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Osnabriick, den 30.03.2021

40. Infektionsschutzrechtliche Allgemeinverfiigung des Landkreises
Osnabriick zum Schutz vor einer Ausbreitung der Covid-19-Epidemie nach dem
Gesetz zur Verhiitung und Bekdmpfung von Infektionskrankheiten beim

‘ Menschen (Infektionsschutzgesetz — IfSG) '

GemdR § 28 Abs. 1 S. 1 und 2 in Verbindung mit § 28 a des
Infektionsschutzgesetzes (IfSG), § 18 der Niedersichsischen Verordnung iiber
MaBnahmen zur Eindimmung des Corona-Virus SARS-CoV-2 in der aktuell
geltenden Fassung (Nds. Corona-Verordnung), § 2 Abs. 1 S. 1 Nr. 2 und § 3 Abs.
1 8. 1 Nr. 1 des Niedersichsischen Gesetzes iiber den offentlichen
Gesundheitsdienst (NG6GD) in Verbindung mit § 1 Abs. 1 Niedersichsisches
Verwaltungsverfahrensgesetz (NVWVFG) und mit § 35 Satz 2
Verwaltungsverfahrensgesetz (VWVfG) wird folgende Aligemeinverfiigung
erlassen:

1. Im Landkreis Osnabriick ist der Aufenthalt auRerhalb eines privaten
Wohnbereiches in der Zeit von 21.00 Uhr bis 5.00 des Folgetags nur bei
Vorliegen triftiger Griinde gestattet:

e der Abwendung einer konkreten Gefahr fiir Leib, Leben und Eigentum,
der Ausiibung beruflicher und dienstlicher Tatigkeiten, einschlieBlich der
unaufschiebbaren beruflichen, dienstlichen oder akademischen
Ausbildung sowie der Teilnahme ehrenamtlich titiger Personen an

Ubungen und Einsitzen von Feuerwehr, Katastrophenschutz und
Rettungsdienst,

e der Besuch von Ehe- und Lebenspartnern sowie von Partnern von
Lebensgemeinschaften  sowie  Partnern  einer nichtehelichen
Lebensgemeinschaft in deren Wohnung oder sonstiger Unterkunft,

e der Besuch von nahen Angehérigen, wenn diese von Behinderung
betroffen oder pflegebediirftig sind,

e die Inanspruchnahme medizinischer, psychosozialer, pflegerischer,.
therapeutischer oder veterinirmedizinischer Versorgungsleistungen,

* der Begleitung und Betreuung von unterstiitzungsbediirftigen Personen

~ und Minderjahrigen, insbesondere die Wahrnehmung des Sorge- und
Umgangsrechts im jeweiligen privaten Bereich,

e die Begleitung und Betreuung von sterbenden Personen und von
Personen in akut lebensbedrohlichen Zustanden,

¢ die unaufschiebbaren Handlungen zur Versorgung von Tieren sowie
MaBnahmen der Tierseuchenbekdampfung und zur Vermeidung von
Wildschéaden,




o das Ausfiihren von Haustieren, '

e der Besuch von Gottesdiensten und dhnlicher religiéser Veranstaltungen,

e Durchfahrt innerhalb geschlossener Fahrzeuge oder im iiberregionalen
Personenverkehr, wobei weder der Start- noch der Endpunkt der Reise
wéhrend des besagten Zeitraumes im Gebiet des Landkreises Osnabriick
liegen darf,

o Tatigkeiten in Zusammenhang mit politischen Mandaten,

e Versammlungen nach § 2 Nds. Versammlungsgesetz,

» sonstige vergleichbar gewichtige Griinde.

Von der Untersagung nicht umfasst ist das Aufsuchen von AuBenbereichen
des bewohnten Grundstiicks, wenn diese der jeweils bewohnten Wohnung
ausschlieBlich zugewiesen sind. Nicht verboten ist der Aufenthalt in einer
anderen als der eigenen Wohnung, solange der Aufenthalt in dieser
Wohnung nicht zu einem VerstoB gegen die Vorschriften der Nds. Corona-
Verordnung, insbesondere gegen die geltenden Regelungen zur
Kontaktbeschriankung, fiihrt. Ebenfalls nicht erfasst sind Personen ohne
festen Wohnsitz. '

Im 'FaIIe einer Kontrolle durch die Polizei oder die Ordnungsbehérde sind die
gewichtigen Griinde glaubhaft zu machen.

2. Die obige Anordnung tritt am Tage nach der Bekanntmachung dieser
Aligemeinverfiigung in Kraft und mit Ablauf des 11.04.2021 auRer Kraft. Eine
Verldngerung wird vorbehalten.

Die Anordnung aus Ziff. 1 ist gemaR § 28 Abs. 3 i.V.m. § 16 Abs. 8 IfSG sofort
voliziehbar. Eine Klage gegen diese Allgemeinverfugung héatte daher keine
aufschiebende Wirkung.

Ordnungswidrig handelt gemal § 73 Abs. 1 a Nr. 6 IfSG, wer vorsatzlich oder
fahrlassig gegen die Anordnung dieser Allgemeinverfiigung verstdRt. Jeder VerstoR
kann dabei gemé&R § 73 Abs. 2 IfSG mit einer GeldbuRe von bis zu 25.000 € geahndet
werden.

Begriindung:

Rechtsgrundlage fur die getroffene Anordnung ist § 28 Abs. 1S. 1 und 2 in Verbindung
mit § 28 a IfSG in Verbindung mit § 18 der Nds. Corona-Verordnung in aktuell
geltenden Fassung.

- Werden Kranke, Krankheitsverdéchtige, Ansteckungsverdachtige oder Ausscheider
festgestellt oder ergibt sich, dass ein Verstorbener krank, krankheitsverdachtig oder
Ausscheider war, so trifft die zustandige Behdrde die notwendigen
Schutzmafnahmen, insbesondere die in den §§ 29 bis 31 IfSG genannten, soweit und
solange es zur Verhinderung der Verbreitung Ubertragbarer Krankheiten erforderlich
ist; sie kann insbesondere Personen verpflichten, den Ort, an dem sie sich befinden,
nicht oder nur unter bestimmten Bedingungen zu verlassen oder von ihr bestimmte




Orte oder 6ffentliche Orte nicht oder nur unter bestimmten Bedingungen zu betreten
(§ 28 Abs. 1 S. 1 IfSG).

SARS-CoV-2 ist eine tibertragbare Krankheit im Sinne des § 2 Nr. 3 IfSG.

In § 28.a IfSG hat der Gesetzgeber notwendige SchutzmaRnahmen im Sinne des §28
Absatz 1 Satz 1 und 2 zur Verhinderung der Verbreitung der Coronavirus-Krankheit-
2019 (COVID-19) konkretisiert und definiert. :

§ 18 Abs. 2 Nr. 5 Nds. Corona-Verordnung sieht die Moglichkeit der Anordnung von
Ausgangsbeschrankungen vor, wenn in einem Landkreis (ber einen
Dreitagesabschnitt der Inzidenzwert von 100 tiberschritten wird und dies nach
Einschétzung der 6rtlich zustandigen Behorden von Dauer ist.

Sie kann jeder Person das Verlassen des privaten Wohnbereichs in der Zeit von 21:00
Uhr bis um 05:00 Uhr des Folgetages untersagen, wenn dieses aufgrund der
jeweiligen Erkenntnisse aus der Kontaktnachverfolgung, der allgemeinen. und
regionalen Infektionslage sowie der Ziele des Infektionsschutzes geboten und
verhaltnismaBig ist, § 18 Abs. 3 S. 1 Nds. Corona-Verordnung.

Wird in einem Dreitagesabschnitt die 7-Tage-Inzidenz von 150 tberschritten und ist
diese Uberschreitung nach Einschéatzung der 6rtlich zustandigen Behérde von Dauer,
so soll die &rtlich zusténdige Behorde die Ausgangsbeschrankung anordnen, § 18 Abs.
4 S. 1 Nds. Corona-Verordnung. Eine Anordnung nach Satz 1 setzt zudem voraus,
dass das Infektionsgeschehen in dem betreffenden Gebiet nicht oder nicht mehr
hinreichend einem bestimmten raumlich abgrenzbaren Bereich zugeordnet werden
kann und deshalb die Gefahr einer nicht mehr kontrollierbaren Verbreitung des
Corona-Virus SARS-CoV-2 besteht, § 18 Abs. 4 S. 2 Nds. Corona-Verordnung.

Nach § 2 Abs. 1 S. 1 Nr. 2 in Verbindung mit § 3 Abs. 1 Nr. 1 NG&GD ist der Landkreis
Osnabriick die fiir solche Anordnungen auf seinem Gebiet &rtlich und sachlich
zustandige Behorde.

Die Corona-Pandemie begriindet eine ernstzunehmende Gefahrensituation, die
staatliches Einschreiten nicht nur rechtfertigt, sondern mit Blick auf die Schutzpflicht
des Staates weiterhin gebietet (VG Miinster, Beschluss vom 09. Mai 2020 — 5 L 400/20
—, Rn. 26, juris). Das insofern ,legitime Ziel*, die Ausbreitung des Coronavirus SARS-
CoV-2 zu verlangsamen, wird weiterhin verfolgt, insbesondere vor dem Hintergrund
einer drohenden Uberlastung des Gesundheitssystems und inzwischen auch vor dem
Hintergrund der Sicherstellung der Versorgung pflegebedirftiger Menschen. Die mit
dieser Allgemeinverfiigung angeordnete notwendige und differenzierte MaRnahme zur
Kontaktreduzierung steht in diesem Dienst und ist unter Abwégung aller fur und gegen
sie sprechenden Griinde verhaltnisméaRig.

Nach derzeitigen Erkenntnissen erfolgt die Ubertragung des SARS-CoV- 2 Virus bei
einem direkten Kontakt, z.B. Uber Sprechen, Husten oder Niesen. In der Ubertragung
spielen Tropfchen wie auch Aerosole (feinste luftgetragene Flussigkeitspartikel und
Tropfchenkerne), die langere Zeit in der Luft schweben kénnen, eine Rolle, wobei der
Ubergang zwischen den beiden Formen flieRend ist. Bereits durch mild erkrankte oder
auch asymptomatisch Infizierte kann es zu Ubertragungen dieser Art kommen.




COVID-19 gilt als sehr leicht tibertragbare Infektionskrankheit. Die Reduzierung der
Kontakte ist dazu geeignet, den Austausch und die Verbreitung virenbelasteter
Aerosole zu reduzieren.

Der aktuelle 7-Tages-Inzidenzwert des Landkreises Osnabriick liegt bei 145,2
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern in den letzten sieben Tagen (Stand:
30.12.2020 — Quelle Landkreis Osnabriick). Der landesweite Inzidenzwert liegt im
Durchschnitt bei 120,8 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern in den letzten sieben
Tagen (Stand: 30.03.2021 — Quelle NLGA). Somit liegt der Inzidenzwert im Landkreis
Osnabriick Uber dem Landesdurchschnitt. Bereits mit Alilgemeinverfigung vom
25.03.2021 hat sich der Landkreis entsprechend § 18 a Nds. Corona-Verordnung zur
Hochinzidenzkommune erklart, d.h. bereits zu diesem Zeitpunkt hatte der Landkreis
drei Tage infolge die Inzidenz von 100 uberschritten. Die internen Zahlen des
Landkreises Osnabriick weisen derzeit eine Inzidenz von 156,4 auf. Alle bisher
vorliegenden Daten deuten darauf hin, dass auch die diesbeziiglichen Daten des
NLGA in dem maRgeblichen Zeitraum tiber 100 (vergleiche § 18 Abs. 3 Nds. Corona-
Verordnung) und sogar tber 150 (vergleiche § 18 Abs. 4 Nds. Corona-Verordnung)
dauerhaft liegen bzw. liegen werden. Die Tendenz ist stetig steigend.

Das Osnabriicker Land, bestehend aus dem Landkreis und der Stadt Osnabrlick, weist
eine 7- Tage- Inzidenz von 163,0 (Stand: 30.03.2021) auf. Bereits an den Vortagen lag
der Wert bei tber 150 (29.03.2021: 151,9; 28.03.2021: 160,3). Dadurch, dass die Stadt
geografisch in der Mitte des Landkreises Osnabriick liegt und sie praktisch das
Oberzentrum der Region darstellt, sind Stadt und Landkreis Osnabriick eng
miteinander verbunden, weshalb auch aus infektiologischer Sicht ein einheitliches
Vorgehen von Stadt und Landkreis Osnabriick geboten ist.

Eine Kontaktnachverfolgung ist im Landkreis Osnabriick trotz erheblicher personeller
Unterstitzung bereits jetzt nicht mehr im einem rundum zufriedenstellenden Umfang
maglich. Deshalb hat der Landkreis Osnabriick bereits mit Allgemeinverfiigung vom
29.03.2021 alle positiv Schnellgetesteten unter Quarantane gestellt, statt wie bis dato
ublich Individualverfligungen zu erlassen. Das Infektionsgeschehen im Landkreis
Osnabrick ist insgesamt als diffus einzustufen. Die gemeldeten Falle betreffen nicht
lediglich einzelne Einrichtungen, Betriebe oder sonstige abgrenzbare Teilbereiche des
offentlichen Lebens und sind auch nicht nur auf einzelne Gemeinden beschrankt,
wobei natlirlicherweise eine Gemeinde mehr als die andere betroffen sein kann. Es ist
folglich kein bestimmter Infektionsherd auszumachen.

Eine Begrenzung des raumlichen Anwendungsbereiches dieser Allgemeinverfiigung
ist nicht sinnvoll méglich. Das Infektionsgeschehen innerhalb des Kreisgebietes und
auch innerhalb einzelner Gemeinden ist nach den Erkenntnissen der letzten Monate
sehr schwankend. Gemeinden in denen zeitweise kaum Infektionen festzustellen
waren entwickeln sich in kurzer Zeit zu Schwerpunkten des Infektionsgeschehens.
Zusatzlich wirken auf das Infektionsgeschehen im Kreisgebiet von aulen neben den -
Einflussen der Stadt Osnabriick auch die Entwicklungen in den Nachbarkreisen ein,
die Uberwiegend auRerordentlich hohe Inzidenzwerte aufweisen.

Nach den in den vergangenen Monaten gewonnenen Erkenntnissen kann auf Basis

der inzwischen vorhandenen, nicht mehr erweiterbaren Personalstirke bei einer
Inzidenz von mehr als 250 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner binnen sieben
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Tagen mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit die Kontaktnachverfolgung
nicht mehr gewabhrleistet werden. Die Inzidenzzahl von 250 stellt fur den Landkreis
Osnabriick somit erfahrungsgemaR die Obergrenze dar, bis zu der das vom RKI
empfohlene, bundesweit praktizierte Containment méglich ist. Der Inzidenzwert im
Landkreis Osnabriick liegt zwar aktuell noch darunter. Allerdings sind geeignete
Schutzmalnahmen gem. § 28 a Abs. 3 S. 8 IfSG bereits vor dem Uberschreiten eines
mafgeblichen Schwellenwertes angezeigt, wenn die Infektionsdynamik eine
Uberschreitung des jeweiligen Schwellenwertes in absehbarer Zeit wahrscheinlich
macht. '

Virusmutationen haben in der Region zu einem Anstieg der Fallzahlen in der letzten
Woche von einem Inzidenzwert 115,6 am 24.03.2021 zu einem Inzidenzwert von 145,2
am heutigen Tage gefiihrt. Wie oben bereits dargestellt liegen die intern ermittelten
Werte noch hoher. Es steht zu befurchten, dass gerade an den Feiertagen zu Ostern
viele Menschen im Rahmen von privaten Feierlichkeiten zusammenkommen und dass
die tatsachlichen Infektionszahlen in Bezug auf die Ostertage wesentlich héher sein
werden als die gemeldeten, da tiber die Ostertage weniger Personen getestet werden
und zugleich weniger Meldungen erfolgen werden. Besonders die Variante B.1.1.7, die
u.a. in GroRbritannien vermehrt aufgetreten ist, breitet sich derzeit mit grof3er
Geschwindigkeit in Deutschland aus. Die Dynamik der Verbreitung einiger neuer
Varianten von SARS-CoV-2 (B.1.1.7, B.1.351 und P1) ist besorgniserregend. Aufgrund
der vorliegenden Daten hinsichtlich einer erhéhten Ubertragbarkeit der Varianten und
potenziell schwererer Krankheitsverlaufe tragt dies zu einer schnellen Zunahme der
Fallzahlen und der Verschlechterung der Lage bei
(https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Risikobewertung.ht
mi, Stand: 29.03.2021).

Die Impfstoffe, die aktuell in Deutschland zur Verfugung stehen, schiitzen nach
derzeitigen Erkenntnissen zwar sehr gut vor einer Erkrankung durch die in
Deutschland hauptsachlich zirkulierende Variante B.1.1.7. Impfstoff steht jedoch nach
wie vor nicht in ausreichender Menge zur Verfligung. Zum Erlasszeitpunkt dieser
Allgemeinverfiigung sind erst 36.837 Personen gegen das Virus geimpft worden
(https://corona-os.de/sites/default/files/2021-03/2021-03-
30_dashboard_corona_presse.pdf). Dies entspricht einem Anteil von 10,3 % bei den
Erstimpfungen; der Anteil der Zweitimpfungen liegt mit 15.727 deutlich darunter. Ein
volistandiger Impfschutz ist erst nach der zweiten Impfung gegeben. Insofern hat auch
der Chef des RKI deutlich gemacht, dass eine dritte Welle nur mit einem Lockdown
aufzuhalten ist (hitps://www.nw.de/nachrichten/politik/22980106 RKI-Chef-
Lockdown-ist-Werkzeug-gegen-dritte-Welle. html ).

Es ist daher davon auszugehen, dass es zu einer Weiterverbreitung des SARS-CoV-
2-Virus und zu einem Anstieg der Inzidenzen kommen wirde, wenn nicht unverziiglich
weitere geeignete GegenmaBnahmen ergriffen werden, die das Infektionsgeschehen
im Landkreis Osnabriick wieder auf ein nachverfolgbares MaR eindammen.

Die angeordnete MaRnahme dient dazu, iibertragbaren Krankheiten beim Menschen
vorzubeugen und ihre Weiterverbreitung zu verhindern und entspricht damit den in §
1 IfSG genannten Zielen.



Sie dient auch dazu, im Interesse der Bevolkerung und des Gesundheitsschutzes die
dauerhafte Aufrechterhaltung des Gesundheitssystems in der Region sicherzustellen
und das &rztliche und pflegerische Personal vor einer massiven Uberlastungssituation
zu schitzen. In den nahegelegenen Krankenhausern gibt es derzeit 81 COVID-19
Patienten, von denen sich 20 Personen auf der Intensivstation befinden. Im Landkreis
Osnabriick gibt es laut DIVI Intensivregister jedoch nur 104 Intensivbetten, von denen
bereits 82 Betten belegt sind. Somit sind nur 22 Intensivbetten frei; in der Stadt
Osnabriick sind es insgesamt 19 freie Betten. (
https:/Awww.intensivregister.de/#/aktuelle-lage/kartenansichten).

Sollte eine vollstandige Auslastung der Intensivkapazitaten einschlieRlich des
notwendigen Pflegepersonals zu verbuchen sein, wird man Patienten in kritischem
Zustand in weiter entfernte Krankenhiuser verlegen missen, wofiir bei einer
Verschlimmerung  der Gesamtumstande dann trotz  bereits ergriffener
VorsorgemaRlnahmen im Rettungsdienst unter Umstanden auch nicht hinreichend
Rettungswagen mit einer Einrichtung firr Intensivmedizin zur Verfugung stehen.
Obwohl ein Transport auch im normalen Rettungs- oder Notarztwagen grundséatzlich
maglich ist, wére zu bedenken, dass der normale Regelbetrieb des Rettungsdienstes
aufrecht erhalten bleiben muss und durch zusétzliche Transportfahrten von COVID-19
Patienten die Kapazitaten des Rettungs- bzw. Notarztwagens sowie des nétigen
Personals, insbesondere des jeweils begleitenden Notarztes, gebunden werden. Es
kann folglich durch die Mehrbelastung auch zu einem Engpass in der klassischen
Rettungsmedizin kommen, weshalb die standardmaRige Verlegung von COVID-19
Patienten keine geeignete Alternativmanahme zur Behandlung in den értlichen
Krankenh&dusern darstellt oder dies weitergehende Anordnungen entbehrlich machen
wirde.

Die getroffene Anordnung ist geeignet, erforderlich und angemessen, um den o0.g.
legitimen Zweck zu férdern:

Die MaRnahme darf nach § 18 Abs. 3 S.1 Nds. Corona-Verordnung angeordnet
werden, wenn dieses aufgrund der jeweiligen Erkenntnisse aus der
Kontaktnachverfolgung, der aligemeinen und regionalen Infektionslage sowie der Ziele
des Infektionsschutzes geboten und verhaltnismaBig ist, § 18 Abs. 3 S. 1 Nds. Corona-
Verordnung.

Im Gebiet des Landkreises Osnabriick ergeben sich aufgrund der Auskunft der
Polizeiinspektion Osnabriick Hinweise darauf, dass in der Zeit zwischen 21 Uhr und
05 Uhr innerhalb und auBerhalb des privaten Wohnbereichs Zusammenkiinfte
stattfinden. _

Werktags kommt es zu Zusammenkiinften zumeist Jugendlicher, Heranwachsender
oder junger Erwachsenen im schlechter einsehbaren &ffentlichen Raum (Schulhofe,
Pendler-Wanderparkplatze, Parkanlagen, Industriegebiete) in einer GréRenordnung
von ca. 5-10 Personen verschiedener Haushalte.

Im Zeitraum Donnerstag bis Sonntag sind hingegen Verschiebungen dieser
Zusammenkiinfte in das private Wohnumfeld zu beobachten. In diesen Zeiten werden
zumeist Zusammenkinfte in Privatwohnungen in einer GréBenordnung von ca. 5
Personen verzeichnet. Hierbei kommt es haufig zu Alkoholkonsum.

6




Gerade die Abendstunden sind vor dem Hintergrund des traditionell geselligen
Zusammenseins, haufig begleitet von Alkoholkonsum, pradestiniert fur ein
Ingangsetzen weiterer vermeidbarer Infektionsketten. Diese drohen bei der
vorliegenden hohen Inzidenz ziigig von den feiernden Personen Uber deren
Kontaktpersonen in den Folgetagen in die Aligemeinbevélkerung und von dort aus zu
den besonders vulnerablen Gruppen (iberzugehen. Trotz einer in Bezug auf die
Coronagefahr erfolgten Sensibilisierung der Bevélkerung ist zu beflrchten, dass die
allgemeine gesellschaftliche Vorsicht bereits nachgelassen hat. Die angeordnete
Manahme ist daher geeignet, den mit ihr verfolgten Zweck zu férdern.  Mit der
nachtlichen Ausgangsperre werden bestehende Anreize stark vermindert, soziale und
gesellige Kontakte im privaten Bereich, insbesondere in den Abendstunden zu pflegen,
die sich in der Vergangenheit in infektionsbezogener Hinsicht vielfach als besonders
gefahrtréchtig erwiesen haben. Auch insoweit tragt die Allgemeinverfiigung dazu bei,
Sozialkontakte zu reduzieren und damit dem Pandemiegeschehen entgegenzuwirken
(Schleswig-Holsteinisches Verwaltungsgericht, Beschluss vom 26. Februar 2021 — 1
B 19/21 —, Rn. 13, juris).

Nach Forschungen des Helmholtz-Instituts fir Infektionsforschung fiihren néchtliche
Ausgangssperren dazu, dass abendliche Besuche und privat und/oder familidre
Treffen, die haufig Ausléser von Infektionen im privaten Bereich sind, entfallen.

Der Argumentation, dass der Aufenthalt einer Person im &ffentlichen Raum kein
Infektionsrisiko begriindet, wird entgegengehalten, dass damit zum einen
unbeabsichtigte Kontakte von Menschen, die auch bei einem néchtlichen Spaziergang
und davor bei einer zufalligen Begegnung etwa im Flur eines Mehrfamilienhauses und
dergleichen stattfinden kénnen, verhindert’ werden. (Schleswig-Holsteinisches
Verwaltungsgericht, Beschluss vom 26. Februar 2021 — 1 B 19/21 -, Rn. 13, juris)

Die MaBnahme ist zur Férderung dieses Zweckes auch erforderlich. Erforderlich ist
eine Malnahme dann, wenn kein Mittel zur Verfiigung steht, welches den gleichen
Erfolg herbeiftihren wirde und die Betroffenen dabei weniger belastet, Vorliegend
stehen keine gleich geeigneten milderen Mittel zur Verfigung, um die angestrebte
infektiologische Risikoverringerung zu erreichen. Vielmehr greift die angeordnete
MaRnahme genau an der Stelle ein, wo sich im Kreisgebiet ansonsten sogenannte
,<Hotspots" bilden wirden.

Dabei wird auch beriicksichtigt, dass Ausgangsbeschrankungen, nach denen das
Verlassen des privaten Wohnbereichs nur zu bestimmten Zeiten oder zu bestimmten
Zwecken zulassig ist, nur zuldssig sind, soweit auch bei Berlicksichtigung aller bisher
getroffenen anderen SchutzmaRnahmen eine wirksame Einddmmung der Verbreitung
der Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) erheblich gefahrdet ware, § 28 a Abs. 2
IfSG.

In der niedersachsischen Corona-Verordnung als auch in den Allgemeinverfiigungen
des Landkreises Osnabriick zur erweiterten Maskenpflicht im Schulunterricht, in Pkws
und an bestimmten 6ffentlichen Orten sind bereits umfangreiche SchutzmaRnahmen
ergriffen worden, die gleichwohl nicht geeignet waren, den exponentiellen Fallanstieg
dauerhaft einzubremsen. Deutschland und somit auch der Landkreis Osnabriick
befinden sich praktisch seit Mitte Dezember letzten Jahres in einem Lockdown, der nur
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von kurz andauernden Offnungen abgemildert wurde. Trotz des Lockdowns kommt es
seit Anfang Marz aufgrund der Ausbreitung der Mutationen zu einem signifikanten
Fallanstieg. Kindertagesstatten befinden sich im Notbetrieb, an weiterfilhrenden
Schulen ist der Unterricht derzeit wieder untersagt,

Als ultima ratio steht dem Landkreis Osnabriick somit das Mittel der
Ausgangsbeschrénkung zur Verfiigung. Es ist damit zu rechnen, dass hiermit die
Zusammenkiinfte auf éffentlichen Platzen werktags verhindert und somit nicht mehr
gegen die Kontaktregeln verstoRen wird. Private Feierlichkeiten in Wohnungen finden
am Wochenende nicht mehr statt, wenn der Aufenthalt auBerhalb der eigenen
Wohnung nach 21 Uhr nicht mehr gestattet ist.

Die MaRnahme ist schlieRlich auch angemessen. Dies ist der Fall, wenn die Nachteile,
die mit den MaRnahmen verbunden sind, nicht auRer Verhaltnis zu dem angestrebten
Zweck stehen. Die Nachteile der hier verhangten MaRnahmen stehen nicht auRer
Verhaltnis zu dem mit der Allgemeinverfligung angestrebten Schutz héherwertiger
Rechtsgiiter wie Leib, Leben und Gesundheit der Bevélkerung. ;

So steht der Eingriff in das Freiheitsgrundrecht der betroffenen Personen aus Art. 2
Abs. 1 und 2 GG) auf der einen Seite und das auf Art. 2 Abs. 2 S. 1 GG gestutzte
offentliche Ziel des Schutzes der Gesundheit der Bevélkerung und der Verhinderung
der Uberlastung des Gesundheitssystems auf der anderen Seite nicht auBer Verhaltnis
zueinander. Zwar handelt es sich vorliegend einerseits um einschneidende
MaBnahmen. Beriicksichtigt werden miissen allerdings auch die normierten
Ausnahmen, die die Abwagung der Rechtsgiiter zu einem schonenden Ausgleich
bringen. Die geregelten Ausnahmetatbesténde sind geeignet, den Burgerinnen und
Burgern noch ein MindestmaR der Teilhabe am sozialen Leben in der Gemeinschaft
auch wahrend des relativ kurzen Anordnungszeitraums von 12 Tagen zu erméglichen.

Dem Schutz der Gesundheit und des Gesundheitssystems ist Vorrang einzurdumen:
COVID-19 kann sich in vielfaltiger Weise und nicht nur in der Lunge, sondern auch in
anderen Organsystemen manifestieren (Pulmonale Erkrankungen; Neurologische
Symptome und Erkrankungen; Gastrointestinale Symptome; Herz-Kreislauf-
Symptome und Erkrankungen; Nierenerkrankungen; Dermatologische
Manifestationen; PIMS:; Hyperinflammationssyndrom; Ko-Infektionen) (
https://www.rki.defDE/Content/lanZ!N/Neuartiges_CoronavirusfSteckbrief.html;jsessi
onid=382EE1B6FF47789E8D3A5EE 140C0BC48.internet101#doc 3776792bodyText
9). Es gibt Langzeitfolgen. In einer prospektiven Studie zu COVID-Symptomen hatten
13,3% der Erkrankten langer als 4 Wochen Symptome, 4,5% langer als 8 Wochen,
und 2,3% lénger als 12 Wochen (143). Die Hauptrisikofaktoren fiir Langzeitfolgen
waren ein héheres Alter, ein héherer Body-Mass-Index (BMI), sowie weibliches
Geschlecht. Bei schweren Verlaufen ist dieser Anteil hoher - Daten aus England
deuten darauf hin, dass etwa 40% der hospitalisierten Erkrankten langerfristige
Unterstitzung bendtigen (142). (
https:ﬁwww.rki.de/DE/Content/lanZ/NfNeuartiges_CorOnavirus!Steckbrief.html;jsessi
onid=382EE1B6FF47789E8D3A5EE140C0BC48.internet101#doc1 3776792bodyText
9).

Auch der Bayerische Verwaltungsgerichtshof raumt den Rechtsgutern Leib, Leben und
Gesundheit der Bevélkerung zumindest den Vorrang ein und hielt eine nachtliche




Ausgangssperre selbst bei einer ,,Seitswartsbewegung* der Infektionszahlen, die wir
noch im Februar dieses Jahres zu verzeichnen hatten, fiir verhaltnismaRig
(Bayerischer Verwaltungsgerichtshof, Beschluss vom 04. Marz 2021 — 20 NE 21 524
—, juris).

Das Infektionsgeschehen wird stets beobachtet und im Falle des Entfalls der
Voraussetzungen fur die Anordnung der néachtlichen Ausgangsbeschrankung wird
eine unverzigliche Aufhebung erfolgen. '

Rechtsbehelfsbelehrung

Gegen diese Verfiigung kann innerhalb eines Monats nach Bekanntgabe Klage
beim Verwaltungsgericht Osnabriick, Hakenstr. 15, 49074 Osnabriick erhoben
werden. Auf Antrag kann das Verwaltungsgericht Osnabriick, Hakenstr. 15,
49074 Osnabriick, die aufschiebende Wirkung gem. § 80 Abs. 5 VWGO ganz oder
teilweise anordnen.

Osnabriick, den 30.03.2021

Fhstiod

osenstrater
(Erste Kreisratin)




