu-
ung und Uberwachung gemaB § 64 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX auf und in allen &ffentlichen und
privaten Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmb#dern und dhnlichen Einrichtungen unzulis-
sig ist. Die angegriffene Norm lautet:

§ 9 Sport

(1) Der Freizeit- und Amateursportbetrieb auf und in allen
offentlichen und privaten Sportanlagen, Fitnessstudios,
Schwimmbidern und dhnlichen Einrichtungen ist unzulis-
sig. Die flir die in Satz 1 genannten Einrichtungen Verant-
wortlichen haben den Zugang zu der Einrichtung entspre-
chend zu beschrinken. Die Nutzung von Gemeinschafts-
raumen, einschlieflich Riumen zum Umkleiden und zum
Duschen, von Sportanlagen ist unzuléssig.

T

Der Antragsteller ist der Ansicht, die verfahrensgegenstindlichen Regelungen seien unverhilt-
nismélig. Der vom Antragsteller angebotene Rehabilitationssport diene der Erhaltung von
Schutzgiitern, die mit denen durch die CoronaSchVO geschiitzten zumindest gleichwertig
seien. Zudem habe der Verordnungsgeber den grundsdtzlichen Vorrang milderer Infektions-
schutzmafinahmen verkannt. Die fehlende Notwendigkeit der verfahrensgegenstindlichen An-
ordnungen zeige auch ein Vergleich mit den von anderen Bundeslindern ergriffenen Infekti-
onsschutzmafinahmen. SchlieBlich bestehe zumindest aufgrund der gesunkenen Fallzahlen kein
Bedatf mehr an den Anordnungen.

Vorweg bestitigt der Antragsgegner, dass die Durchfiihrung von Rehabilitationssport auch bei
Vorliegen einer drztlichen Verordnung gemdfl § 9 Abs. 1 CoronaSchVO untersagt ist. § 12

www.redeker.de
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Abs. 2 CoronaSchVO ist nicht anwendbar, weil er fiir den Bereich der sportlichen Betitigung
durch den spezielleren § 9 Abs. 1 CoronaSchVO verdringt wird.

Siehe auch VG Diisseldorf, Beschl. v. 18.11.2020 — 26 L
2275/20.

Vgl. Konsolidierte Begriindung zur Coronaschutzverord-
nung (CoronaSchVO) vom 07. Januar 2021 (Stand:
21.01.2021}, S. 13.

Die von der Antragstellerin beschriebenen Titigkeiten sind deshalb nach der gegenwirtigen
CoronaSchVO untersagt. Diese Untersagung ist rechtmafig, insbesondere verhiltnismiBig. Im
Einzelnen:

B.
Rechtliche Bewertung

Das Begehren hat keine Aussicht auf Erfolg. Die verfahrensgegenstindlichen Regelungen der
CoronaSchVO sind rechtmifig, der Antrag unbegriindet (I.). Und selbst bei offenen Erfolg-
saussichten fiihrte die anzustellende Folgenabwigung zu einem Uberwiegen des §ffentlichen
Vollzugsinteresses (I1.). '

I. RechtmiBigkeit der verfahrensgegenstindlichen Regelimgen

Die verfahrensgegenstiandlichen Regelungen sind rechtmiflig. Vorweg wird insoweit auf
die bisherige Rechtsprechung des Senats verwiesen, der die (voraussichtliche) Rechtma-
Bigkeit des verfahrensgegenstandlichen § 9 Abs. 1 CoronaSchVO wiederholt bestitigt
hat. : f

OVG NRW, Beschl. v. 13.01.2021 — 13 B 1728/20.NE; Be-

schl. v. 30.12.2020 — 13 B 1847/20.NE; Beschl. v.

30.12.2020 — 13 B 1855/20.NE; Beschl. v. 15.12.2020 - 13
B 1731/20.NE; Beschl. v. 25.11.2020 — 13 B 1780/20.NE.

Die bisherige Einschidtzung des Senats wird durch die Erwigungen des Antragstellers
nicht in Zweifel gezogen. Auch die unter § 9 Abs. 1 CoronaSchVO fallende Untersagung
von #rztlich verordnetem Rehab{litationssport in Gruppen unter drztlicher Betreuung und
Uberwachung gemaB § 64 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX auf und in allen ¢ffentlichen und privaten
Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmbédern und dhnlichen Einrichtungen ist rechtma-

Big.

www.redeker.de
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Art und Umfang der hier in Rede stehenden Anordnung sind insbesondere ermessensge-
recht. Das auf §§ 28 Abs. 1 Satz 1, 28a Abs. 1 Nr. 8, 32 Satz 1 IfSG gestiitzte, in § 9
Abs. 1 CoronaSchVO geregelte Verbot des Freizeit- und Amateursportbetriebs auf und
in allen Gffentlichen und privaten Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmbidern und
dhnlichen Einrichtungen geniigt dem in § 28 Abs. 1 Satz 1 IfSG zum Ausdruck kommen-
den Gebot strikter VerhaltnismafBigkeit. Dies gilt auch, soweit hiervon der érztlich ver-
ordnete Rehabilitationssport betroffen ist.

1.  Vorweg: Epidemiologische Ausgangslage

Nach der Einschitzung des Robert Koch-Instituts (RKI), der nach den einschlagigen Re-
gelungen im Infektionsschutzgesetz besonderes Gewicht zukommt, droht angesichts des
hochdynamischen und exponentiell verlaufenden Infektionsgeschehens mit teils schwe-
ren Krankheitsfillen in absehbarer Zeit ohne wirksame Gegenmafinahmen eine Uberlas-
tung des Gesundheitswesens.

Ebenso OVG NRW, Beschl. v. 06.04.2020 — 13 B

398/20.NE, juris Rn. 77; Bay. VerfGH, Entscheidung v.
26.03.2020 - Vf. 6-VII-20, juris Rn. 16.

Diese Einschitzung hat sich trotz der bisherigen GegenmaBnahmen nicht geidndert. Die
Gefihrdung fiir die Gesundheit der Bevdlkerung in Deutschland wird insgesamt als sehr
hoch eingeschétzt.

Aktuell kann oft kein konkretes Infektionsumfeld ermittelt werden. Man muss von einer
anhaltenden Zirkulation in der Bevolkerung (Community Transmission) ausgehen. CO-
VID-19-bedingte Ausbriiche betreffen insbesondere Alten- und Pflegeheime, Kranken-
hauser, aber auch private Haushalte, das berufliche Umfeld und andere Lebensbereiche.
Neben der Fallfindung und der Kontaktpersonennachverfolgung muss der Schutz der Ri-
sikogruppen, den das RKI seit Beginn der Pandemie betont hat, konsequent umgesetzt
werden. Dieses betrifft insbesondere den Schutz der Bewohner von Alten- und Pflegehei-
men. Nur wenn die Zahl der neu Infizierten insgesamt deutlich sinkt, kénnen auch Risi-
kogruppen zuverlassig geschiitzt werden.

Die massiven Anstrengungen auf allen Ebenen des Offentlichen Gesundheitsdienstes
(OGD) stellen die Grundlage dar, um Infektionen in Deutschland so frith wie mdglich zu
erkennen und Ausbriiche und Infektionsketten einzudimmen. Zur Verhinderung von In-

fektionen im privaten, beruflichen und 6ffentlichen Bereich kann jeder Einzelne bzw.

www.redeker.de
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Jede Einrichtung beitragen: Grundsétzlich sollten zurzeit alle nicht notwendigen physi-
schen Kontakte vermieden werden. AuBerdem miissen bei allen notwendigen physischen
Kontakten auflerhalb der gemeinsam in emem Haushalt lebenden Personen Schutzmaf-
nahmen vor einer Ansteckung konsequent eingehalten werden. Zu den empfohlenen
Mafnahmen zihlen das Abstandhalten, das Einhalten von Husten- und Niesetiketten und
das Tragen von Masken (AHA-Regeln). Dies gilt auch bei Menschenansammlungen im
Freien, wenn der Mindestabstand von 1,5 m nicht eingehalten werden kann. Beim Auf-
enthalt in geschlossenen Rdumen ist zusitzlich eine gute Beliiftung wichtig, um infekti-
Ose Aerosole zu reduzieren. Alle Personen, die unter akuten respiratorischen Symptomen
leiden, sollten dringend weitere Kontakte vermeiden und mindestens fiinf Tage zu Hause
bleiben.

Es ist von entscheidender Bedeutung, die Zahl der Erkrankten so gering wie méglich zu
halten und Ausbrtiche zu verhindern. Dadurch kénnen Belastungsspitzen im Gesundheits-
wesen vermieden werden. Ferner kann hierdurch mehr Zeit fiir die Entwicklung von
Impfstoffen, die Durchfithrung von Impfungen sowie die Entwicklung von antiviralen
Medikamenten gewonnen werden.

RXI, Risikobewertung zu COVID-19 vom 12.02.2021; ab-

rufbar unter: htips://www.rki.de/DE/Content/In-

fAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Risikobewertung. himl,
zuletzt abgerufen am 25.02.2021.

Zur Veranschaulichung: Seit Ende Juli steigt die Zahl der Neuinfektionen in Deutschland
wieder deutlich an und ist trotz der ergriffenen Gegenmalinahmen nach wie vor hoch. Am
12.02.2021 etwa vermeldete das RKI 9.860 Neuinfektionen. Die 7-Tage-Inzidenz liegt
mit Stand vom 12.02.2021 fiir ganz Deutschland bei einem Wert von 62 Neuinfektionen
pro 100.000 Einwohnern.

RKI, COVID-19: Fallzahlen in Deutschland und weltweit),
12.02.2021; abrufbar auch unter:

https:/fwww.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuarti-
ges Coronavirus/Fallzahlen.hitml, zuletzt abgerufen am
12.02.2021.

Auch wenn die Zahl der Neuinfektionen aufgrund der ergriffenen, unter anderem hier zur
Uberpriifung stehenden Infektionsschutzmafnahmen in den vergangenen Wochen leicht
zuriickgegangen ist, ist eine nachhaltige Entspannung der Gesamtlage nicht abzusehen.

www. redeker.de
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Die Gefahr einer emeuten dynamischen Ausbreitung des Virus bleibt insbesondere ange-
sichts zunehmend festzustellender Coronavirus-Mutationen weiterhin sehr hoch.

Auch die Zahl der Patienten, die sich in intensivmedizinischer Behandlung befinden, ist
den vergangenen Wochen leicht zuriickgegangen. Dennoch bleibt die Zahl intensivmedi-
zinisch behandelter Patienten nach wie vor hoch. Nach den Feststellungen des von der
Deutschen Interdisziplindren Vereinigung fiir Intensiv- und Notfallmedizin (DIVI) und
dem RKI gefiihrten DIVI-Intensivregisters befinden sich in Deutschland zum 12.02.2021
3.675 Patienten in intensivmedizinischer Behandlung. Davon werden 2.055 Personen in-
vasiv beatmet. Von den ca. 27.000 in Deutschland zur Verfiigung stehenden ITS-Betten
(Low & High Care) sind zum 27.01.2021 nur noch 4.204 Betten frei.
DIVI-Intensivregister, Tagesreport vom 11.02.2021; abruf-

bar auch unter hitps://www .divi de/register/tagesreport, zu-
letzt abgerufen am 12.02.2021.

Noch am 31.12.2020 lag die Zahl der intensivmedizinisch betreuten Patienten deutlich
hoher. Am 31.12.2020 meldete das DIVI 5.639 Patienten, die intensivmedizinisch behan-
delt wurden. 3.112 Patienten wurden dabei invasiv beatmet.

DIVI-Intensivregister, Tagesreport vom 01.10.202: abruf-

bar unter hitps://www . divi.de/divi-intensivregister-tagesre-
port-archiv, zuletzt abgerufen am 12.02.2021.

Zum Vergleich befanden sich noch am 01.10.2020 lediglich 362 Patienten in intensivme-
dizinischer Behandlung. Hiervon wurden 193 Patienten invasiv beatmet.
DIVI-Intensivregister, Tagesreport vom 01.10.202: abruf-

bar unter htips://www.divi.de/divi-intensivregister-tagesre-
port-archiv, zuletzt abgerufen am 12.02.2021.

Dementsprechend ist auch die Zahl der mit dem Coronavirus im Zusammenhang stehen-
den Todesfille nach wie vor zu hoch. Wihrend etwa fiir den 01.10.2020 im Vergleich
zum Vortag 12 neue Todesfille festgestellt wurden (bereits dies ein Anstieg, nachdem
sich die Zahlen im Juli, August und September iiberwiegend im niedrigen einstelligen
Bereich bewegt hatten), wurden zum 13.02.2021 im Vergleich zum Vortag 551 neue To-
desfille und noch am 14.01.2020 sogar ein zwischenzeitlicher Hochstwert von 1.244
ileu-en Todesfillen verzeichnet.

RKI, Gesamtiibersicht der pro Tag ans RKI iibermittelten
Fille, Todesfalle und 7-Tages-Inzidenzen nach Bundesland

www.redeker.de
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und Landkreis (Tabelle wird arbeitstdglich aktualisiert), ab-
rufbar unter: hitps:/Awww.rki.de/DE/Content/In-
{fAZ/N/Nevartiges Coronavirus/Daten/Fallzalh-
len_Kum_Tabhtml, zuletzt abgerufen am 15.02.2021.

Der erkennende Senat hat daher zutreffend auch fiir die gegenwirtige Situation in der
zweiten Infektionswelle angenommen, dass ohne Gegenmafnahmen eine Uberlastung

der (intensiv-) medizinischen Behandlungskapazititen konkret zu beflirchten ist.

OVG NRW, Beschl. v. 09.11.2020, 13 B 1657/20.NE, BA
hed fe

Hinzu kommt, dass ab September 2020 in Grofbritannien eine Mutation des SARS-CoV-
2-Virus aufgetreten ist, die sich mittlerweile nach Kontinentaleuropa ausgebreitet hat.
Auch in Deutschland sind bereits Infektionen mit dieser neuen Virusvariante festgestellt
worden. Das Robert-Koch-Institut erwartet eine weitere Zunahme solcher Fille.

RXI, Informationen zu neuen SARS-CoV-2-Virusvarianten
aus Grofbritannien und Siidafrika, abrufbar unter
https:/www.rki.de/DE/Content/IntA 7 /N/Neuarti-

ges Coronavirus/Virusvariante. htiml;jsessio-
nid=4492757B5528DAC1512339D68BR97615. infer-
net061nn=2444038 zuletzt abgerufen am 15.02.2020.

Die Dynamik der Verbreitung der neuen Varianten ist besorgniserregend. Es ist noch un-
klar, wie sich deren Zirkulation auf die Situation in Deutschland auswirken wird. Auf-
grund der vorliegenden Daten hinsichtlich einer eththten Ubertragbarkeit der Varianten
besteht grundsitzlich die Moglichkeit einer Verschlimmerung der Lage. Ob und in wel-
chem MafBe die neuen Varianten die Wirksamkeit der verfiighbaren Impfstoffe beeintrach-
tigen, ist derzeit noch nicht sicher abzuschétzen.

RKI, Risikobewertung zu COVID-19 vom 12.02.2021; ab-

rufbar unter: hitps:/www rkide/DE/Content/In-

fAZ/N/Neuvartices Coronavirus/Risikobewerfung html
zuletzt abgerufen am 25.02.2021.

Die Gefahr einer Ubertragung von Coronaviren ist in geschlossenen Riumen groBer als
im Freien. Zu den Begleitumstinden, die eine ungewohnlich hohe Ubertragung begiins-
tigen, gehdren auch die vermehrte Freisetzung kleiner Partikel durch Aktivitaten mit ge-
steigerter Atemtitigkeit wie Sporttreiben oder andere schwere korperliche Aktivitét so-
wie extensive soziale Interaktionen und erhhte Kontaktraten.

www.redeker.de
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SARS-CoV-2-Steckbrief zur Coronavirus-Krankheit-2019
(Covid-19) des RKI, Stand: 09.02.2021, abrufbar unter:
hitps:/www.rki. de/DE/Content/TnfA Z/N/Neuarti-

es_Coronavirus/Steckbriefhiml, zuletzt abgerufen am

15.02.2021.

Angesichts dieser Ausgangslage ist es nicht zu beanstanden, wenn der Verordnungsgeber
im Freizeit- und Amateursportbetriebs auf und in allen 6ffentlichen und privaten Sport-
anlagen, Fitnessstudios, Schwimmbédern und dhnlichen Einrichtungen ein Infektionsri-
siko sieht, das im Zuge der Bekdmpfungsmafinahmen voriibergehend ausgeschlossen
werden soll. Das Verbot bildet einen wichtigen Baustein der Malinahmen zur Eindim-
mung des Coronavirus SARS-CoV-2. Es sichert das Prinzip der Minimierung sozialer
Kontakte ab, das fiir die Einddmmung des Coronavirus entscheidend ist.

Die aktuellen Coronaschutzmafnahmen basieren auf einer klaren Grundentscheidung:
Nachdem sich die bisher ergriffenen Mafinahmen als unzureichend zur Einddimmung der
zweiten Infektionswelle erwiesen haben, soll nunmehr eine deutliche Kontaktreduzierung
im Bereich der Schulen und Kindertagesbetreuung sowie insgesamt ein weitgehender
Stillstand des dffentlichen Lebens erreicht werden. Unter Ausnahme der Wirtschaftsti-
tigkeit der Arbeitswelt und der Versorgung der Bevélkerung mit den erforderlichen Gii-
tern des taglichen Bedarfs kann die zur Begrenzung des Infektionsgeschehens erforderli-
che Zahl an Kontaktvermeidungen nur erreicht werden, wenn in den tibrigen Bereichen
des offentlichen Lebens jede Moglichkeit der Kontakfreduzierung genutzt wird.

Das voriibergehende Verbot des Sportbetriebs auf und in allen 6ffentlichen und privaten
Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmbiédern und dhnlichen Einrichtungen gilt generell
fiir alle Sportarten, d.h auch fiir Rehabilitationssport. Aufgrund der erheblichen Gefahren,
die in der derzeitigen Situation mit exponentiell steigenden Infektionszahlen drohen,
muss dem Verordnungsgeber eine solche generalisierende Betrachtungsweise offenste-
hen, um adéquat auf die Gefahrensituation reagieren zu kénnen.

Zielsetzung der Schutzmafinahmen muss die weitestgehende Vermeidung der von jedem
Kontakt ausgehenden Infektionsrisiken sein. Angesichts der Dynamik des Infektionsge-
schehens in den privilegierten Bereichen (Arbeitswelt, Grundversorgung etc. —s.0.) kann
kein Raum fiir eine Abstufung nach Grad der Infektionssicherheit in den iibrigen Berei-
chen des 6ffentlichen Lebens bestehen. Der Antragsgegner bzw. die zustindigen Behor-

den verfligen zudem im Sinne einer wirksamen Regelumsetzung auch nicht iiber die Res-
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sourcen, um im Einzelfall fiir jede Sportart die jeweiligen Besonderheiten des Sportbe-
triebs zu ermitteln, auf ihre Infektionsgefahren zu bewerten und eine differenzierte Rege-
lung flir einen Katalog einzelner Sportarten o.4. zu treffen (gleiches gilt fiir andere Frei-
zeitbetitigungen auflerhalb des Sports). Erst recht gilt dies, wenn man eine solche Ein-
zelfallentscheidung nicht nur fiir jede Sportart oder jede Sporteinrichtung, sondern auch
fiir jede andere von den vortibergehenden Verbotsbestimmungen umfasste Einrichtungen
forderte.

Unabhingig davon bestehen auch bei der Ausiibung von Rehabilitationssport Infektions-
gefahren. Wie bereits dargestellt wurde, ist die Infektionsgefahr in Rdumen héher als im
Auflenbereich. Selbst bei unterstellter Nutzung grofler Raumlichkeiten kommt es zu einer
Partikelfreisetzung in die Innenraumluft. Diese ist aufgrund der mit einer sportlichen Be-
tatigung einhergehenden erhdhten Atemaktivitit gréfler als bei anderen Titigkeiten.

Dariiber hinaus bietet die zeitgleiche Nutzung der Einrichtungen bei der gebotenen gene-
ralisierenden Betrachtung eine Vielzahl von Kontaktgelegenheiten (im Bereich des
Ubungsortes selbst, in den Zugangsbereichen, an Wegkreuzungen, in Sanitiranlagen oder
im Bereich der Anmeldung), die der Verordnungsgeber — angesichts des diffusen Infek-
tionsgeschehens mit dynamischer exponentieller Entwicklung — von Vornherein aus-
schlieffen wollte. Da eine wirksame Verhaltenskontrolle im Einzelnen nicht méglich ist,
konnen die bestehenden Kontaktméglichkeiten und die damit einhergehenden diffusen
Infektionsgefahren nur durch ein Nutzungsverbot kontrollierbar gestaltet werden. Beim
Rehabilitationssport kann es auflerdem zu Schmierinfektionen durch die gemeinsame
Nutzung von Geréten sowie beim Aufsuchen der Sanitdrraume kommen.

Dariiber hinaus ist zu beriicksichtigen, dass bereits die Zulassung des Freizeit- und Ama-
teursportbetriebs zwangslaufig zu weiteren Sozialkontakten fiihrt, weil Menschen sich,
um zu den entsprechenden Einrichtungen zu gelangen, in der Offentlichkeit bewegen und
dort etwa in offentlichen Verkehrsmitteln aufeinandertreffen. Nicht zuletzt auch dieser
Effekt soll nach dem Willen des Verordnungsgebers mit den insgesamt ergriffenen Maf3-
nahmen zur Kontaktbeschrinkung aus den oben beschriebenen Griinden deutlich redu-
ziert werden.

Vgl. OVG NRW, Beschluss vom 30.11.2020, 13 B
1675/20.NE, juris Rn. 40; OVG NRW, Beschluss vom
06.11.2020, 13 B 1657/ 20.NE, S. 9 (zur Offnung von
Sport- und Freizeiteinrichtungen fiir den Gruppensport).

www.redeker.de
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Insoweit kann auch nicht aus der Zulassung notwendiger medizinischer Handwerks- und
Dienstleistungen auf die Zulassigkeit aller weiteren Kontakte geschlossen werden. Die in
der CoronaSchVO vorgesehen Ausnahmen fiir medizinisch notwendige Handwerks- und
Dienstleistungen wurde aufgrund einer umfassenden Giiterabwégung zwischen Infekti-
onsrisiken und Grundrechtsschutz getroffen, um einerseits eine grofitmogliche Kontakt-
reduzierung zu erreichen, aber anderseits den Menschen den Zugang zu medizinisch in-
dizierten Diensten, die nicht dem Sportbetrieb zuzurechnen sind, zur Wahrung Ihrer Per-
sonlichkeitsrechte zu ermdglichen. Wiirde man diese Mindestermdglichung jetzt dazu
nutzen, weitere Kontaktanldsse insbesondere im sportlichen Bereich zuzulassen, wiirde
dies eine erhebliche Steigerung der Kontaktmotivation bedeuten und letztlich die Ziele
der Gesamtmalfinahmen gefihrden.

2 Legitimer Zweck und Geeignetheit

Das Verbot des voriibergehenden Verbots des Freizeit- und Amateursportbetriebs auf und
in allen &ffentlichen und privaten Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmbiidern und
dhnlichen Einrichtungen dient der Eindimmung des Coronavirus SARS-CoV-2. Ziel ist
der Erhalt der Leistungsfahigkeit des Gesundheitswesens und insbesondere der Kranken-
hiuser zur Behandlung schwer- und schwersterkrankter Menschen, indem Neuinfektio-
nen moglichst verhindert werden und die Verbreitung des Virus zumindest verlangsamt
werden soll. Damit dient die Regelung einem iiberragenden Gemeinwohlinteresse.
Vgl. OVG NRW, Beschl. v. 08.07.2020 — 13 B 870/20.NE,

juris Rn. VGH BW, Beschl. v. Bechl.v18.05.2020 — 1 §
1357/20, juris Rn. 45; Beschl. v. 06.10.2020 - 1 S 2871/20,

juris 37.
Die Leistungsfihigkeit des Gesundheitssystems zu gewéhrleisten und das Leben und die
Gesundheit der durch eine Uberforderung des Gesundheitssystems Gefahrdeten zu schiit-
zen, ist Aufgabe des Staates. Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG verpflichtet diesen, sich schiitzend
und férdernd vor das Leben und die kérperliche Unversehrtheit zu stellen.

OVG NRW, Beschl. v. 06.04.2020 — 13 B 398/20.NE, juris

Ra. 80; BVerfG, Urt. v. 28.01.1992 - 1 BvR 1025/82 u. a.,
juris Rn. 69. o

Wie der Staat diese Aufgabe wahmimmt, ist thm fiberlassen. Die Verfassung gibt den

Schutz lediglich als Ziel vor, nicht aber seine Ausgestalfung im Einzelnen.
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OVG NRW, Beschl. v. 06.04.2020 — 13 B 398/20.NE, juris
Rn. 82; BVerfG, Urt. v. 28.01.1992 - 1 BvR 1025/82 u. a.,
juris Rn. 165.

Dabei ist ein Mittel bereits dann geeignet, wenn mit seiner Hilfe der gewiinschte Erfolg
gefordert werden kann. Es ist nicht erforderlich, dass der Erfolg in jedem Einzelfall auch
tatsdchlich erreicht wird oder jedenfalls erreichbar ist; die Mdglichkeit der Zweckerrei-
chung gentigt. Angesichts der Fragilitdt der Lage und wegen der forthestehenden tatsich-
lichen Ungewissheiten ist dem Verordnungsgeber zudem eine Einschitzungsprirogative
im Hinblick auf das gewihlte Mittel einzurdumen, soweit und solange sich nicht andere
Mafnahmen eindeutig als gleich geeignet und weniger belastend darstellen.

BVerf(3, Beschl. v.-10.04.1997 - 2 BvL 45/92, juris Rn. 61;

OVG NW, Beschl. v. 30.04.2020, 13 B 539/20.NE, juris

Rn. 39; VGH BW, Beschl. v. 06.10.2020 ~ 1 S 2871/20,

Juris 39.
Dass der Verordnungsgeber den ihm zukommenden Einschitzungsspielraum tiberschrit-
ten hitte, ist angesichts des hoch dynamischen Infektionsgeschehens nicht ersichtlich.

Wie dargestellt, ist das voriibergehende Verbot des Freizeit- und Amateursportbetriebs
aufund in allen 6ffentlichen und privaten Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmbidern
und dhnlichen Finrichfungen Teil eines Gesamtkonzepts zur Reduktion sozialer Kon-
takte. Dieses umfasst die Finschrinkung weiter Teile des 6ffentlichen Lebens unter Aus-
nahme der Wirtschaftstitigkeit der Arbeitswelt und der Versorgung der Bevilkerung mit
den erforderlichen Giitern des tiglichen Bedarfs. Hierdurch wird eine Ubertragung des
Coronavirus in den betroffenen Lokalititen verhindert und einem Eintrag der Infektion in
weitere berufliche und private Umfelder vorgebeugt. Hierhinter steht die Annahme, dass
sich das Coronavirus nach derzeitigen Erkenntnissen bei direkten personlichen Kontakten
im Wege einer Tropfcheninfektion oder iiber Aerosole, bestehend aus kleinsten Tropf-
chenkernen, die lingere Zeit in der Umgebungsluft schweben, besonders leicht von
Mensch zu Mensch verbreitet. Grundsitzlich ist die Wahrscheinlichkeit einer Exposition
gegeniiber Tropfchen und Aerosolen im Umbkreis von 1 bis 2 Metern um eine infizierte
Person herum erhdht, eine Ubertragung ist jedoch auch iiber lingere Distanzen hin mog-
lich. Uberdies sind nach gegenwirtigen Erkenntnissen auch Schmierinfektionen durch
das Beriihren derselben Gegenstinde nicht auszuschlieflen, die zu neuen Infektionsketten

fithren kénnen.
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Vgl. OVG NRW, Beschl. v. 08.07.2020 - 13 B 870/20.NE,

Juris Rn. 44; Beschl. v. 25.06.2020 — 13 B 800/20.NE, ju-

ris Rn. 52.
Wie der erkennende Senat ausgeflihrt hat, entstehen infektionsbegiinstigende Kontakte
bei sportlichen Gruppenaktivititen und auch wahrend des individuellen Trainings, z.B.
bei der Gerateeinweisung oder bei korrigierenden Eingriffen durch das Fachpersonal oder
—wie zu erginzen ist — durch Teilnehmer untereinander. Hinzu kommt, dass aktive sport-
liche Betitigungen grundsétzlich mit einer intensiveren Atmung einhergehen und deshalb
vermehrt potentiell virushaltige Tropfchen in die Luft abgegeben werden kénnen. Gerade
das stoflartige Ausatmen unter korperlicher Belastung kann bei (noch) symptomfreien,
aber infizierten Personen zu einem massiven Ausstof} infektidser Viren iiber eine grofie
Distanz fiihren und damit die im Vordergrund stehende Tropfcheninfektion befordern.
Neben diesen physischen Nahkontakten konnen auch indirekte Kontakte iiber die Beriih-
rung derselben Oberflichen, z. B. bei der Benutzung von Sportgeriten durch verschie-
dene Nutzer, zu neuen Infektionsketten fithren, da Schmierinfektionen nicht ausgeschlos-

sen sind.
OVG NRW, Beschl. v. 24.04.2020 — 13 B 520/20.NE, juris
Rn. 48; OVG Magdeburg, Beschl. v. 20.5.2020, 3 R 86/20,

juris Rn. 55; VG Hamburg, Urt. v. 08.09.2020 - 19 K
1731/20, juris Rn. 62.

Durch das voriibergehende Verbot des Freizeit- und Amateursportbetriebs auf und in al-
len 6ffentlichen und privaten Sportanlagen, Fitnessstudios, Schwimmbiidern und dhnli-
chen Einrichtungen werden diese Infektionsquellen minimiert. Das Verbot ist hiernach
geeignet, einen Beitrag zur effektiven Einddmmung der Weiterverbreitung des Corona-
virus zu leisten. Denn es trigt zu Reduzierung der Sozialkontakte und damit zu einer
Verlangsamung der Ausbreitung des Virus bei.

3.  Erforderlichkeit des Verbots

§ 9 Abs. 1 CoronaSchVO ist zur Bekampfung des Infektionsgeschehens iiberdies erfor-
derlich. Ebenso wie fiir die Eignung einer MaBinahme kommt dem Verordnungsgeber
auch flir Thre Erforderlichkeit ein Beurteilungs- und Prognosespielraum zu. Dieser ist nur
dann {iberschritten, wenn aufgrund der dem Verordnungsgeber bekannten Tatsachen und
der bereits vorhandenen Erfahrungen feststellbar ist, dass weniger grundrechtsbelastende,

aber gleich wirksame Regelungsalterativen in Betracht kommen.
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BVerwG, Urt. v. 16.12.2016 — 8 C 6.15, juris Rn. 49; OVG
NRW, Beschl. v. 30.10.2020 — 13 B 1488/20.NE, S. 11.

Dies ist vorliegend nicht der Fall. Zum Schutz der Bevélkerung ist der Verordnungsgeber
gehalten, nicht nur retrospektiv, sondern umgekehrt vorausschauend in den Blick zu neh-
men, welche Faktoren nach virologischen Erkenntnissen das Infektionsgeschehen be-
giinstigen. Insoweit ist bekannt, dass es msbesondere auf zwei Wegen zu Infektionen
kommt: Trépfchen und Aerosole. In Anbetracht der hieraus resultierenden Unwigbarkei-
ten durfte der Verordnungsgeber in seinem Bestreben, soziale Kontakte zu beschriinken,
an das Infektionsumfeld ,,Sportbetrieb® ankniipfen. Denn (auch) dort kommt es bei gene-

ralisierender Betrachtung zu wechselnden unmittelbaren und mittelbaren Kontakten.

Dabei ist insbesondere die Diffusitdt des Infektionsgeschehens zu beriicksichtigen sowie
der Umstand, dass die verfiigbaren Daten sich nur auf die rekonstruierbaren Infektionen
beziehen. Diese sind jedoch in der Minderheit. Die {iberwiegende Zahl der Infektionen
ist gerade nicht (mehr) rekonstruierbar.

Hinzu kommt, dass mit Eindringen neuer Coronavirus-Varianten auch auf neuerliche, un-
sichere Daten- und Informationslagen reagiert werden muss. So steht nach Einschitzung
des RKI zu vermuten, dass die neuartigen Mutationen eine hohere Ubertragbarkeit als die
bisher zirkulierenden Virusvarianten aufweisen (s.0.), was das Risiko fiir die Gesamtbe-
volkerung nochmals erhéhen wiirde.

Nachdem die bislang geltenden Schutz- und Hygienemafinahmen einen Wiederanstieg
der Infektionsraten zur Vermeidung einer sog. zweiten Welle nicht zu verhindern ver-
mochten, ist das Verbot Teil ees Gesamtkonzepts des Verordnungsgebers zur Reduzie-
rung infektionsbegiinstigender sozialer und persénlicher Kontakte. Dieses Konzept um-
fasst angesichts der jiingst rapide gestiegenen Infektions-, Hospitalisierungs- und Todes-
raten die Einschrankung weiter Teile des dffentlichen Lebens unter Ausnahme der Wirt-
schaftstatigkeit der Arbeitswelt und der Versorgung der Bevdlkerung mit den erforderli-
chen Giitern des tdglichen Bedarfs.

Anders als der Antragsteller meint, hat der Verordnungsgeber vor diesem Hintergrund
insbesondere nicht verkannt, dass die Anordnung von Infektionsschutz- und Hygiene-
mafinahmen als milderes Mittel grundsatzlich Vorrang vor der Untersagung von Rehabi-
litationssport hat, soweit mit ersteren bereits ein hinreichend effektiver Infektionsschutz
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gewihrleistet wird. Dies ist — wie dargelegt — zurzeit aber gerade nicht der Fall. Die vor-
rangige Bekdmpfung der Pandemie mittels Infektionsschutz- und Hygienemafinahmen
unter zeitgleicher Aufrechterhaltung des dffentlichen Lebens hat sich als nicht ausrei-
chend erwiesen, um der dynamischen Entwicklung Einhalt zu gebieten.

Die Erforderlichkeit des Verbots entfillt insbesondere auch nicht deshalb, weil durch die
Anmeldung der Sporttreibenden und/oder durch Anfertigen von Besucherlisten Infekti-
onsketten beim Rehabilitationssport nachverfolgt werden kénnten. Erst ab Inzidenzwer-
ten von ca. 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner in sieben Tagen erscheint es denk-
bar, das Infektionsgeschehen allein durch Kontaktpersonemnachverfolgung unter Kon-
trolle zu halten. Bei einer stirker ausgeprigten Infektionsdynamik — wie in der gegenwér-
tigen Situation — muss demgegentiber das Entstehen neuer Infektionsketten von Vornhe-
rein verhindert werden. Die vom Antragsteller vorgeschlagene Nachverfolgung ist daher
zur Eindimmung des SARS-CoV-2-Virus zurzeit nicht gleichermallen geeignet.

SchlieBlich ist eine Lockerung der Maflnahmen gegenwirtig insbesondere nicht deshalb
mdglich, weil sich die Infektionszahlen in den vergangenen Wochen stabilisiert haben
und seitdem leicht riicklaufig sind. Diese positiven Entwickhmgen sind auf die konse-
quent ergriffenen Gegenmafinahmen, zu denen auch die hier verfahrensgegenstandlichen
Regelungen gehoren, zuriickzufithren. Fiir eine Entwarnung und damit verbundene Lo-
ckerung ist es gegenwirtig jedoch zu fiih. Insbesondere die vermehrt in Deutschland
auftretenden Virusmutationen lassen befiirchten, dass es durch eine Offnung des 6ffent-
lichen Lebens emeut schnell zu einem Wiederanstieg der Infektionszahlen kommen
wiirde. Da die Virusmutationen nach aktuellem Wissensstand zudem (erheblich) anste-
ckender sind, bestiinde die Gefahr eines vollstindigen Kontrollverlusts des Infektionsge-

schehens.

Dass andere Bundeslinder eine abweichende Beurteilung der Sachlage getroffen und des-
halb die verfahrensgegenstindlichen Tatigkeiten abweichend reguliert haben, dndert hie-
ran nichts. Der Verordnungsgeber iiberschreitet seinen Spielraum nicht dadurch, dass er
aus Basis der ihm zur Verfiigung stehenden Informationen und der spezifischen Eigen-
heiten der Sachlage vor Ort eine eigene Sachentscheidung trifft, die im Einzelfall von der
Bewertung anderer Verordnungsgeber abweicht. Etwas anderes golte allenfalls dann,
wenn der Verordnungsgeber Tatsachen iibersehen oder verkannt hitte, die seinem Be-
wertungsergebnis erkennbar entgegenstiinden. Hierfiir ist vorliegend jedoch nichts er-
sichtlich.
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Die verfahrensgegenstindlichen MaBnahmen bleiben vor diesem Hintergrund nach wie
vor zwingend erforderlich, um eine effektive Bekdmpfung des Coronavirus sicherzustel-

len.

4.  Angemessenheit

Dasin § 9 Abs. 1 CoronaSchVO normierte Verbot ist unter Abwagung der gegenlaufigen
verfassungsrechtlichen Positionen auch angemessen.

Angemessen, d. h. verhdltnism#Big im engeren Sinne, ist eine Regelung, wenn das Maf3
der Belastung des Einzelnen noch in einem verntinftigen Verhiltnis zu den der Allge-
meinheit erwachsenden Vorteilen steht. Hierbei ist eine Abwigung zwischen den Ge-
meinwohlbelangen, deren Wahrnehmung der Eingriff in die Grundrechte dient, und den
Auswirkungen auf die Rechtsgiiter der davon Betroffene notwendig. Die Interessen des
Gemeinwohls miissen umso wichtiger sein, je empfindlicher der Einzelne in seiner Frei-
heit beeintrachtigt wird. Zugleich wird der Gemeinschaftsschutz umso dringlicher, je gro-
Ber die Gefahren sind, die aus der Grundrechtsausiibung erwachsen kénnen.

Vgl. OVG NRW, Beschl. v. 30.10.2020 - 13 B
1488/20.NE, S. 12 B.A. (m.w.N.).

Insoweit ist zundchst darauf hinzuweisen, dass es das einzig objektiv richtige angemes-
sene Abwigungsergebnis nicht gibt. Dies gilt schon deshalb, weil der Abwigungsent-
scheidung des Verordnungsgebers eine von zahlreichen Unbekannten gekennzeichnete
und stetig fortschreitende wissenschaftliche Erkenntnislage zu Grunde liegt, Folgen von
bereits erfolgten Lockemﬁgen der Schutzmafinahmen erst mit Zeitverzégerungen ersicht-
lich werden und die einzelnen Schutzmafinahmen ohnehin nicht isoliert betrachtet werden
kénnen, sondern Teil eines Gesamtpakets zur Reduzierung der Verbreitungsgeschwin-
digkeit des Virus sind. Lockerungen an einer Stelle kénnen deswegen Beschrankungen
an anderer Stelle zur Folge haben und umgekehrt. Hinzu tritt, dass der Verordnungsgeber
bei seiner Entscheidung neben dem infektionsschutzrechtlichen Gefahrengrad des jeweils
zuregelnden Lebensbereichs auch alle sonstigen relevanten Belange etwa medizinischer,
psychologischer, sozialer oder wirtschaftlicher Art zu bewerten und gewichten hat.

OVG NRW, Beschl. v. 31.07.2020 — 13 B 739/20.NE, juris
Rn. 70; Beschl. v. 11.08.2020 — 13 B 723/20.NE.

Die streitgegenstdndliche Regelung ist hiernach angemessen. Die Sicherstellung der

Funkfionsfihigkeit des Gesundheitswesens und, hiermit untrennbar verbunden, der
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Schutz von Leib und Leben vor allem der vulnerabelsten Personengruppen der Gesell-
schaft bilden herausragende Schutzgiiter, die den (berechtigten) Interessen des Antrag-
stellers vorzugehen haben. Ihre Bewahrung ist elementare Grundbedingung fiir die
Selbstbestimmung und eigenverantwortliche Selbstentfaltung der menschlichen Persén-
lichkeit. Namentlich das Grundrecht auf Leben schiitzt als ,,Voraussetzungsgrundrecht
die Basis eines menschenwiirdigen Lebens.

Lang, in: BeckOK GG, 45. Ed. (2020), Art. 2 GG Rn. 56;

Schulze-Fielitz, in: Dreier (Hrsg.), GG-Kommentar, Bd. 1,
3. Aufl. (2013), Art. 2 GG Rn. 20.

Das Recht auf Leben bildet damit nach stindiger Rechtsprechung des Bundesverfas-
sungsgerichts einen ,,Hochstwert innerhalb der grundgesetzlichen Ordnung®. Es ist die
vitale Basis der Menschenwiirde und die Voraussetzung aller anderen Grundrechte.
BVerfG, Beschl. v. 06.12.2005 — 1 BvR 347/98, juris-
Rn. 56; Urt. v. 15.02.2006 — 1 BvR 357/05, juris-Rn. 82;

Schulze-Fielitz, in: Dreier (Hrsg.), GG-Kommentar, Bd. 1,
3. Aufl. (2013), Art. 2 GG Ra. 21, dort mwN.

Dabei vermittelt Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG nicht nur ein subjektives Abwehrrecht gegen-
liber dem Staat. Vielmehr folgt aus dem Grundrecht allgemein die Pflicht der staatlichen
Organe, sich schiitzend und férdernd vor die darin genannten Rechtsgiiter zu stellen. Be-
hérdliche und gerichtliche Verfahren miissen der im Grundrecht auf Leben und auf kér-
perliche Unversehrtheit enthaltenen grundlegenden objektiven Wertentscheidung gerecht
werden und sie bei der Auslegung und Anwendung der maBgeblichen Vorschriften be-
riicksichtigen.

BVerfG, Urt. v. 25.02.1975 — 1 BvF 1/74 u.a., juris-

Rn. 153; = BVerfGE 39, 1 ff; Beschl. v. 19.03.2004 — 1

BvR 131/04, juris-Rn. 14; Beschl. v. 06.12.2005 — 1 BvR
347/98, juris-Rn. 56.

Der Verordnungsgeber durfte und musste sich auf Basis dieser in der Verfassung ange-
legten Wertentscheidungen dazu veranlasst sehen, das éffentliche Leben umfassend ein-
zuschrianken, um dem tiglichen Versterben hunderter bzw. zwischenzeitlich tausender
Menschen und schwerer Erkrankungen vieler weiterer am Coronavirus entgegenzuwir-

ken.

Die Behauptung des Antragstellers, der Verordnungsgeber hitte beriicksichtigen miissen,
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dass der vom Antragsteller angebotene Rehabilitationssport der Erhaltung von Schutzgii-
tern diene, die mit den durch die CoronaSchVO geschiitzten Rechtsgiitern zumindest
gleichwertig seien, ist vor diesem nur bedingt zutreffend. Richtig ist zwar, dass die Be-
reitstellung und Durchfithrung von Rehabilitationssport einen Beitrag zur kdrperlichen
(und geistigen) Gesundheit der Betroffenen leisten. Dies hat auch der Gesetzgeber er-
kannt, indem er 4rztlich verordneten Rehabilitationssport in Gruppen unter édrztlicher Be-
treuung und Uberwachung geméf § 63 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX als erginzende Leistungen
anerkennt. Anders als bei einer Erkrankung an COVID-19 besteht bei der zeitlich be-
grenzten Untersagung des Rehabilitationssports jedoch keine akute Gefahr des Verster-
bens oder der Hospitalisierung der Betroffenen. Gerade aufgrund dieser akuten Gesund-
heits- und Lebensgefihrdung durch das Coronavirus ist fiir einen zeitlich begrenzten Zeit-
raum dem Infektionsschutz der Vorzug zu geben. Dies gilt erst recht vor dem Hinter-
grund, dass eine flichendeckende und unkontrollierbare Ausbreitung des Virus zu einer
Uberlastung des Gesundheitssystems fiithren wiirde, von der nicht nur an COVID-19 Er-
krankte, sondern auch andere Patienten in erheblicher Weise betroffen wiren.

Dabei bleibt nicht unberiicksichtigt, dass durch das Verbot des Freizeit- und Amateur-
sportbetriebs auf und in allen Gffentlichen und privaten Sportanlagen, Fitnessstudios,
Schwimmbédern und dhnlichen Einrichtungen die Grundrechte der Betroffenen erheblich
eingeschriankt werden. Die aktuelle Lage, die durch ein diffuses, durch die Behérden nicht
mehr nachvollziehbares oder kontrollierbares Infektionsgeschehen geprigt ist, lidsst es je-
doch nicht (mehr) zu, emzelne Einrichtungen in den Blick zu nehmen. Stattdessen muss
durch einen méglichst umfassenden Ansatz versucht werden, die sozialen Kontakte im
gesellschaftlichen Leben insgesamt einzudammen.

Mildernd kommt hinzu, dass die Verordnung in ihrer zeitlichen Geltung befristet ist und
der Antragsgegner diese fortlaufend auf ihre Angemessenheit tiberpriift. Damit ist sicher-
gestellt, dass die Verordnung unter Berticksichtigung neuer Entwicklungen der Corona-
Pandemie fortgeschrieben wird. Hierbei wird — wie auch bei jeder weiteren Fortschrei-
bung der Verordnung — eine strenge Priifung der VerhiltnismiBigkeit vorgenommen und
untersucht, ob es angesichts neuer Erkenntnisse etwa zu den Verbreitungswegen des Vi-
rus oder zur Gefahr einer Uberlastung des Gesundheitssystems verantwortet werden
kann, die Anordnungen zu lockern.

So im Einklang mit BVerfG, Beschl. v. 10.04.2020 - 1 BvQ
28/20, juris Rn. 14.
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SchlieBlich setzt die Angemessenheit der streitbefangenen Regelung auch nicht voraus,
dass der Verordmmgsgeber die durch soziale Kontakte hervorgerufenen Infektionsgefah-
ren iiberall mit exakt den gleichen Mitteln bekampft. Insofern handelt es sich um geson-
derte Bereiche, die sowohl angesichts ihres unterschiedlichen Beitrags zur Grundversor-
gung als auch mit Blick auf die divergierenden wirtschaftlichen Auswirkungen der Ge-
genmafinahmen andere rechtliche Rahmenbedingungen rechtfertigen.

5. Insbesondere kein Verstol} gegen Art. 3 Abs. 1 GG

Ein Verstol gegen den Gleichbehandlungsgrundsatz (Art. 3 Abs. 1 GG) liegt nicht vor.
Art. 3 Abs. 1 GG gebietet, alle Menschen vor dem Gesetz gleich zu behandeln. Das hie-
raus folgende Gebot, wesentlich Gleiches gleich und wesentlich Ungleiches ungleich zn
behandeln, gilt fiir ungleiche Belastungen und ungleiche Beglinstigungen. Dabei ver-
wehrt Art. 3 Abs. 1 GG dem Gesetzgeber nicht jede Differenzierung. Vielmehr sind Dif-
ferenzierungen zuldssig, wenn sie durch Sachgriinde, die dem Ziel und dem Ausmal der
Ungleichbehandlung angemessen sind, gerechtfertigt sind. Dabei gilt ein stufenloser, am
Grundsatz der Verhdltnismafigkeit orientierter verfassungsrechtlicher Priiffungsmalstab,
dessen Inhalt und Grenzen sich nicht abstrakt, sondern nur nach den jeweils betroffenen
unterschiedlichen Sach- und Regelungsbereichen bestimmen lassen.

OVG Berlin-Brandenburg, Beschluss vom 04.11.2020,

OVG 11 S 94/20, Rn. 53 bei juris, unter Hinweis auf OVG

Schleswig-Holstein, Beschluss vom 23. Oktober 2020 — 3

MR 47/20 —, Rn. 24, juris m.w.N. zur Rechtsprechung des
BVerfG.

Die sich aus dem Gleichheitssatz ergebenden Grenzen sind im Bereich des Infektions-
schutzes weniger streng. Auch kann die strikte Beachtung des Gebots innerer Folgerich-
tigkeit nicht eingefordert werden. Zudem ist die sachliche Rechtfertigung nicht allein an-
hand des infektionsschutzrechtlichen Gefahrengrades der betroffenen Tétigkeit zu beur-
teilen. Vielmehr sind auch alle sonstigen relevanten Belange zu beriicksichtigen, wie etwa
das ¢ffentliche Interesse an der Aufrechterhaltung bestimmter Tétigkeiten.

Vgl. OVG Nds., Beschl. v. 14.05.2020 — 13 MN 156/20,
juris Rn. 36 (m.w.N.).

In der fortbestehenden Zulassigkeit anderer Tatigkeiten — insbesondere medizinisch not-

wendiger Leistungen von Handwerkern und Dienstleistern im Gesundheitswesen geméif
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§ 12 Abs. 2 Satz 2 Nr. 2 CoronaSchVO - liegt bereits keine Ungleichbehandlung wesent-
lich gleicher Sachverhalte. Es fehlt an der Vergleichbarkeit zwischen den genannten Ti-
tigkeiten und dem Rehabilitationssport. Der Verordnungsgeber kniipft in § 9 Abs. 1
Satz 1 CoronaSchVO bewusst an das Infektionsumfeld der Sportanlage an. Bei der gebo-
tenen generalisierenden Betrachtung zeichnet sich eine solche durch das Vorhandensein
zentraler Sport- und Infrastruktureinrichtungen aus, die von allen Sporttreibenden auf der
betreffenden Anlage genutzt werden. Wie oben bereits erlautert, trifft dies auch fiir Ein-
richtungen, in denen Rehabilitationssport betrieben wird zu. Insbesondere die mit inten-
siver sportlicher Betitigung einhergehende verstirkte Atmung und die damit verbundene
Gefahr von Aerosolbildungen machen es erforderlich, sportliche Aktivititen — auch wenn
ihnen eine arztliche Verordnung zugrunde liegt — insgesamt zu untersagen.

Hinzu kommt, dass Rehabilitationssport gemif § 64 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX anders als die
in § 12 Abs. 2 Satz 2 N1. 1 CoronaSchVO genannten Tétigkeiten in Gruppen stattfindet,
die Gefahr eier Infizierung und Weiterverbreitung des Virus sich beim Rehabilitations-
sport also potenziert. Bei typisierender Betrachtung der Sachverhalte durfte der Verord-
nungsgeber auf dieser Grundlage von voneinander zu unterscheidenden Sachverhalten

ausgehen, die eine unterschiedliche Bewertung erforderlich machen.

Selbst wenn man von einer Vergleichbarkeit der Sachverhalte ausgehen wollte (quod
non), wire die Ungleichbehandlung sachlich gerechtfertigt. Der Verordnungsgeber hat
sich bei seinen Verbotsentscheidungen nicht ausschlieBlich am infektionsschutzrechtli-
chen Gefahrengrad einer Tétigkeit zu orientieren, sondern eine umfassende Abwigung
der betroffenen Belange, insbesondere der beeintrichtigten Grundrechte, vorzunehmen.
Ein flichendeckendes Verbot medizinisch notwendiger Handwerks- und Dienstleistun-
gen wiirde deutlich mehr Grundrechtstriger betreffen und zudem eine wesentlich hhere
Eingriffsintensitat aufweisen als das in § 9 Abs. 1 Satz 1 CoronaSchVO geregelte Verbot
bestimmter Formen der sportlichen Betatigung. Es ist nicht zu beanstanden, dass der Ver-
ordnungsgeber diese Aspekte in seine Erwidgungen einbezogen hat. Eine solche Abwi-
gungsentscheidung ist vom weiten Entscheidungsspielraum des Verordnungsgebers ge-
deckt und sachlich gerechtfertigt.

Auch der Umstand, dass Wettbewerbe in Profiligen, Wettbewerbe im Berufsreitsport und
Pferderennen sowie andere berufsmiflige Sportausiibung zulissig sind, soweit die Ver-
eine beziehungsweise die Lizenzspielerabteilungen der Vereine sich neben der Erfiillung

ihrer arbeitsschutzrechtlichen Hygiene- und Schutzpflichten auch verantwortlich fiir die
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Reduzierung von Infektionsrisiken im Sinne des Infektionsschutzgesetzes zeigen und die
fiir die Ausrichtung der Wettbewerbe verantwortlichen Stellen den nach § 17 Absatz 1
zustindigen Behdrden vor Durchfiihrung der Wettbewerbe geeignete Infektionsschutz-
konzepte vorlegen (§ 9 Abs. 3 Satz 1 CoronaSchVO). Wie der Antragsteller selbst erkennt,
beriicksichtigt der Verordnungsgeber durch die Ausnahmebestimmung die besondere wirt-
schaftliche und gesellschaftliche Bedeutung der betreffenden Bereiche. Hinzu kommt, dass
verbleibende Infektionsrisiken aufgrund der professionellen Organisation im Profisport ver-
gleichsweise geringgehalten und nachvollzogen werden kénnen. Mit seiner Wertentschei-
dung iiberschreitet der Verordnungsgeber mithin nicht den ihm zustehenden Bewertungs- und
Gestaltungsspielraum.

Folgenabwgagung -

Selbst wenn man von allenfalls offenen Erfolgsaussichten eines Normenkontrollverfah-
rens ausgehen wollte (quod non), filhrte die dann vorzunehmende offene Folgenabwii-
gung nicht dazu, dass der Erlass einer einstweiligen Anordnung dringend geboten wire.

Gegeniiberzustellen wiren in diesem Fall die Folgen, die eintriten, wenn eine einstwei-
lige Anordnung nicht erginge, der Normenkontrollantrag aber Erfolg hitte, und die Nach-
teile, die entstiinden, wenn die begehrte einstweilige Anordnung erlassen wiirde, der An-
trag nach § 47 Abs. 1 VwGO aber erfolglos bliebe. Die fiir den Erlass der einstweiligen
Anordnung sprechenden Erwdgungen miissen die gegenldufigen Interessen dabei deut-
lich iiberwiegen, also so schwer wiegen, dass der Erlass der einstweiligen Anordnung —
trotz offener Erfolgsaussichten der Hauptsache — dringend geboten ist. Mit diesen Vo-
raussetzungen stellt § 47 Abs. 6 VwGO an die Aussetzung des Vollzugs einer unterge-
setzlichen Norm erheblich strengere Anforderungen, als § 123 VwGO sie sonst an den
Erlass einer einstweiligen Anordnung stellt.

VGH BW, Beschl. v. 06.10.2020 — 1 S 2871/20, juris Rn.
25 (m.w.N).

Gemessen hieran erscheinen die Folgen einer Fortgeltung der angegriffenen Regelung
der CoronaSchVO nicht derart gewichtig, dass diese trotz der Gefahren fiir Leib und Le-
ben, denen sie begegnen soll, im Eilrechtsschutz aufler Vollzug gesetzt werden miisste.

Wiirde die Untersagung einstweilig aufler Vollzug gesetzt, bliebe der Normenkontrollan-
trag in der Hauptsache aber ohne Erfolg, konnte der Antragsteller sein Angebot zur
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Durchfiihrung von Rehabilitationssport wiederaufnehmen. Die Méglichkeit, Schutzmal-
nahmen zu ergreifen, bliebe (irreversibel) ungenutzt. In der Folge wiirde sich diec Gefahr
der Ansteckung mit dem Virus, der Erkrankung von Personen, der Uberlastung der ge-
sundheitlichen Einrichtungen bei der Behandlung schwerwiegender Félle und schlimms-
tenfalls des Todes von Menschen erheblich erhéhen.

Wiirde das Verbot hingegen nicht einstweilig aufler Vollzug gesetzt, hitte der Normen-
kontrollantrag aber in der Hauptsache Erfolg, wire der Antragsteller zu Unrecht fiir einen
begrenzten Zeitraum an der Ausiibung seiner Tatigkeiten gehindert. Angesichts des nach
wie dynamischen Infektionsgeschehens und vor dem Hintergrund der drohenden Uber-
lastung des Gesundheitssystems fallen die zu erwartenden Folgen einer Aulervollzugset-
zung des Verbots weitaus schwerer ins Gewicht als die wirtschaftlichen Folgen seines
einstweiligen weiteren Vollzugs, zumal diese durch die vom Staat bereitgestellten Uber-
briickungshilfen ganz erheblich abgemildert werden.

Rechtsanwalt

Verteiler
Gericht 1-fach
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