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Antrag auf Normenkontrolle nach § 47 VwGO in Verbindung mit einem
Antrag auf Erlass einer einstweiligen Anordnung nach § 47 Abs. 6 VWGO

In Sachen

des Herrn Wilfried Schmitz in eigener Sache und sich selbst vertretend,
Kontaktdaten wie im Briefkopf angegeben

- Antragsteller -

Verfahrensbevollm&chtigte: Die Benennung weiterer
Verfahrensbe\J/o[Imdchﬁg’rer bleibt vorbehalten

gegen

das Land Nordrhein-Westfalen, vertreten durch Minister fOr Arbeit,
Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein- Westfalen Karl-Josef
Laumann, FUrstenwall 25, 40219 DUsseldorf

- Antragsgegnerin -
lch beantrage fUr Recht zu erkennen:

Die Regelung gem. § 12 a Abs. 2 der ,Verordnung zum Schuiz vor
Nevinfizierungen mit dem Coronavirus SAR-CoV-2
(Coronaschutzverordnung - CoronaSchvVO)* in der ab dem 27.4.2020
gultigen Fassung" der Antragsgegnerin ist unwirksam.
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Zudem beantrage ich, durch den Erlass einer einstweiligen Anordnung nach
§ 47 Abs. 6 YWGO fUr Recht zu erkennen:

Die am 27.4.2020 in Kraft gelretene Regelung gem. § 12 a Abs. 2 der
.Verordnung zum Schutz vor Nevinfizierungen mit dem Coronavirus SAR-
CoV-2 (Coronaschutzverordnung -~ CoronaSchVO)* wird bis zur
Entscheidung Uber den Normenkontrollantrag des Aniragstellers vom
27.4.2020 auB3er Volizug gesetzt.

Begrindung:

A)

Antrag auf Normenkontrolle nach § 47 VwGO

Der Antrag ist zul@ssig und begrindet.

Nach § 47 Abs. 2 S. 1 YwGO kann jede natUrliche oder juristische Person
einen solchen Antrag stellen, die geltend macht, durch die Rechtfsvorschrift

oder deren Anwendung in ihren Rechten (schon) verletzt zu sein oder (erst
noch) in absehbarer Zeit verietzt zu werden.

Es steht fest, dass die hier angegriffene Regelung der vorgenannten
Verordnung am 27.4.2020 in Kraft treten wird. Dieser Antrag wdére somit auch
schon vor dem 27.4.2020 statthaft gewesen.

I.Sachverhalt
1.

Schon am 23.4.2020 gab die Antragsgegnerin auf Inrer Webseite, abrufoar
unter:

hitps://www.land.nrw/de/pressemitieiluna/nordrhein-westfalen-
niedersachsen-rheinland-pfalz-und-das-saarland-fuehren

eine Pressemitteilung mit folgendem Text heraus (Zitat):

Nach Auffassung der Landesregierungen von Nordrhein-Westfalen,
Niedersachsen, Rheinland-Pfalz und dem Saarland ist unter Beachtung
regionaler Besonderheiten ein mdglichst geschlossenes Vorgehen der
staatlichen Ebenen im Umgang mit der Corona-Virus-Pandemie von
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zentraler Bedeutung fUr die Akzeptanz politischer Entscheidungen. Im Sinne
eines gemeinsamen Vorgehens haben sich die Ministerprdsidentin von
Rheinland-Pfalz sowie der Ministerprésident von Nordrhein-Westfalen,
Niedersachsen, sowie dem Saarland darauf verstandigt, ab dem 27. April
die bisherige dringende Empfehlung im OPNV und beim Einkaufen eine
Mund-Nasen-Bedeckung bzw. eine sogenannte Alllagsmaske zu fragen, in
eine  Pflicht zu  Uberflhren. BUrgerinnen und Blrgern sowie
Handelsunternehmen wird mit dem Inkrafttreten ab Montag die ndtige Zeit
gegeben, um sich auf die neuen Regelungen vorzubereiten. Bis dahin gilt
weiter die dringende Bitte an die BUrgerinnen und BUrger im offentlichen
Personennahverkehr und beim Einkauf im Einzelhandel, Mund und Nase zu
bedecken.

Dazu erklart Ministerprésident Armin Laschet: ,Nordrhein-Westfalen bleibt
seiner Linie treu: Die RUckkehr in eine verantwortungsvolle Normalitat bleibt
eng verbunden mit einem konsequent verfolgten Schutz der Gesundheit.
Wir brauchen maglichst &dhnliche Regelungen in allen deutschen Landern.
Das Wichtigste bleibt: Abstand halten und die konseguente Einhaltung von
Hygieneregeln. Nach Experten-Auffassung kann _auch das Tragen von
Alltagsmasken dazu beitragen, das Infektionsrisiko zu reduzieren. Wir mossen
alles tun, was dabei hilft, umsichtig den Weg zurick zu einem Leben in
Normalitdt zu finden. Die Maskenpflicht in__einigen Bereichen des
Sffentlichen  Lebens kann  dabei sinnvoll _unterstUtzen." (Zitat Ende:
Unterstreichungen durch Unterzeichner hinzugefUgt)

Gem. dieser AnkUndigung hat dann der Minister fUr Arbeit, Gesundheit und
Soziales des Landes Nordrhein- Westfalen am 24.4.2020 auf seiner Webseite
unter dem Link:

https://www.mags.nrw/sites/default/files/asset/document/coronaschvo_a
b_27.04.-01.05.2020_lesefassung.pdf

die die neue, ab dem 27.4.2020 gUltige Fassung der ,Verordnung zum
Schutz vor Neuinfizierungen mit dem Coronavirus SAR-CoV-2
(Coronaschutzverordnung - CoronaSchVO)" in der ab dem 27.4.2020
geltenden Fassung bekannt gemacht.

Unter dem vorgenannten Link hei3t es (Zitat):

,Die Coronaschutzverordnung wurde Uberarbeitet. Neben kleineren
Anpassungen und redaktionellen Anderungen beinhaltet sie nun_auch
Vorgaben zu persdnlichen Verhaltenspflichten, zum Abstandsgebot und zur
Mund-Nase-Bedeckung, gultig ab dem 27. April 2020.*




Die Fundstelle der vorgenannten Verordnung im GV. NRW wird als bekannt
vorausgesetzt.

Die Verordnung wurde auf das Infektionsschutzgesetzes (IfSG) in der aktuell
geltenden Fassung gestUizt.

Diese Coronaschutzverordnung enthdlt in der ab dem 27.4.2020 geltenden
Fassung in § 12 a Abs. 2 folgende Regelungen im Hinblick auf eine erstmals
festgeschriebene Pflicht ,zum Tragen einer Mund-Nase-Bedeckung" in NRW

(Zitat):

+{2) Beschdffigte und Kunden sind zum Tragen einer Mund-Nase-
Bedeckung im Sinne von Absatz 1 Satz 3 verpflichtet

1. in Verkaufsstellen und Handelsgeschd&ften im Sinne von § 5, auf
Wochenmdrkten, bei der Abholung von Speisen und Getrdnken innerhalb
von gastronomischen Einrichtungen nach § 9 sowie auf s@mitlichen
Aligemeinfldchen von Einkaufszentren, ,Shopping Mallls”, ,Factory Outlefs"
und vergleichbaren Einrichtungen im Sinne von § 10,

2. in s&mtlichen Verkaufs- und Ausstellungsr&umen von Handwerkern und
Dienstleistern sowie bei der Erbringung und Inanspruchnahme von
Handwerks- und Dienstleistungen, die ohne Einhaltung eines
Sicherheitsabstands von 1,5 m zum Kunden erbracht werden (§ 7 Absatz 3
Satz 2) auBer beim FUhren eines Fahrzeugs im StraBenverkehr,

3.in Arztpraxen und dhnlichen Einrichtungen des Gesundheitswesens,

4, bei der Nutzung von Beférderungsleistungen des Personenverkehrs sowie
seiner Einrichtungen.

Dies gilt nicht fir Kinder bis zum Schuleintritt und Personen, die aus
medizinischen Grinden keine Mund-Nase-Bedeckung tragen kénnen. Die
Verpflichtung nach Satz 1 kann fUr Beschaftigte durch gleich wirksame
SchutzmaBnahmen (Abtrennung durch Glas, Plexiglas o0.4.) ersetzt
werden."(Zitat Ende)

§ 12 a Abs. 1 S. 3 der vorgenannten Verordnung, auf die § 12 a Albbs. 23, 1
dieser Verordnung verweist, hat folgenden Wortlaut (Zitat):

“Wenn die Einhaltung eines Mindestabstands aus medizinischen,
rechtlichen, ethischen oder baulichen Grinden nicht mdglich ist, wird das
Tragen einer textilen Mund-Nase-Bedeckung (zum Beispiel Alltagsmaske,
Schal, Tuch) empfohlen.™



Wilfried Schmitz

Rechtsanwalt

Diese Verordnung tritt nach § 17 am 20.4.2020 in Kraft und mit Ablauf des
3.5.2020 auBer Kraft.

2.

Diese Regelung hat folglich Inhalt, dass alle Menschen in NRW - von
wenhigen Ausnahmen gem. § 12 a Abs. 2 S. 2 abgesehen - in allen wichtigen
Bereichen der Daseinsvorsorge, insbesondere auch im dffentlichen OPNV,
beim Einkaufen und in Arztpraxen und anderen Einrichtungen des
Gesundheitswesens eine ,,Mund-Nasen-Bedeckung (z.B. eine sogenannte
Alltagsmaske, Schal, Tuch) fragen sollen.

Weitere Ausnahmen sind Uber § 12 a abs. 2 S. 1 hinaus nicht vorgehen.

3.

Bekanntlich wurde mittlerweile sogar schon das MUnchener Oktoberfest
abgesagt, was die Besorgnis begrindet, dass der ,,Ausnahmezustand® zum
+Dauverzustand" gemacht werden soll, eben well in jedem Winter mit einer
neuen Grippewelle zu rechnen ist.

Bundeskanzlerin Dr. Angela Merkel hat auch bereits erkldrt, dass die
Pandemie nicht verschwinden werde, solange kein impfstoff entwickelt sei.
Sie &uBerte wortlich (Zitat) ,,Einige Dinge mUssten so lange gelten, ,bis es
einen Impfstoff gibt", siehe hierzu u.a.:
https://www.welt.de/politik/deutschland/article207167375/Merkel-zu-
Corona-Solange-wir-keinen-Impfstoff-haben-wird-das-gelten.html

Schon in dem Protokoll zur  Telefonschaltkonferenz  der
Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander am 15. April 2020 heiBt es unter ,Top 2“ mit der Uberschrift
+Beschrankungen des &ffentlichen Lebens zur Endédmmung der COVIDI19-
Epidemie" unter Gliederungspunkt 17 (Zitat):

+Eine zeitnahe Immunitdt in der Bevdlkerung gegen SARS-CoV-2 ohne
Impfstoff zu erreichen, ist ohne eine Uberforderung des Gesundheitswesens
und des Risikos vieler Todesfdlle nicht moglich. Deshalo kommt der
Impfstoffentwicklung eine zentrale Bedeutung zu. Die Bundesregierung
unterstUtzt deutsche Unternehmen und internationale Organisationen
dabei, die Impfstoffentwicklung so rasch wie méglich voranzutreiben. Ein
Impfstoff ist der Schlussel zu einer Rickkehr des normalen Alltags. Sobald
ein Impfstoff vorhanden ist, mUssen auch schnellstm&glich genlgend
Impfdosen fir die gesamte Bevolkerung zur VerfUgung stehen.”




Beweis/Mittel der Glaubhaftmachung:

Kopie des Protokolls zur Telefonschaltkonferenz der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander am 15. April
2020 in der Anlage K 1

+Ein Impfstoff" ist somit — anders formuliert — nicht nur ,,der SchlUssel”,
sondern die Bedingung fUr eine RUckkehr der gesamten Zivilbevdlkerung in
den ,normalen Alltag", bloB unterstellt, dass dieser selbst bei sofortiger
Aufhebung dller staatlichen Corona-MaBnahmen fUr alle Menschen in
diesem Land noch mdglich wére.

So ein Beschluss rechifertigt die Annahme bzw. begrindet die Besorgnis,
dass die gesamte Bevdlkerung in Deutschland férmlich in Geiselhaft
gehalten werden soll, bis die Pharmaindustrie einen Impfstoff gegen dieses
Virus entwickelt hat.

FUr diese Annahme streitet auch, dass einige Politiker wie der bayerische
Ministerprdsident S6der bereits dffentlich eine Impfpflicht fir Deutschland

fordern, siehe: ‘

hitps://www.watergate.tv/jetzi-ist-es-raus-soeder-fordert-corong-
impfpflicht/

Nach aktueller Rechtslage ist so eine ,,Impfpflicht®* ,,fOr alle nicht mdglich.
§ 28 Abs. 1 S. 3 IfSG bestimmt ausdricklich (Zitat): ,Eine Heilbehandlung darf

nicht angeordnet werden."

Zudem kdnnte ich — was problemlos einen weiteren Schriftsatz von ca. 40 -
50 Seiten fUllen - sehr schlUssig darlegen, dass es nach der Ansicht
namhafter Wissenschaftler ,keinen Beweis” daflr gibt, ,,dass die bis jetzt
vorhandene Grippeimpfung effektiv vor einem Influenza-Angriff schitzt
oder ihn mildert. Die Impfstoff-Hersteller wissen, dass sie wertlos ist, aber sie
verkaufen sie frotzdem weiterhin® (Dr. J. Anthony Morris, ehemaliger
leitender  forschender Virologe bei der FDA = US-Impfstoff-
Zulassungsbehdrde).

An dieser Stelle sei daher nur angedeutet:

In der Regel sind die von den Gesundheitsbehdrden behaupteten Risiken
nicht realistisch.

Es gibt — soweit bekannt — keine einzige Studie, die die Wirksamkeit von
Impfungen plausibel nachweist.
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Bis heute wurde kein Beweis fUr die Behauptung erbracht, Impfungen
h&tten — seit der industriellen Revolution im 19. Jahrhundert -~ zu einer
Senkung der Zahl der Infektionskrankheiten gefUhrt.

Bei den meisten Zulassungsstudien fUr Impfstoffe ist kaum ein Kriterium fUr
wissenschaftliche Korrektheit erfUll.

Viele Falle weisen auf gravierende Impfnebenwirkungen hin.

Sehr viel mehr dazu, sobald das Land NRW fUr eine Klage gegen die
Impfpflicht Anlass gibt.

II.Grundsatzliche wissenschaftliche Kritik an einer allgemeinen
Maskentragungspflicht

1.

Die hier angegriffene Regelung, wonach alle Menschen eine - nicht einmal
ndher spezfizierte, sondern nur beispielhaft beschriebene (,z.B. eine
sogenannte Alltagsmaske, Schal, Tuch®), somit ,,irgendeine* - textile Mund-
Nase-Bedeckung tragen sollen, um damit weitere Ansteckungsgefahren
ausschlieBen oder minimieren zu kdnnen, ist unter wissenschaftlichen
Gesichtspunkten  volkommen ungeeignet, und dies ist auch so
offensichtlich, dass man diese Regelung nur noch als geradezu absurd
bezeichnen kann. Wie wir nachfolgend sehen werden, hat der Prdsident
des Weltarzteverbandes eine noch schérfere Formulierung gewdahilt,

Vorwed I&8sst sich zusammenfassend feststellen:

Eine solche Bedeckung bzw. ,,Maske" verhindert gar nichts und hilft somit
niemanden. Sie ist aber fUr ihren Tr&ger im Allgemeinen — und somit auch
jenseits der geregelten Ausnahmegruppen (,Kinder bis zum Schuleintritt und
Personen, die aus medizinischen Grinden keine Mund-Nase-Bedeckung
tragen kénnen') - mit erheblichen gesundheitlichen Nachteilen und - bei
Vorliegen bestimmter Vorerkrankungen - sogar mit sehr gefdhrlichen Risiken
verbunden.

Nicht vertieft werden soll hier die Frage, mit welchen kuriosen Szenen im
Alltag zu rechnen ist, wenn selbst der Ministerprdsident des Landes NRW,
Armin Laschet, nachweislich nicht einmal zu einem korrekten Tragen einer
Atemschufzmaske in der Lage war, siehe:

hitps://www.n-tv.de/der tag/Laschet-traegt-Schutzmaske-falsch-
article21679931.htmi




Wenn man die eigene Nase dermaBen Uber die Maske hinausragen |&sst,
dann wdre es wohl genauso effektiv, sie wie ein Sfirmband oder am
Oberarm mit der Kennzeichnung ,,Bitte zeig mir doch wie es richtig geht* zu
tragen.

Wenngleich sich solche Missverstdndnisse im Hinblick auf das korrekte
Tragen von Masken sicherlich regelmd&Big durch hilfreiche Informationen zur
rechten Zeit vermeiden lassen (sollten), so kdnnen sich die gesundheitlichen
Risiken, die mit einer solchen Maskentragungspflicht offensichtlich generell
bzw. fUr alle Menschen grundsétzlich verbunden sind, eben nicht
vermeiden.

Um diese Behauptung zu belegen und glaubhaft zu machen, mdchte ich
mich hier nur auf die nachfolgenden Quellen beschrénken:

a)

In der sympathisch kurzen, eben nur aus knapp 37 Seiten Text bestehenden
Doktorarbeit (wenn man also Deckblatt, Widmung, Inhalts- und
AbkUrzungsverzeichnis sowie Anhang, Literaturverzeichnis und Danksagung
auBer Betracht l&sst) von Ulrike Butz mit dem Titel ,RGckatmung von
Kohlendioxid bei Verwendung von Operationsmasken als hygienischer
Mundschutz an medizinischem Fachpersonal® aus dem Jahre 2004, die ich
dem Gericht hier — auch zur Glaubhaftmachung - als

Anlage K 2

Uberreiche, lautet das zusammenfassende Ergebnis, dass ,unter
chirurgischen Gesichtsmasken® (auch) bei normal atmenden Personen
durch die beeinfrachtigte Permeabilitét (Anmerkung des Unterzeichners:
Durchldssigkeit) der Masken eine ,Akkumulation von Kohlendioxid®
verursacht wird (ebenda, S. 43). Weiter heiBt es dort (Zitaf): Die
Akkumulation von Kohlendioxid (22,49 mmHg, STEV 2,30) unter jeder
untersuchten chirurgischen Operationsmaske erhdhte den transkutan
gemessenen Kohlendioxid-Partialdruck (5,60 mmHG, STEV 2,38). Eine
kompensatorische Erhéhung der Atemfrequenz oder ein Abfall der
Sauerstoffsdttigung wurde dabei nicht nachgewiesen. Da Hyperkapnie
(Anm. des Unterzeichners: erhdhter Kohlendioxidgehalt im Blut)
verschiedene Hirnfunktionen einschré&nken kann...".

Sogar das — wenig seridse und zuverlassige, hier aber mal heranziehbare -
Wikipedia beschreibt die Symptome von Hyperkapnie wie folgt (Zitat):
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+Anfangs kommt es zu einer Hautrotung, Muskelzuckungen, Extrasystolen.
Im fortgeschrittenen Stadium treten Panik, Krampfanfdlle, Bewusstseins-
storungen und schlieBlich Koma (CO2-Narkose) auf.*

Dass die Bevdlkerung von NRW nicht einmal Uber diese generellen
Gefahren einer Maskentragung aufgeklért worden ist, kann man aus meiner
Sicht nur noch als unverantwortliche Schlamperei und Gefdhrdung der
Gesundheit unz&hliger Menschen bezeichnen.

o)

Die allgemeine Maskentragungspflicht ist guch deshalb nicht geeignet,
einer weiteren Ausbreitung des Sars-Cov-2-Virus Einhalt zu gebieten, weil
nach akivellem $tand der wissenschaftlichen Forschung weder
Baumwollmasken noch chirurgische Masken die Viren von hustenden
Patienten sicher aufhalien konnen.

In einem Artikel des Online-Magazins Arzteblatt de, abrufbar unter dem Link:

hitos://www.qerzteblatt.de/nachrichten/111799/COVID-19-Patienten-
husten-Yiren-durch-chirurgische-Masken-und-Baumwolimasken-hindurch

heiBt es unter der Uberschrift ,,COVID-19-Patienten husten Viren durch
chirurgische Masken und Baumwolimasken hindurch' hierzu (Zitat):

»Weder Baumwollmasken noch chirurgische Masken sind eine sichere Barriere fir SARS-
CoV-2, wenn ein Patient mit COVID-19 hustet. Dies zeigen aktuelle Experimente in
den Annals of Internal Medicine (2020; doi: 10.7326/M20-1342).

Der Mangel an Atemmasken mit Filtern (N95) hat dazu gefihrt, dass sich das Klinik-
personal mit chirurgischem Gesichtsschutz behilft. In der Bevolkerung sind Baumwoll-
masken beliebt. Ein Team um Sung-Han Kim vom Asan Medical Center in Seoul hat beide
Masken an 4 Patienten getestet, die an COVID-19 erkrankt waren.

Die Patienten wurden gebeten, jeweils 5 Mal auf eine Petrischale zu husten, die sich 20
cm vor ihrem Gesicht befand. Dieses Experiment wurde 4 Mal wiederholt. Beim ersten
Mal trugen die Patienten keine Maske, beim zweiten Mal eine chirurgische Maske, beim
dritten Mal eine Baumwollmaske und beim vierten Mal waren sie erneut ohne Maske.

Wie Kim berichtet, betrug die mittlere Viruslast der 4 Teilnehmer vor dem Experiment im
Nasopharynx-Abstrich 5,66 log Kopien/ml und in den Speichelproben 4,00 log Kopien/ml.
Beim Husten ohne Maske wurden in den Petrischalen 2,56 log Kopien/ml gemessen, beim
Husten durch die chirurgische Maske wurden 2,42 log Kopien/ml gefunden und beim
Husten durch die Baumwollmaske 1,85 log Kopien/ml. Die Viren wurden bei allen
Patienten nach dem Husten auch auf der AuBenfliche der Gesichtsmasken
gefunden, wahrend auf der Innenseite teilweise keine Viren nachweisbar waren.



Die Experimente zeigen laut Kim, dass weder Baumwollmasken noch chirurgische
Masken die Viren von hustenden Patienten sicher aufhalten kénnen. Warum die
Viren an der innenseite teilweise nicht nachweisbar waren, bleibt ungekiart.

Frihere Studien hatten gezeigt, dass chirurgische Masken fir Aerosole mit einem
Durchmesser von 0,9 bis 3,1 um durchldssig sind. Der Durchmesser von SARS-CoV-
Partikeln wurde wéhrend des ersten SARS-Ausbruchs 2002/3 auf 0,08 bis 0,14 ym
geschétzt. Falls die Partikel von SARS-CoV-2 die gleiche Grofie haben, werden sie nach
Einschéatzung von Kim nicht von chirurgischen Gesichtsmasken aufgehaiten.

Die Ergebnisse stehen im Gegensatz von kirzlich verdffentlichten Experimenten an
Patienten, die sich mit saisonalen Coronaviren infiziert hatten. Dort hatten chirurgische
Gesichtsmasken die Viren gestoppt. Die Unterschiede zwischen den beiden
Experimenten liegen einmal in der Methodik.

Die Viren waren nicht auf einer angehusteten Petrischale bestimmt worden, sondern mit
einem speziellen Gerat in der Atemluft. Die Probanden wurden in der Studie nicht gebeten
zu husten. Es konnie demnach sein, dass die Masken die Viren beim normalen
Atmen aufhalten, der starken Beschleunigung der Partikel bei einem Hustenreiz
jedoch nicht standhalten."(Zitat Ende)

Fozit: Die hier angegriffene Verordnung hat eine Maskentragungspflicht
begrindet, obschon aus wissenschaftlicher Sicht davon auszugehen ist,
dass deren Einhaltung im Hinblick auf den damit beabsichtigten
Infektionsschutz Uberhaupt keinen Nutzen bringt.

Eine solche MaBnahme ist folglich vollkommen ungeeignet, den von ihr -
angeblich — beabsichtigten Zweck herbeizufUhren.

C)
Die Wahrheit ist aber wahrscheinlich noch dramatischer:

Der Biologe Clemens G. Arvay hat am 3.4.2020 ein YouTube-Video mit dem
Titel ,Was fUr ein FIASKO, Herr Kurzl" verdffentlicht, in dem er den
Maskenzwang gerade auch wegen seiner eigenen Beobachtungen im
Alltag dls ,fatal" bzw. ,einziges Fiasko" kritisiert, well in den Falten der
Masken ein ,virenfreundliches Klima" entstehe, mit dem diese Viren
maéglichst lange am Leben bzw. aktiv erhalten werden.

https://www.youtube.com/watch?v=folhXr4gPlg&feature=youtu.be

Er bezeichnet diese Maskenpflicht deshalb als vollig , kontraproduktiv' bzw.
Lvollkommener Schwachsinn®. Es gdbe ,rote Linien, Uber die Menschen mit
Verstand® nicht gehen wollen*. Aus seiner Sicht wdre es viel besser die
Masken einfach wegzulassen.

10




Wilfried Schmitz

Rechtsanwalt
d]

Im Ubrigen muss diese Maskentragungspflicht gerade auch for
HOrgeschddigte eine  erhebliche Diskriminierung  und Gefdhrdung
darstellen, weil sich gerade dieser Personenkreis zur Erfassung ihrer Umwelt
auf Mimik und Lippenlesen angewiesen sind. Das Maskentragen aller in der
Umgebung, insbesondere in den potenziell geféhriichen Situationen im
Offentlichen Verkehr und in &ffentlichen R&umen - wie beim Einkaufen —
kann gerade Horgeschddigte in groBe Gefahr bringen kann, weil sie
Warnungen nicht mehr mitbekommen.

Einem Hoérgeschddigten ist auch nicht damit gedient, dass er selbst keine
Maske fragen muss, eben weil er mit Dritten nur dann kommunizieren kann,
wenn die Dritten selbst keine Maske tragen.

Diese Konstellation wurde in der hier angegriffenen Verordnung Uberhaupt
nicht bericksichtigt.

e)

Und auch der Weltarzteprdsident Frank Ulrich Montgomery krifisiert die
Maskenpflicht scharf, wie sogar tagesschau.de berichtet. Er und der
Kinderarzt Thomas Fischbach werden in dem Artikel ,,Trigerische Sicherheit
durch Masken?2" unter dem Link:

https://www.tagesschau.de/inland/corona-mundschutz-101.htmi
wie folgt zitiert (Zitat):

~Weltdarzteprdsident Frank Ulrich Montgomery hat die in ganz Deutschland im
Kampf gegen das Coronavirus geltende Maskenpflicht scharf kritisiert. Wer eine
Maske frage, werde durch ein trigerisches Sicherheitsgefihl dazu verleitet, den
"allein entscheidenden Mindestabstand" zu vergessen, sagte Montgomery der
‘Rheinischen Post". Auch kénnten die Masken bei unsachgemé&Bem Gebrauch
gefdahrlich werden, warnte der Vorsitzende des Weltdrztebundes.

Im Stoff konzentriere sich das Virus, beim Abnehmen werde die
Gesichtshaut berihrt, schneller sei eine Infektion kaum méglich. Er trage
zwar selber "aus Hoflichkeit und Solidaritat” eine Maske, halte aber eine
gesetzliche Pflicht fUr "falsch”,

Montgomery kritisierte auch, dass Landesregierungen das Tragen
einfacher Masken wie auch die Verwendung von Schals oder Tiichern fir
den Atemschuiz als ausreichend bezeichnen. Eine Pflicht zum Tragen von
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Schals oder Tichern vor dem Gesicht sei "Idcherlich". Er hob zugleich
hervor, dass "echt wirksame Masken" derzeit noch fir das medizinische
Personal, Pflegekr&fte und unmittelbar Gefdhrdete gebraucht wirden.

Der Kinder- und Jugendarztprdsident Thomas Fischbach warnte zugleich vor einer
Maskenpfliicht fUr Kindergartenkinder zur Eind&mmung der Corona-Pandemie. "Es
mag auch jUngere Kinder geben, die einen Mund-Nasen-Schutz akzeptieren,
doch die allermeisten werden das eher als Spielzeug betfrachten, daran
herumhantieren_und damit die Infektionsgefahr eher noch verstérken", sagte
Fischbach den Zeitungen der Funke Mediengruppe. Es sei deswegen unklug,
sollten einige Bundesliénder das Maskentragen in &ffentlichen Bereichen sogar fir
Kleinkinder vorschreiben..."(Zitat Ende).

Die vorgenannte Ausnahmeregelung in § 12 a Abs. 2 S. 2 erfasst aber nur
~Kinder bis zum Schuleintritt. Es dUrfte somit sehr wahrscheinlich sein, dass
auch Kinder jenseits des Schuleintritt-Alters einen solchen Mund-Nasen-
Schutz als Spielzeug betrachten und damit die Infektionsgefahr eher noch
vergréoBern.

Auch diese Umstdnde wurden in der Verordnung nicht bedacht.

f)

Es ist auch nicht erkennbar, dass die Antragsgegnerin die Mdglichkeit
bedacht hat, dass das Tragen einer solchen Maske ggf. sogar die Gefahr
einer Hypoxie begrinden kdénnte.

Bei einer Hypoxie wird der K&rper oder ein Korperteil mit zu wenig Sauerstoff
versorgt. Grund daflr kann zum Beispiel eine Lungenerkrankung, eine
schwerwiegende Verletzung des Brustkorbs (Thoraxtrauma) oder eine
Vergiftung sein. Das Gehirn reagiert auf einen Mangel an Sauerstoff
besonders empfindlich: Schon nach wenigen Minuten sterben Nervenzellen
ab - es entsteht ein hypoxischer Hirschaden.

Quelle: hitps://www.netdoktor.de/symptome/hypoxie/

WeiterfGhrend zum Begriff;
https://de.wikipedia.org/wiki/Hypoxie_(Medizin) #Ursachen

lll. Grundsdatzliche wissenschaftliche Kritik an der gesamten , Strategie” der
Antragsgegnerin im Umgang mit der Sars-Cov-2-Virus, die bei einer
Wirdigung der VerhdltnismdBigkeit einer Maskentragungspflicht nicht
unbericksichtigt bleiben dirfen
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Das Amt des Gesundheitsministers des Bundes ist bekanntlich nicht mit
einem Arzt oder einem anderen Experten auf medizinischem Gebiet,
sondern mit dem Bankkaufmann und Politikwissenschaftler Jens Spahn
besetzt worden.

Der Mister des Landes NRW fUr Arbeit, Gesundheit und Soziales, Karl-Josef
Laumann, ist Maschinenschlosser mit Hauptschulabschluss.

Man sollte doch eigentlich meinen, dass die Verantwortung fUr die
Volksgesundheit eine Angelegenheit ist, die man nicht Kaufleuten,
Schustern und Kesselflickern Uberlassen darf, sondern eben nur besonders
erfahrenen Menschen mit langer berufspraktischer Erfahrung, so wie z.B.
Prof. Dr. Bhakdi (von dem mir aber nicht bekannt ist, oo er Gberhaupt solche
Ambitionen hat).

Ist die Volksgesundheit nur irgend so ein ,,Geddns”, bei dem es nur noch
darum geht, das gesamte Gesundheitswesen so zu organisieren, dass
md&chtige Lobbyverbdnde wie die der Pharmaindustrie mit maximalen
Profiten rechnen dUrfen?g So gesehen macht es natUrlich viel Sinn, den Stuhl
eines Bundesgesundheifsministers mit einem Bankkaufmann zu besetzen,
und William Shakespears Spruch ,,Ist dies schon Wahnsinn, so hat es doch
Methode" wird mit tiefem Sinn erfUllt.

Bei so viel geballter Inkompetenz auf Ministereben kann es m.E. jedenfalls
nicht wirklich verwundern, dass unter der Verantwortung solcher Minister auf
Bundes- und Landesebene MaBnahmen zur angeblichen Eind&mmung der
Ausbreitung des Sars-CoV-2-Virus koordiniert und auch umgesetzt werden,
die nicht nur keinerlei Nutzen haben, sondern bloB Panik schiren und
weiteren Erkrankungen massiven Vorschub leisten.

Diese Inkompetenz und Ignoranz verwundert auch deshalb nicht, well
sowohl die Regierungen von Bund und Ldndern - und damit auch der
Antfragsgegnerin - jeden angemessenen offentlichen Diskurs Uber wichtige
Erkenntnisse und auch Einwendungen im Zusammenhang mit der offiziellen
Politik im Umgang mit diesem Virus seit Wochen beharrlich verweigern.

Und genau das ist nicht zulassig.
Nach standiger Rechtsprechung des BVerfGs gilt (Zitat):

» In seinem klossmchen GeholTschu’rzT Art, 2 Abs. 2 Satz 1 GG das Recht auf
Leben und- korperltche Unversehrtheit vor sTao’rhchen Emgrlffen Nach der
Rechtsprechung - des: Bundesverfossungsgenchts erschopf’r sich - das
Grundrecht jedoch nicht in einem subjektiven Abwehrrecht gegenUber
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soichen Elngrlffen Aus ihm ist welmehr auch eine Schu’rzpﬂtch’r des Staates
und seiner Organe fUr dos geschufz’re Rech’rsgu’r abzuleiten, _deren
\/ernochlossrgung von . dem - Betroffenen - grundscl’rzhch ml’r der
\/erfossungsbeschwerde gel’rend gemcnchT werden kann. (vgl BVerfGE 77,
170 <214>77, 381 <402f.>). ‘Die Schutzpflicht gebietet- dem S’raa’r SlCh
schUtzend und fordemd vor gefohrde’res menschliches: Leben zu stellen, es
msbesondere vor. rech’rSWIdrlgen Eingriffen Dritter zu bewchfen (vg! BVerfGE
39 1.<42>: 46,160 <164>;.49, 89 <141 f>; 53,30 <57>; 56, 54 <73>). ‘Eine
solche Schutzpflicht besteht auch h|n5|ch’rl|ch der M|ssbrouchsgefohren die
vom Umgang mit Schusswaffen Qusgehen (vgl. BVerfGK 1, 95 <98>).
Rei der Erflllung dieser Schu’rzpfllchT aus Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG komm’r dem
Gesefzgeber  wie der vollziehenden Gewalt  jedoch = ein - weiter
Einschatzungs-, Wertungs- und Ges’roltungssplelrdum zu {vgl. BVerfGE 77,
170 <214>). Die Entscheidung, welche MaBnahmen geboten sind, kann nur
begrenzt nachgeprift werden. Das Bundesverfossungsgench‘r kc:srm eine
Verle’rzung der - Schu’rzpfilch’r daher nur dann feststellen, ‘wenn. die
sffentliche Gewalt Schutzvorkehrungen uberhqupf nicht getroffen hat oder
die ergnffenen MaBnahmen ganzlich ungeeignet oder véllig unzulangllch
sind, das gebofene Schutzziel zu errelchen {vgl. BVerfGE 56, 54 <80 f.>; 77,
381 <405>; 79, 174 <202>; stRspt)." (BVerfG — 2 ByR 1676/10)

Aus den bereits oben genannten Grinden, die nachfolgend noch um
weitere Aspekte ergdnzt werden, kommt ein Gericht nicht an der Erkenntnis
vorbei, dass eine solche Maskenpflicht unbestreitbar ,,génzlich ungeeignet"
ist, das gebotene Schutzziel — Infektionsschutz — zu erreichen.

Wenn die Tatbestandsvoraussetzungen des § 28 Abs. 18, 1 IfSG ,festgestelit”
werden, dann mag eine Gesundheitsbehdrde zwar wegen des ggf.
bestehenden Zeit- und Handlungsdrucks wegen der in Rede stehenden
epidemischen Gefahr ein relativ groBer PlausibilitdtsmaBstab bei der
Tatsachenermittlung zugrunde legen dUrfen, aber das heiit immer noch,
dass ,sich diese Informationen belastbar auf auf die konkrete epidemische
Lage beziehen missen, wobei die verfigbaren epidemiologischen
Erkenntnisse und Wertungen zu bericksichtigen sind“ (Rixen, ebenda, NJW
2020, 1097 ff., 1100 mit Verweis auf VG Berlin Beschluss vom 11.3.2015 - 14 L
36.15, BeckRS 2015, 42683 Rn 16).

Eine komplett faktenfreie, aus bloBen MutmaBungen oder auch aus einem
undefinierbaren ,persdnlichen Glauben' abgeleitete Spekulationen
jenseits wissenschaftlicher Logik und Evidenz ist somit gerade nicht statthaft,

Gesundheitspolitik ist nichts fUr politische Pokerspiele, bei der die
Pharmaindustrie die Karten ausgeben und auch noch die Mitspieler

bestimmen darf.
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Vor allem Dingen sind die verantwortlichen Gesundheitsbehdrden - und so
auch die Antragsgegnerin — von Gesetzes wegen verpflichtet, alle
verfigbaren epidemiologischen Erkenntnisse und Wertungen zu
bericksichtigen, eben gerade auch dann, wenn Experten auBerhalb des
Robert-Koch-Instituts schon seit Wochen geradezu verzweifelt bemUht sind,
diese Erkenntnisse und Wertungen endlich zu Gehdér zu bringen.

Und noch viel schiimmer: Seit Auslbruch der sog. Corona-Krise wird im Web
massenhaft zensiert, gerade auch bei der Google-Tochterfirma ,,YouTube".
YouTube-Videos mit durchgehend sachlich-kritischen Diskussionsbeitrdgen
wie denen von Dr. Bodo Schiffmann, der in seiner YouTube-Serie ,,Corona
(mit aufsteigender Nummerierung) aktuell (Stand: 25.4.2020) schon 36
Videos produziert hat, sind wiederholt grundios geldscht worden, so auch
ein Video, in dem er den Brief einer Mutter verlesen hat, deren Tochter aus
Verzweiflung Uber ihre soziale Isolation infolge der Corona-MaBnahmen
einen Suizidversuch unternommen hatte.

Wir mUssen diese MaBnahmen eben nur lange genug aufrechterhalten,
und wir haben der Entwicklung und der Gesundheit aller Kinder nachhaltig
Schaden zugefUgte Wer will das eigentliche Und wer kann sagen, dass er
von diesen Folgen nichts weil3 oder sie nicht will, wenn er solche restriktiven
MaBnahmen wie Ndaherungsverbote auBerhalb der Familie und die
SchlieBung ailler Sportvereine beschliete

Diese beharliche Weigerung, Uber diese wichtigen Fragen einen
offentlichen Diskurs zu ermdglichen, wird auf beeindruckende Weise von
den zwangsgebUhrenfinanzierten dffentlich-rechtlichen Medien

mitgetragen.

Wusste der erkennende Senat beispielsweise, dass es mitflerweile schon
mehr als 120 namhafte Experten gibt, die im Grunde gegen dlle Aspekie
der staatflichen MaBnahmen zur (angeblichen) Eind&mmung der
Ausbreitung des Corona-Virus zahlreiche erhebliche Einwendungen

vorgetragen haben?
Beweis/Mittel der Glaubhaftmachung:

Liste mit mehr als 120 Experten, die massive Kritik an den MaBnahmen Uben,
die angeblich der Eindédmmung des Virus Sars-Cov2 dienen sollen, in der
Anlage K 3

Diese Liste ist im Web abrufbar unter dem Link:

hitps://www.rubikon.news/artikel/]1 20-experfenstimmen-zu-corona
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Nachfolgend eine kleine Auswahl aus diesen 120 Expertenmeinungen zu
Corona, darunter auch etliche Aussagen von hochrangigen Medizinemn
und Virologen. Diese Auflistung erhebt keinen Anspruch auf Vollstandigkeit.

JEr untersucht mit seinem Team in Hamburg die Corona-Opfer: Nun hat der Hamburger
Rechtsmediziner Klaus Plischel an Kanzlerin Angela Merkel appelliert, Deutschiand langsam wieder
aufzumachen. ,Jetzt ist der richtige Zeitpunkt', sagt Plischel dem ,Hamburger Abendblatl’. Er fligte
hinzu: ,Die Zeit der Virologen ist vorbei. Wir solften jetzt andere fragen, was in der Coronakrise das
Richtige ist, etwa die Intensivmediziner.’ Nach seinen Erkenntnissen ist Covid-19 ,eine vergleichsweise
harmlose Viruserkrankung’. Die Deutschen miissten lernen, damit zu leben, und zwar ohne
Quarantédne. Die von ihm untersuchten Todesopfer hétten alle so schwere Vorerkrankungen gehabt,
dass sie, ,auch wenn das hart klingt, alle im Verlauf dieses Jahres gestorben wéren’, sagte Plschel”

Professor Dr, Klaus Pischel ist Rechtsmediziner und Chef der Hamburger Rechtsmedizin.

JPersonlich wiirde ich sagen, dass der beste Ratschlag ist, weniger Zeit mit dem Anschauen von
Fernsehnachrichten zu verbringen, die sensationell und nicht sehr gut sind. Ich persdnlich halte diesen
Covid-Ausbruch fiir eine schliimme Wintergrippeepidemie. In diesem Fall hatten wir im letzten Jahr
8000 Todesfélle in den Risikogruppen, d.h. iiber 65% Menschen mit Herzkrankheiten usw. Ich glaube
nicht, dass der aktuelle Covid diese Zahl iiberschreiten wird. Wir leiden unter einer Medienepidemie!*

Professor Dr. John Qxford von der Queen Mary Universitdt London, Gro3britannien, weltweit filhrender
Virologe und Influenza-Spezialist.

JIch empfinde, was im Moment [4uft, ist das, was wir mehr oder weniger jeden Winter erfeben. (...) Die
Ansteckung ist hoch. Aber die Krankheit ist aus meiner Sicht nicht so schlimm wie die Influenza. (...)
Ich bin der Ansicht, dass man eigentlich hier selektiv nur eine Sache anschaut und die mit einer
gewissen Panik fillt. (...) Ich bin der Ansicht, dass wir solche Situationen schon mehrfach hatten und
dass jetzt in Bezug auf die MaRnahmen der Bogen Uberspannt wird. (...) Wir brauchen Luft und Sonne,
Luft verdiinnt die Viren und Sonne mit UV Licht tbtet sie. Aber blo3 keine Ausgangssperre! Auf der
Stralle steckt man sich nicht anl*

Professor Dr. Karin Molling, internationat renommierte Virologin. Ehemalige Direktorin des Instituts fiir
Medizinische Virologie in Zirich, Schweiz. Verdienstkreuz 1. Klasse der BRD.

,Covid-19. Scharfe Kritik an ARD und ZDF wegen Berichterstattung zum Coronavirus. {...) Dadurch
inszeniere das Fernsehen zugleich Bedrohung und exekutive Macht — und betreibe
,Systemjournalismus’. (...) Die Chefredaktionen haben abgedankt, folgert Jarren. In der
Berichterstattung fehlten ,alle Unterscheidungen, die zu treffen und nach denen zu fragen wére: Wer
hat welche Expertise? Wer triit in welcher Rolle auf?* Gesendet wiirden zudem grofStenteils einzeine
Statements, eine echte Debalte zwischen Experiinnen und Experten entstehe nicht, schreibt der
Medienwissenschaftler.”

Professor Dr. Otffried Jarren, Institut fiir Kommunikationswissenschaft und Medienforschung der
Universitat ZUrich, Prasident der Eidgendssischen Medienkommission in der Schweiz.

LZundchst: Mit der Verdreifachung der Tests ergab sich auch etwas mehr als eine Verdreifachung der
positiv Getesteten. Diese Verdreifachung wurde den Blirgerinnen und Blirgern als Verdreifachung der
Infizierten vorgefiihrt. (...) Weitreichende Entscheidungen bedlirfen gesicherter Grundlagen. Genau
das ist bisher vernachldssigt worden. Die wiederholte Gleichsetzung der Zahl positiv Getesteter mit
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der Zahl der Infizierten vernebelt den Blick, die Zéhlweise bei Corona-Toten ebenfalls. (...) Der
Mafstab der Regierung, ab wann eine Abschwéchung der MafBnahmen geboten ist, basiert auf einer
Scheinzah! von Infizierten, die aber nichts mit der Realitéat gemein hat.”

Professor Dr. Gerd Bosbach, Professor flr Statistik, Mathematik und empirische Wirtschafts- und
Sozialforschung und Mit-Autor des bekannten Buches ,Liigen mit Zahlen®.

~Wer rechnen kann und ein Zahlenversténdnis hat, ist dem Schwindel der Statistik nicht wehrlos
ausgesetzt. Das erweist sich gerade in der Corona-Krise als niitzlich.* Meyerhé6fer sieht ,auch eine
Krise der mathematischen Bildung". ,Wir sehen rasant steigende Infizierten-Zahlen, und diese Kurve
angstigt uns.“ (...) ,Es sind Zahlen, die Kontaktsperren und GeschéftsschlieBungen legitimieren” (...)
Meyerhdfer verweist auf den statistischen Umgang mit den Verstorbenen: ,in der statistischen Praxis
wird ein Mensch, der mit Corona stirbt, als ein an Corona Gestorbener gezéhit. Ob er an Corona
gestorben ist, geht daraus nicht hervor,™

Professor Dr. Wolfram Meverhofer, Professor fir Mathematik-Didaktik.

«Die Zahl der gemeldeten Infektionen hat nur eine geringe Aussagekraft, da kein
populationshezogener Ansatz gewéhit wurde, die Messung auf einen zurlickliegenden Zeitpunkt
verweist und eine hohe Rate nicht getesteter (v.a. asymptomatischer) Infizierter anzunehmen ist. (...)
Die allgemeinen Préventionsmal3nahmen (z.B. social distancing) sind theoretisch schlecht
abgesichert, ihre Wirksamkeit ist beschrénkt und zudem paradox (fe wirksamer, desto gréf3er ist die
‘Gefahr einer ,zweiten Welle’) und sie sind hinsichtlich ihrer Kollateralschéden nicht effizient.“

Prof. Dr. Matthias Schrappe, Hedwiqg Francois-Kettner, Dr. Matthias Gruhl, Franz Knieps, Prof. Dr.
Holger Pfaff, Prof. Dr. Gerd Glaesks, Thesenpapier zur Pandemie durch SARS-CoV-2/Covid-19.

~Sowohl in China als auch in Siidkorea begann die soziale Distanzierung also erst lange, nachdem
die Zahl der Infektionen bereits riickldufig war, und sie hat sich daher nur sehr wenig auf die Epidemie
ausgewirkt. Das bedeutet, dass man dort bereits Herdenimmunitét erreicht hatte, oder man stand kurz
davor, die Herdenimmunitdt zu erreichen. Sie stand unmittelbar bevor. Aber durch die Anordnung der
sozialen Distanzierung verhinderten sie, dass es tatséchlich zum Endpunkt kam, weshalb wir auch
einige Wochen nach dem Hbhepunkt noch immer neue Félle in Stidkorea sehen.”

Professor Dr. Knut Wittkowski aus New York, USA.

»Nach langer Bedenkzeit wende ich mich an die verbliebenen Vernunftbegabten. Und ich mbchte mir
frofz méglicher Anfeindungen, Shit Storms oder Stigmatisierung das Recht nicht nehmen lassen,
Kommentare von Journalisten, sogenannten Experten sowie Entscheidungen politischer
Verantwortungstréger kritisch zu hinterfragen. (...) Prozentsatz von schweren Féllen und Todesraten
um den Faktor 10 iberschétzt. (...) Wer das aktuelle Vorgehen félschlicherweise als angemessen
bewertet, miisste dies anidsslich der jdhrlichen Influenza-Daten bei uns wohl jedes Jahr in der
Influenza-Saison mit gleicher Konsequenz aufs Neue effordern miissen.”

Professor Dr. Dr. Martin Haditsch, Facharzt fiir Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie,
Osterreich.

»Die Versorgungsqualitét geht gerade in den Keller!, sagt der Vorsitzende der Stiftung Deutsche
Depressionshilfe Professor Ulrich Hegerl. ,Das kénnte Leben kosten. Die Zah! der Suizide kdnnte
steigen.” Depressionen seien jdhrlich die Ursache fiir die meisten Suizide. (...) Die Deutsche
Depressionshilfe empfiehlt Betroffenen, in Zeiten héuslicher Quaranténe aktiv zu bleiben und einen
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Tagesrhythmus zu pflegen. Schlafzeiten sollten nicht verléngert werden, weil zu viel Schiaf eine
Depressionsschwere erhGhen kann.”

Professor_Dr. _Ulrich _Hegerl, Universitatsklinikum Frankfurt, Vorsitzender der Stiftung Deutsche
Depressionshilfe.

LFrither nannte man die Lungenentziindung am Ende des Lebens den Freund des alten Menschen.
Und jetzt geht man her, diagnostiziert die Corona-Infektion und macht daraus einen Intensivfall und
kann die Patienten nattirlich trotzdem nicht retten. Die sind einfach zu schwer krank.”

Dr. Matthias Thons, Facharzt flir Andsthesiologie Notfail-, Schmerz- und Palliativmedizin.

JIn meinem ersten Video zu COVID-19 schiug ich vor (...), dass die Todesrate bei etwa 0,7% liegen
sollte. Heute wurde mir das Gegenteil bewiesen. Die Zahl der Todesfélle liegt tatséchlich bei einem
Zehntel davon. Hier ist die ungeschminkte Wahrheit: COVID-19 ist nicht viel schlimmer als eine
schlimme Grippe.”

Professor Sam Vaknin, Israel.

Die Furcht vor Covid-19 basiert auf seiner hohen geschétzten Todesrate - laut
Weltgesundheitsorganisation und anderen Organisationen sind 2 bis 4% der Menschen mit
bestétigtem Covid-19 gestorben. (...) Wir glauben, dass diese Schétzung zutiefst fehlerhaft ist.
(...) Wenn die Zahl der tatsdchlichen Infektionen viel groer ist als die Zahl der Félle — um
GréRenordnungen groBer — dann ist auch die tatséchliche Sterblichkeitsrate viel niedriger. Das ist nicht
nur plausibel, sondern nach dem, was wir bisher wissen, auch wahrscheinlich.”

Professor Dr. Eran Bendavid und Professor Dr. Jav Bhattacharya sind Medizin-Professoren an der
Stanford-Universitat, USA.

Jn der Infektiologie wird zwischen Infektion und Erkrankung unterschieden. Es sollten also nur
Patienten mit Symptomen — wie in diesem Fall Fieber oder Husten — als Neuerkrankungen in die
Statistik eingehen. Mit anderen Worten: Eine Neuinfektion, festgestellt durch einen Labortest, bedeutet
nicht zwangsléufig, dass wir es mit einem neu erkrankten Patienten zu tun haben, der ein
Krankenhausbett benétigen wird. (...) Drakonische MaRnahmen, die die Grundrechte der Menschen
auf so umfassende Weise einschrinken, dilrfen doch nur verhdngt werden, wenn es gesicherte
Hinweise dafiir gibt, dass ein neues Virus Uberaus geféhrdich ist. (...) Gab es je einen solchen
wissenschatftlich begriindeten Hinweis fiir COVID-19? Aus meiner Sicht lautet die einfache Antwort:

Nein.”

Professor Dr. Sucharit Bhakdi, Facharzt fir Mikrobiologie und Infektionsepidemiolgie, ehemaliger
Leiter des Instituts fir Medizinische Mikrobiologie und Hygiene der Universitat Mainz.

Jn Heinsberg etwa ist ein 78 Jahre alter Mann mit Vorerkrankungen an Herzversagen gestorben, und
das ohne eine Lungenbeteiligung durch Sars-2. Da er infiziert war, taucht er natiirlich in der Covid-19-
Statistik auf. Die Frage ist aber, ob er nicht sowieso gestorben wére, auch ohne Sars-2. In Deutschland
sterben jeden Tag rund 2500 Menschen, bei bisher zwdif Toten gibt es in den vergangenen knapp drei
Wochen eine Verbindung zu Sars-2. Natlirlich werden noch Menschen sterben, aber ich lehne mich
mal weit aus dem Fenster und sage: Es kénnte durchaus sein, dass wir im Jahr 2020
zusammengerechnet nicht mehr Todesfélle haben werden als in jedem anderen Jahr.”
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Professor Dr. Hendrick Streeck, Professor fur Virologie und Direktor des Instituts flr Virologie und HIV-
Forschung an der Medizinischen Fakultat der Universitat Bonn.

JDiese schwerwiegenden gesamtgesellschaftlichen MalBnahmen [Anmerkung: Interviewfrage nach
Kontaktsperren und Ausgangsbeschrénkungen] milssen wir so kurz und so niedrig intensiv wie
méglich halten, denn sie kénnten méglicherweise mehr Krankheits- und Todesfélle erzeugen als
das Coronavirus selbst. (...) Wir wissen, dass zum Beispiel Arbeitsiosigkeit Krankheit und sogar
erhéhte Sterblichkeit erzeugt. Sie kann Menschen auch in den Suizid treiben. Einschrénkung der
Bewegungsfreiheit hat vermutlich auch weitere negative Auswirkung auf die Gesundheit der
Bevdélkerung.*”

Professor Dr. Gérard Krause, Leiter des Bereich Epidemiologie am Helmholtz-Zentrum fir
Infektionsforschung.

,Das ist nicht der Eindruck, den ich aus Gespréchen mit meinen Kollegen in Deutschland habe. Wir
sind uns einig, etwa darin, dass es zu diesem Zeitpunkt sinnlos ist, die Grenzen zu schlieBen. Wir sind
uns atich einig darin, dass es nétig ist, soziale Kontakte zu minimieren. Wir sind uns aber auch darin
einig, dass es sehr schwer abzusehen ist, was passiert, wenn man Schulen schiiel3t. Viele Dinge
passieren, wenn man das macht: Die Kinder sind davon betroffen, die Gesellschaft, besonders die
Eltern. (...) Das bedeutet, dass der Effekt dieser MalRnahme auf die Offentliche Gesundheit viel
schlimmer sein wird als die Ausbreitung des Viruses in einer Schule.”

Dr. Anders Tegnell, Leiter der schwedischen Gesundheitsbehorde.

. Totale algorithmische Bevdlkerungskontrolle. Wer in Wuhan keinen griinen Button auf seinem
Uberwachungs-Smartphone vorweisen kann, der signalisiert, dass man wahrscheinlich nicht infiziert
ist, der kann sich héchstens zu Full bewegen und darf Restaurants und dhnliches nicht betreten.
In Stidkorea werden Aufnahmen von Uberwachungskameras, Kreditkartendaten und GPS-Daten
ausgewertet, um potentielle Virustrdger zu identifizieren und zu verfolgen. Covid-19 ist wie ein
Himmelsgeschenk fiir die Pldne des Weltwirtschaftsforums. (...) Und dank Covid-19 finden sehr viele
Menschen diese totalitdren Mdglichkeiten jetzt sogar erstrebenswert.”

Dr. Norbert Héring, Journalist und Wirtschaftswissenschaftler.

LSchiieBlich ist die Anwendung der nicht-invasiven Beatmung bei Patienten mit COVID-19 auf der
Intensivstation umstritten. In Anbetracht der oben genannten Faktoren werden Kiiniker bei kritisch
kranken Patienten mit ARDS aufgrund von COVID-19 mdglicherweise nicht auf nichi-invasive
Beatmung zuriickgreifen, bis weitere Daten aus der COVID-19-Epidemie vorliegen.”

Professor Dr. Silvio A. Namendys-Silva, Intensivmediziner, Mexiko.

,Das Robert Koch Institut dndert seine Zahiweise, dadurch werden die Daten immer unsauberer. Es
wird immer schwieriger, eine objektive Zusammenfassung zu erstellen. Immer mehr beédngstigendere
Bilder und Berichte stiirmen auf uns ein, ohne, dass sich an den Zahlen erkennbar etwas dndert.”

Dr. Bodo Schiffmann, Mediziner.,

LCoronaviren sind uns bekannt aus der Vergangenheit (...) Die Daten aber sprechen dafiir, dass diese
Erkrankung weniger geféhrlich ist als Influenza. (Bei) Influenza kbnnen wir uns doch noch alle gut
daran erinnemn, wie es 2017 zu einer schweren Ausbruchsituation kam. Letztendlich mit 27000 Toten
in Deutschland und diese 27000 Tote, die scheinen Manche verdrdngt zu haben. (...) Es kann nicht
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sein, dass wir uns nur noch um Corona kilmmem und dass irgendwo die Gefahr besteht, dass
irgendwelche anderen Keimausbrliche zum Beispiel resultieren.*

Professor  Dr. Jochen A. Werner, Arztlicher Direktor und Vorstandsvorsitzender der
Universitatsmedizin Essen.

JAngesichts der bekannten Tatsache, dass bei jeder ,Grippe-Welle' auch immer 7-15% der akuten
Atemwegserkrankungen (ARE) auf das Konto von Coronaviren gehen, liegen die jetzt laufend
addierten Fallzahlen immer noch véllig im Normbereich, Es sterben bei den allwinterlichen
Infektionswellen auch immer etwa einer von je tausend Erkrankten. Durch selektive Anwendung von
Nachweisverfahren — zum Beispiel nur in Kliniken und medizinischen Ambulanzen — [lésst sich diese
Rate natiirlich leicht in bedngstigende Hbhe treiben, denn jenen, die dort Hilfe brauchen, geht es
meistens schlechter als jenen, die sich zu Hause auskurieren.”

Dr. Wolfgang Wodarg, Internist, Lungenarzt, Facharzt fir Hygiene und Umweltmedizin. Mitglied des
Deutschen Bundestages von 1994 bis 2009.

Jst unser Kampf gegen den Coronavirus schlimmer als die Krankheit? (...) Mdgliche Anwendung eines
Herdenimmunitéts “Ansatzes (...) Die Daten aus Siidkorea (...) zeigen, dass 99 Prozent der aktiven
Félle in der generellen Population ,mild* sind und keine spezifische medizinische Behandiung
brauchen. (...) Die Todesfélle sind vor allem bei &lteren Menschen, bei Menschen mit schweren
chronischen Krankheiten wie Diabetes und Herzkrankheiten sowie bei Menschen in beiden Gruppen
zu finden. Dies gilt nicht fiir infektise Geifleln wie die Grippe. Die Grippe trifft ltere und chronisch
kranke Menschen ebenfalls hart, aber sie tétet auch Kinder.”

Dr. David Katz, Universitat Yale, USA, Griindungsdirektor des Yale University Prevention Research
Center.

JEs ist in der Regel so, dass die Menschen ihre Freiheit bereitwillig aufgeben, wenn sie sich gegen
eine dullere Bedrohung schiitzen wollen. Und die Bedrohung ist in der Regel eine echte Bedrohunyg,
die aber meist ibertrieben ist. Ich fiirchte, das ist es, was wir jetzt sehen. (...) Und jeder, der die
Geschichte studiert hat, wird hier die klassischen Symptome einer kollektiven Hysterie erkennen.
Hysterie ist ansteckend {(...) ob die Kur vielleicht schlimmer ist als die Krankheit.”

Jonathan Sumption, ehemaliger Richter des britischen Supreme Court.

,Daraus ldsst sich ableiten, dass die Letalitidtsrate von COVID 19 deutlich unter 1% liegt: Dieser Befund
wurde auch in eine Studie des Kollegen Anthony Fauci vom US National Institute of Allergy and
Infectious Diseases aufgenommen, die auf einem Bericht basiert, der sich auf 1099 im Labor bestétigte
COVID-19-Patienten aus 552 chinesischen Krankenh&usern konzentriert. Dies ldsst vermuten, dass
die kiinischen Gesamtfolgen von COVD-19 letztlich ahnlich sein kbnnten wie die schwere saisonale
Grippe, die eine Letalitét von etwa 0,1% aufweist, oder eine pandemische Grippe wie die von 1957
oder 1968, und nicht wie die von SARS oder MERS, die durch eine Letalitdt von 10% bzw. 36%
gekennzeichnet sind und die, unglaublich zu sagen, keine Panikmache in unserem Land hervorgerufen
haben.”

Professor Dr. Giulio Tarro, Virologe, Italien.

.Dieses Beweisfiasko schafft eine enorme Unsicherheit (iber das Risiko, an Covid-19 zu sterben.
Gemeldete Todesfélle, wie die offizielle Rate von 3,4% der Weltgesundheitsorganisation, sind
entsetzlich — und bedeutungslos. Patienten, die auf SARS-CoV-2 getestet wurden, sind
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unverhéltnisméRig viele mit schweren Symptomen und schlechten Ergebnissen. Da die meisten
Gesundheitssysteme nur (ber begrenzte Testkapazitdten verfiigen, kénnte sich die
Selektionsverzerrung in naher Zukunft sogar noch verstérken. (...) Eine bevblkerungsweite
Todesfallrate von 0,05% ist niedriger als die der saisonalen Grippe. Wenn djes die tatsédchliche Rate
ist, kann die Abriegelung der Welt mit potenziell enormen sozialen und finanziellen Folgen villig
irrational sein.”

Professor Dr. John leannidis, Stanford-University, USA.

,Corona: Eine Massenpanik-Epidemie. (...) Die WHO schétzt, dass eine Grippesaison etwa 500.000
Menschen tétet, d.h. etwa 50 Mal mehr als digjenigen, die bisher wéhrend der mehr als dreimonatigen
Coronavirus-Epidemie gestorben sind. (...) Wéhrend der Influenzapandemie 2009 wurden keine solch
drakonischen MalBhahmen ergriffen, und sie kbnnen nattirlich nicht jeden Winter, der das ganze Jahr
{iber andauert, angewandt werden, da es irgendwo immer Winter ist. Wir kbnnen nicht die ganze Welt
dauerhaft abschalten.”

Professor Dr. Peter C. Gatzsche, Medizinforscher und Professor an der Universitdt Kopenhagen.

,Die Medien schiiren zum Coronavirus die Angst (...) Wir haben jeden Winter eine Virus-Epidemie mit
Tausenden von Todesféllen und mit Millionen Infizierten auch in Deutschland. Und immer haben
Coronaviren ihren Anteil daran. (...) Wer nur wegen eines positiven Coronavirtis-PCR-Tests
Quarantdnemalinahmen ausgesetzt wird und finanzielle Schéden erleidet, hat unter Umsténden nach
Paragraph 56 des Infektionsschutzgesetzes Anspruch auf Entschddigung. Aber auch gegen einen
unsinnigen Freiheitsentzug sollte man sich zur Wehr setzen.*

Dr. Wolfaang Wodarg, Internist, Lungenarzt, Facharzt fir Hygiene und Umweltmedizin. Mitglied des
- Deutschen Bundestages von 1994 bis 2009.

JAm Jahresende werden aber alle Staaten mit Wohlstand unrettbar verschuldet, alle Menschen mit
materiellem Wohistand enteignet, die mittelstandische Wirtschaft dezimiert, die grof3en Banken dank
ihrer Kredite fiir Staaten saniert, der sogenannte Gesundheitssektor noch aufgeblasener und Big
Pharma noch reicher geworden sein. (...) Jeder wird vor jedem in Ansteckungsangst leben und sozial
isoliert arbeitslos oder im ,Home Office’ mit Online-Bestellungen dahinvegetieren. Alles lber dem
nackten Existenzminimum werden die Uberlebenden benétigen, um das Schutzgeld fiir Banken und
Big Pharma aufzubringen.”

Dr. Gerd Reuther, Mediziner.

,Die Zahlen zu den jungen Coronavirus-Erkrankten sind irrefiihrend (...) Vernazza fordert deshalb, alle
teilweise (iberstiirzt getroffenen Entscheidungen in den letzten Wochen nun zu reflektieren. Wenn fast
90 Prozent der Infektionen unbemerkt bleiben, mache es keinen Sinn alle Leute zu ftesten.
(...) Aufgrund der neuen Erkenntnisse zeige sich, dass viele der Mallnahmen vielleicht sogar
kontraproduktiv seien. Vor allem die Schulen zu schlielen, hélt er fiir falsch wie auch eine
Ausgangssperre im epidemiologischen Sinn nicht das Richtige wére.”

Professor Dr, Pietro Vernazza, Infektiologe, Kantonsspital St.Gallen (Schweiz).

Wahrend der Coronavirus in aller Munde ist, h6rt man von der Grippewelle derzeit allerdings
wenig. Dabei sind Ansteckungsgefahr und Sterblichkeit bei Influenzaviren nach Experten-
Einschétzung etwa gleich hoch wie beim Coronavirus. ,Corona ist auf keinen Fall geféhriicher als
Influenza’, sagt Chefarzt Clemens Wendtner von der Schwabinger Klinik fir Infektiologie, wo sieben
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der dreizehn Corona-infizierten in Deutschiand in Behandlung sind. ,\Wir gehen davon aus, dass die
Sterblichkeit deutlich unter einem Prozent liegt, eher sogar im Promillebereich’, erkldrt Wendtner. Das
sei eine dhnliche Grél3e wie bei der Influenza.”

Professor Dr. Clemens Wendtner, Chefarzt der Schwabinger Klinik flir Infektiologie.

.Sie kénnen die Ansteckung nicht verhindern. Die Asymptomatischen sind ja genauso
Virenverbreiter wie die Symptomatischen. (...) Die Symtomatischen sind eigentlich weniger
ansteckend wie die Asymptomalischen, die noch in der Inkubationszeit sind. (...) Es ist vollig
aussichtslos gegen eine virale Durchseuchung schiifzen zu wollen. Deswegen sind die Maflnahmen,
die im Moment getroffen werden, véllig abwegig.”

Dr. Claus Koéhnlein, Internist.

~Wir kbBnnten eine einfache Schétzung des IFR als 0,36% vornehmen, basierend auf der Halbierung
der untersten Grenze des CFR-Vorhersageintervalls. Die betréchtliche Unsicherheit dariiber, wie viele
Menschen an der Krankheit leiden, der Anteil der asymptomatischen Patienten (und die Demographie
der Betroffenen) bedeutet jedoch, dass dieser IFR wahrscheinlich eine Uberschétzung darstellt. (...)
In Island, wo die meisten Tests pro Kopf durchgefiihrt wurden, liegt der IFR irgendwo zwischen 0,01%
und 0,19%. Unter Berlicksichtigung der historischen Erfahrung, der Tendenzen in den Daten, der
gestiegenen Anzahl von Infektionen in der gréBten Bevélkerungsgruppe und der potenziellen
Auswirkungen einer Fehlklassifizierung von Todesféllen ergibt sich eine vermutete Schétzung fiir den
COVID-19 IFR zwischen 0,1% und 0,36%."

" Dr. Jason Oke, Professor Dr. Carl Heneghan, Universitét Oxford, Grof3britannien.

»In jedem Land sterben mehr Menschen an der regulédren Grippe als an dem Coronavirus. (...) Was
hat die Schweinegrippe-Pandemie gestoppt und was stoppt Viren generell? Wer glaubt, dass die
Regierung Viren beendet, liegt vollig falsch. Was passiert wirklich? Das Virus, das niemand
stoppen kann, verbrejtet sich in der Bevdlkerung, und dann wird die Bevdlkerung, nicht die
Geféhrdeten, dem Virus ausgeseizt, und gleichzeitig bildet der Korper Antikérper, um die Krankheit
abzuschalten und zu verhindern. Zurzeit wird das Virus in Israel von sehr vielen Menschen verbreitet,
die nicht wissen, dass sie es haben, und die Menschen werden dem Virus ausgesetzt und werden
immun. Die Infektionskette wird unterbrochen, und auf diese Weise kommt das Virus zum Stillstand.”

Professor Dr. Yoram Lass, ehemaliger Generaldirektor des israelischen Gesundheitsministeriums.

LDie einzige ,Basis’ des villig absurden im faktenfreien Vakuum schwebenden ,Corona-Schwindels'
sind die ,5%-IPS-Patientenliige’ ~ jeder Primarschiller weil, dass das Verhéltnis IPS-Patienten :
Erkrankten (d.h. positiv Getesteten) von 1:20 aka 5% in der Realitédt um den Faktor 100 oder noch
tiefer liegt, weil zwar jeder IPS-Patient getestet wird aber die wenigsten Erkrankten, ergo <0.05%
betrégt, und die ,Corona-Toten-Liige’ mit der jeder an was weil3 ich auch immer Verstorbene (zuféllige)
Trager EINES (PCR extrem sensitiv) Corona-Virus als AN COVID-19 Verstorbener gilt. Dies ist
in lalien und in Deutschland so, und weil ich auf meine Anfrage an das BAG nie eine Antwort erhalten
habe, wohl auch bei uns und (iberall sonst.,,

Dr. Thomas Binder, Arzt, Schweiz.

,Die diversen Ausgangsbeschrdnkungen wurden soweit ersichtlich per Allgemeinverfiigung unter
Berufung auf § 28 Infeklionsschutzgesetz erlassen. Unter den wenigen Jurist*innen, die sich dazu
Offentlich geduBert haben, scheint man sich — véllig zu Recht — mehrheitlich einig, dass diese
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allesamt rechtswidrig sind. Der § 28 IfSG ist bereits keine taugliche Rechtsgrundlage — mal ganz
davon abgesehen, dass auch die VerhéltnismiBigkeit einiger Beschrinkungen sehr zweifelhaft
ist. Daher hétte meines Erachtens eine Klage gegen die Allgemeinverfiigungen — oder gegen
entsprechende darauf basierte verhéngte Strafen oder Bu3gelder — gute Aussichten auf Erfolg.”

Cr. Jessica Hamed, Straf- und Verfassungsrechtlerin.

wDas Virus hat nach meiner Auffassung - und da habe ich eine groRe Ubereinstimmung mit viele
anderen Medizinern — in etwa die gleiche Geféhrlichkeit wie Influenza. Wir sehen das an den
Todesraten, die in etwa bei 0,3 bis 0,7 Prozent liegen. Das entspricht dem, was wir bei Influenza auch
sehen. Der Verlauf ist &hnlich. Also es ist ein Erkrankung des Hals-Nasenbereiches bis hin zur Lunge.

Das ist eine Infektion, die &hnlich verlduft wie Influenza und auch &hnlich ansteckend ist. (...) Masern

sind deutlich geféhriicher.”

Professar Dr. Stefan Hockertz, Immunologe und Toxikologe.

.Die Zahlen von 20 oder 50.000 Corona-Infizierten, die jeden Tag in verschiedenen Léndern genannt
werden, sind volliger Unsinn. Nicht einmal 1 Prozent der Bevélkerung sind mit héchst fragwiirdigen
Tests untersucht worden. Uber die anderen 99 Prozent wissen wir gar nichts. Bereits Anfang Februar
wurde ein starker Anstieg von Grippesymptomen festgestellt. Wahrscheinlich waren das auch schon
Coronafélle. Nur, es wurde nicht getestet. Die aktuellen MaSnahmen beruhen jedenfalls nicht auf
Fakten, sondern sind eine irrationale Uberreaktion.“

Dr. Gerd Reuter, Mediziner.

£ ist weder méglich eine signifikant erhGhte Letalitét des Virus, noch ein pandemischen Verlauf
nachzuweisen. Aus wissenschaftlichen Griinden ist es in meinen Augen zwingend erforderlich eine
statistische Studie zu erstellen, um die wirkliche Gefahrlichkeit der Situation zu priifen. Politik und
Arzteschaft befinden sich bei der Coronakrise — nicht Pandemie da nicht nachgewiesen — im
kompletten Blindflug. Dies kann und wird Menschenleben kosten.“

Dr. Richard Capek, Mediziner.

~Damit wird die Sterblichkeit an der Krankheit aber deutlich liberschéizt, um wie viel ist aber unbekannt.
Wir haben also ein Begriffswirrwarr, das sich letztlich damit erkldrt dass wir immer wieder von
Infizierten anstatt von positiv Getesteten reden. Im Gedéchtnis bleiben davon die hohen Zahlen, etwa
die von der WHO genannte Mortalitétsrate von 3,4%. Und das erzeugt Angst. (...) dass wir dafiir
sorgen miissten, dass die Medien nicht iiber die Kraft von Bildern Emotionen erzeugen, die unser Urteil
beeinflussen. Wenn man Bilder von Sérgen und Sterbeabteilungen aus ltalien gezeigt bekommt oder
Bilder absolut leerer Regale, dann (ibersteigt deren Wirkungen auch genannte Fakten.“

Professor Dr. Gerd Bosbach, emeritierter Professor fir Statistik, Mathematik und empirische
Wirtschafts- und Sozialforschung und Mit-Autor des bekannten Buches ,Liigen mit Zahlen®.

JIch habe eine wissenschaftliche Studie (iber Chloroquin und Viren durchgefiihrt, die vor dreizehn
Jahren verbffentlicht wurde. Seitdem haben vier weitere Studien anderer Autoren gezeigl, dass das
Coronavirus auf Chloroquin reagiert. Nichts davon ist neu. Dass die Gruppe von Entscheidungstrégerm
nicht einmal (ber die neueste Wissenschaft Bescheid weili, verschidgt mir den Atem. Wir wussten
lber die mégliche Wirkung von Chloroquin auf kultivierte Virusproben Bescheid. Es war bekannt, dass
es ein wirksames Antivirenmittel ist.”
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Professor_Dr. Didier Raoult ist Experte filr Infektionskrankheiten und leitet ein Krankenhaus in
Marseille, Frankreich.

JFrage: Frau Professorin Edenharter, sind die derzeit verhdngten Kontaktverbote und
Ausgangsbeschrénkungen Uberhaupt vom Grundgesetz und den geltenden Gesetzen gedeckt?]

Ein klares Nein. Es fehlt zu allererst an einer tauglichen Rechtsgrundlage. AuBlerdem sind
zumindest in einigen Bundesldndern Regelungen beschiossen worden, die die Freiheitsrechte
bestimmter Personengruppen unverhdltnisméBig stark einschrdnken.”

Professor Dr. Andrea Edenharter, Rechtsprofessorin.

J[Zitiert einen Kollegen] In diesem Zusammenhang méchte ich darauf hinweisen, dass sich das
RKl! aus Griinden des Infektionsschutzes gegen Obduktionen auspricht! (...) Bisher war es fir
Pathologen selbstverstindlich, mit entsprechenden Sicherheitsvorkehrungen auch bei
infektiésen Erkrankungen wie HIV/AIDS, Hepatitis, Tuberkulose, PRION-Erkrankungen usw. zu
obduzieren. Hat man Angst, davor, die wahren Todesursachen der positiv getesteten
Verstorbenen zu erfahren? Kénnte es sein, dass die Zahlen der Corona-Toten dann dahin
schmelzen wiirden wie Schnee in der Friihlingssonne? Minimale bzw. begrenzte Autopsien, wie
sie das RKI empfiehlt, sind iibrigens immer problematisch, weil man in der Regel nur das findet,
was man sucht, wesentliche unerwartete Befunde aber oft unentdeckt bleiben.”

Dr. Bodo Schiffmann, Arzt.

Wenn ein Virus nicht selbst tétet oder allein tétet, sondern nur im Verbund mit anderen Krankheiten,
dann darf man dem Virus nicht die Schuld allein in die Schuhe schieben. Dass dieses passiert bei
COVID-19 ist nicht nur falsch, sondern geféhriich irrefiihrend. Weil dadurch vergisst man, dass viele
andere Faktoren - lokale Faktoren — mit eine entscheidende Rolle spielen kénnen. (...) lch kann nur
sagen: Diese Malinahmen sind selbstzerstérerisch und dass, wenn die Gesellschaft die akzeptiert und
durchfiihrt, gleich dieses einem kollektiven Selbstmord.”

Professor_Dr. Sucharit Bhakdi, Facharzt flir Mikrobiologie und Infektionsepidemiolgie, ehemaliger
Leiter des Instituts fir Medizinische Mikrobiologie und Hygiene der Universitat Mainz.

LEin Journalismus, der éffentliche Verlautbarungen nur noch unkritisch nachplappert, ist am Ende. (...)
Zeitunglesen geht im Moment schnell. Zwei Minuten, wie in der DDR. Einmal bléttern und man weib,
dass sich die Regierungsmeinung nicht geéndert hat und die Medienlogik auch nicht. Eigentlich habe
ich dazu schon alles gesagt. Ich habe letzte Woche geschrieben, wie sich Journalismus und Politik
gegenseitig hochgeschaukelt haben am Imperativ der Aufmerksamkeit und dadurch eine Realitét
geschaffen wurde, die man jetzt nicht einmal mehr zu dritt auf der Stral8e erbriern kann. Das ist der
Tod von Offentlichkeit, die online nicht wiederbelebt werden kann.“

Professor Dr. Michael Mevyen, Professor fir Kommunikationswissenschaft an der LMU Mdnchen.,

,Die Massenpsychologie lehrt uns spéatestens seit Le Bon, dass sich Menschen vor allem in
Krisenzeiten, unter dem Eindruck einer Bedrohung, zu einer uniformen Masse zusammenschliel3en.
Dabei spielt es keine Rolle, ob die Bedrohung objektiv vorhanden ist, oder nur als solche
wahrgenommen wird, vielleicht auch nur konstruiert ist, Besonders gut funktioniert dieser ungemein
starke massenpsychologische Mechanismus mit einer Bedrohung, die als unbekannt, also neu
wahrgenommen wird. Etwa ein Virus wie das Coronavirus.”
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Harald Haas, Psychologe, Politologe.

,Wie funktioniert die Diskreditierung und Desinformation? (...) Strategie 1: Die betroffenen Personen
werden in abschétziger Weise vorgestellt {...) 2: Es werden Wobrter um das Begriffsfeld ,Ligen’
verwendet (...} 3: Argumente werden nicht konkret genannt, sondern nur angedeutet und bewertet (...)
4: In der angeblichen Widerrede werden nur Blickwinkel oder sogar Bestétigungen gebracht (...) 5:
Widerspriichliche oder seltsame Aussagen der Mainstream-Meinung bleiben unbeleuchtet (...) 6: Es
werden Argumente pro Regierungslinie gebracht, die — wirtlich — nichtssagend sind (...} 7: Aussagen
der betroffenen Person werden falsch oder gar nicht wiedergegeben (...) Wohl! aber sehe ich als
Sprachwissenschaftler, dass es Filter und Diskursmuster von Journalisten wie Lobbyisten gibt, die flir
die Diskussion wenig hilfreich sind, denn sie verdecken den Blick auf Argumente.”

Professor Dr. Joachim Grzega, Sprachwissenschaftler.

~Bislang vermieden es das Robert Koch-Institut und die Bundesregierung, die Anzahl der wéchentlich
in Deutschland durchgefiihrten Corona-Tests zu erheben und zu veréffentlichen. Stattdessen wurden
mit aus dem Zusammenhang gerissenen Fallzahlen Angst und Panik geschiirt. Amtliche Daten
belegen nun erstmals, dass die rasante Zunahme der Fallzahlen im Wesentlichen aus einer
Zunahme der Anzahl der Tests resultiert.”

Paul Schrever, Investigativjournalist.

wDie tatséchliche Zahl der Coronavirus-Fositiven ,kann nur nach einer ernsthaften epidemiologischen
Studie angegeben werden', mahnt Gismondo. Sie warnt; ,Die einzigen verldsslichen Zahlen sind heute
die von Palienten, die in der Sub-intensiv- und Intensivstation stationdr behandelt werden, und die von
Todesféllen’, Folglich stellt die Virologin klar: ,Heute kbnnen wir nur noch {iber den Prozentsatz der
Todesféile unter den hospitalisierten Patienten sprechen. Alle anderen Zahlen sind falsch’ und
als solche ,verzerren sie auch den Eindruck der Menschen'. Es hat auch geféhriiche Auswirkungen
.auf die Psyche'. Wir geben Zahlen an — so Gismondo abschlie3end -, die den Trend der getroffenen
MaRnahmen veréndern und das Verhalten der Biirger beeinflussen kénnen*

Professor Dr. Maria Rita Gismondo, Mikrobiologin, Mailand, Italien.

-Bedenken Sie die Auswirkungen der SchilieBung von Biros, Schulen, Verkehrssystemen,
Restaurants, Hotels, Geschéften, Theatern, Konzerthallen, Sportveranstaftungen und anderen
Veranstaltungsorten auf unbestimmte Zeit und der damit verbundenen Arbeitslosigkeit und
Arbeitslosigkeit aller ihrer Mitarbeiter. Das wahrscheinliche Ergebnis wére nicht nur eine Depression,
sondern ein vollstandiger wirtschaftlicher Zusammenbruch mit unzéhligen dauerhaft verlorenen
Arbeitsplétzen, lange bevor ein Impfstoff fertig ist oder die natlirliche Immunitét einsetzt. (...) Personen
mit héherem Risiko raten, sich durch kbrperliche Distanz zu schiitzen und unsere
Gesundheitsfiirsorgekapazitdten so aggressiv wie méglich zu steigern. Mit diesem Kampfplan kénnten
wir allméhlich Immunitét aufbauen, ohne die finanzielle Struktur, auf der unser Leben basiert, zu
zerstbren.”

Professor Michael T. Osterholm, Director des Center for Infectious Disease Research and Policy an
der University of Minnesota.

JIch bin kein Freund des Lockdown. Wer so etwas verhdngt, muss auch sagen, wann und wie er es
wieder aufhebt. Da wir ja davon ausgehen missen, dass uns das Virus noch lange begleiten wird,
frage ich mich, wann wir zur Normalitét zuriickkehren? Man kann doch nicht Schulen und Kitas bis

25



Jahresende geschlossen halten. Denn so lange wird es mindestens dauern, bis wir (ber einen
Impfstoff verfiigen. Italien hat einen Lockdown verhédngt und hat einen gegenteiligen Effekt erzielt. Die
waren ganz schnell an ihren Kapazitdtsgrenzen, haben aber die Virusausbreitung innerhalb des
Lockdowns (berhaupt nicht verlangsamt. Ein Lockdown ist eine politische Verzweiflungsmalinahme,
weil man mit Zwangsmallinahmen meint, weiter zu kommen, als man mit der Erzeugung von Vernunft

kédme."

Prof. Dr. Frank Ulrich  Montgomery, Prasident der Bundesarztekammer, Vorsitzender des
Weltarztebundes.

Im Ubrigen wird zur Vermeidung von Wiederholungen vollumféanglich auf
den Inhalt der vorgenannten Anlage K ... verwiesen, womit dieser zum
Gegenstand meines Vortrags gemacht werden soll.

Und das sind natUrlich nur die Namen und die - hier zur Wahrung der
Ubersicht auf wenige S&tze reduzierten — Aussagen der Experten, die schon
in dieser Liste erfasst werden konnten. Weltweit dUrfte es 1&ngst sehr viel
mehr Experten geben, deren Fachkompetenz beharrlich ignoriert wird oder
die sich aus Furcht vor beruflichen und privaten Nachteilen nicht zu Wort
melden, obschon sie fundierte Kritik formulieren kdnnten.

Es gibt aber Ausnahmen, wie das Beispiel Schweden und jetzt wohl auch
USA zeigen, wo man z.B. Uber den alternativen Einsatz von Mitteln wie
Chlordioxid zur Virusbek&mpfung nachgedacht hat.

Wo also findet in den 6ffentlich-rechtlichen Medien aktuell ein kritischer
Diskurs dazu statt, ob es fUr diese weitreichenden Eingriffe in die Freiheiten
und Rechte unzdhliger Menschen und in das gesamte Kultur- und
Wirtschaftsleben Uberhaupt eine wissenschaftlich fundierte Rechtfertigung,
geschweige denn eine verfassungskonforme Rechtsgrundlage gibt?
Warum werden die kritischen Stimmen von renommierten Virologen /
Mikrobiologen / Arzten etc. nicht im Rahmen eines dffentlichen Diskurses
gewlrdigte

Das gilt umso mehr, als mittlerweile allgemein bekannt sein dirfte, dass
Schweden keinen totalen Lockdown praktiziert hat, die Zahlen dort aber
nicht schlechter sind als in allen anderen Landern, die einen Lockdown
praktiziert haben.

Beweis/Mittel der Glaubhaftmachung:

YouTube-Video ,Corona 26" von und mit Dr. Bodo Schiffmann, fUr
jedermann abrufoar unter hitps://www.youtube.com/waichev=10d4-

GdAYM4

Zeugnis des Herrn Dr. Bodo Schiffmann von der Schwindelambulanz
Sinsheim, Alte Waibstadter Strale 2¢, 74889 Sinsheim
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Sind nicht alleine die schwedischen Zahlen schon Beweis genug, dass der
gesamte Lockdown komplett absurd und verantwortungslos ist?

Es entsteht der Eindruck, als wirde der Patient Deutschland stranguliert, weil
man damit eine Blutung am kleinen Finger stoppen mdchte.

WUirden die zwangsfinanzierten o&ffentlich-rechtlichen Medien und die
Politiker, die im Kontext mit den staatlichen Corona-MaBnahmen in ihren
Parlamenten faktisch auf keine wirksame Opposition mehr tfreffen (Warum
ist das s02), diesen Experten und diesen Fakten Gehdr schenken, dann wére
der ganze Corona-Spuk nach meiner felsenfesten Uberzeugung schon
l&ngst vorbei, da sie in der Bevdlkerung schlicht keine Akzeptanz mehr
fédnden.

Es ist jedenfalls bezeichnend, dass ein Kritiker wie Dr. Wodarg korzlich in der
Satiresendung ,,Die Anstalt" gezielt IGcherlich gemacht worden ist, siehe
hierzu ausfUhrlich:

https://kenfm.de/tagesdosis-26-3-2020-corona-krisenmassnahme-
diskreditierung-ueber-die-oeffentlich-rechtlichen-medien/

Das bedeutet freilich nicht, dass solche Diskreditierungen —zumindest in den
walternativen' Medien ~ nicht ohne Widerspruch bleiben wirden, siehe u.a.
YouTube-Video ,,15 Erwischt! die groBe Corona LUGE", abrufbar unter

https://www.youtube.com/watchgv=98IM2N_HE3g

Es gibt mittlerweile unzdhlige Beispiele, die —wie das vorgenannte Video aus
dem mailab-YouTube-Channel - eindrucksvoll demonstrieren, wie
Menschen gezielt mit pseudowissenschaftlichen Darstellungen verwirrt
werden.

Auf der anderen Seite werden vermeintliche , Experten' wie Prof. Drosten,
die ihr Versagen wiederholt unter Beweis gestellt haben, in den &ffentlich-
rechtlichen Medien von jeder — berechtigten bzw. dringend angezeigten -
Kritik verschont,

Wer sich die folgenden YouTube-Videos angesehen hat, der kann sich
vielleicht selbst die Frage beantworten, ob Prof. Christian Drosten wirklich
glaubwirdig ist bzw. ob dessen ,Arbeit” nicht eher dem Profil eines
pseudoreligids agierenden Verkaufsagenten als dem Bild eines seridsen
Wissenschaftlers entspricht:

~Der Drostpreis der Nation*, abrufbar unter:
27



https://www.youtube.com/watchev=m_S-56glLKM&feature=emb_logo

sowie — unter besonderer BerlUcksichtigung des Versagens von Prof. Drosten
im Kontext der sog. ,Schweinegrippe” - das YouTube-Video
sSchweinegrippejournalismus®, abrufbar unter:

https://www.youtube.com/watch?time_continue=1&v=3p2CCKGpONK&f
eature=emb_logo

Erg&nzend zu den obigen Quellen verdienen auch folgende Quellen eine
besondere Hervorhebung:

1. Web-Portal Swiss Propaganda Research, das allgemein als sehr gute
alternative Informationsquelle gelobt wird.

Dort werden die aktuell wissenschaftlich verifizierbaren ,,Fakten zu Covid 19"
unter dem Link hitps://swprs.org/covid-12-hinweis-ii/, wie folgt zusammen
gefasst, was zugleich eine sehr gute Komprimierung der oben ztierten
Expertenmeinungen darstellt (Zitat):

,Ubersicht

1. Lautden Daten der am besten untersuchten Lander

wie Sidzore, slacd, Deutschiznd und Dinemark liegt die Letalitit von

Covid19 insgesamt im unteren Promillebereich und damit bis zu zwanzigmal
tiefer als von der WHO urspriinglich angenommen.
2. Eine Studie in Nature Medicine kommt selbst fiir die chinesische Stadt Wuhan

zu einem Zhnlichen Brzebnis, Die zundchst deutlich héheren Werte fiir Wuhan

ergaben sich, weil sehr viele Personen mit milden oder keinen Symptomen

nicht erfasst wurden.

3. 50% bis 80% der testpositiven Personen bleiben svinpiomlos. Selbst unter
den 70 bis 79 Jahre alten Personen bleiben rund 60% symptomlos, viele

weitere zeigen nur milde Symptome.

4. Das Medianalter der Verstorbenen liegt in den meisten Liandern

(inklusive [ 1li»1) bei liber 80 Jahren und nur i 14 der Verstorbenen
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hatten keine ernsthaften Vorerkrankungen. Das Sterbeprofil entspricht damit

im Wesentlichen der normalen Steiblichhoin, Bis zu 60% aller Covid19-

Todesfalle ereigneten sich bisher in besonders gefahrdeten Pileueheimen,

5. Viele Medienberichte, wonach auch junge und gesunde Personen an Covid19
starben, haben sich als falsch herausgestellt. Viele dieser jungen Menschen

starben entweder nich:an Covid19, oder sie waren bereits

schwer yvorerkrankt (zB. an einer unerkannten Leukamie).

6. Die normale tdgliche Gesamtsterblichleir liegt in den USA bei ca. 8000, in

Deutschland bei ca. 2600, in Italien bei ca. 1800 und in der Schweiz bei ca. 200
Personen pro Tag. Die Grivpemortalititiegt in den USA bei bis zu 80,000, in
Deutschland und Italien bei bis zu 25,000, und in der Schweiz bei bis zu 2500

Personen pro Winter.

7. Stark erhohte Sterblichkeiten wie in Norditalien kénnen durch zusatzliche

Risikofaktoren wie sehr

hoher L frverschimuizung und Mitrobenbalstuns sowie einem Kollaps

der Alten: und Krankenopfleze durch Massenpanik und Lockdown beeinflusst

sein.

8. In Landern wie Italien und Spanien sowie teilweise Grofbritannien und den
USA haben Grippewellen bereits bisher zu einer Uberlastung der
Krankenhduser geiiihrl, Derzeit miissen zudem his 71 159 der Arzte und
Pfleger, auch ohne Symptome, in Quaranténe.

9. Eine wichtige Unterscheidung betrifft die Frage, ob die
Personen mit oder durch Coronaviren sterben. Autopsien zeigen, dass in
vielen Fallen die Vorerkrankungen entscheidend sind, aber die offiziellen

Zahlen reflektieren diesen Umstand ziinieist niche,

10.Zur Beurteilung der Gefahrlichkeit der Krankheit ist daher nicht die oft
genannte Anzahl der testpositiven Personen und Verstorbenen entscheidend,
sondern die Anzahl der tatsdchlich und unerwartet an einer

Lungenentziindung Erkrankten oder Verstorbenen.
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11.Die oft gezeigten Exponentialkurven mit ,Coronafallen” sind i»y=ihienil, da

auch die Anzahl der Tests exponentiell zunimmt. In den meisten Lindern
bleibt das Verhaltnis von positiven Tests zu Tests insgesamt (sog.
Positivenrate) Lonstont bei 5% bis 25% oder steigt nur langsam.

12.Lander ohne Ausgangssperren und Kontaktverbote, wie z.B. Japan, Siidkorea

haben bisher keinen negativeren Verlauf als andere

EAL U I
und Solvvaden

Lander 22iz ot Dies konnte die Wirksamkeit solcher sehr weitgehenden

Mafinahmen infrage stellen

13.Laut Lungenfacharzten ist die invasive Beatmung (Intubation) von Covid19-

Patienten haufig konliapcoduktiv und schidigt die Lungen zuséatzlich. Die

invasive Beatmung bei Covid19 geschieht insbesondere a.5 Angst vor einer
Verbreitung des Virus durch Aerosole.

14.Entgegen urspriinglicher Vermutungen stellte die WHO Ende Mirz jedoch fest,

dass es bisher iginz Evidenz fiir eine Verbreitung des Virus durch Aerosole

gibt. Auch ein deutscher Virologe fand in einer [’ = keine Aerosol- und

keine Schmierinfektionen.

15.Viele Kliniken in Deutschland und der Schweiz sind bisher

stark Linterbzlest und mussten teilweise bereits [Kurzact2it anmelden,

Zahlreiche Operationen und Therapien wurden von den Kliniken abgesagt,

selbst Notfallpatienten bleiben aus Angst teilweise zuhiisz.

16.Mehrere Medien wurden bereits dabei £rtanpt, wie sie die Situation in

Kliniken zu dramatisieren versuchten, teilweise sogar mit manipulativen

Bildern und Videos. Generell hinterfragen vizle Medien selbst zweifelhafte

offizielle Angaben und Daten nicit.

17. Die international verwendeten Virentestkits sind (chlerantallic. Bereits

frihere Studien haben gezeigt, dass auch normale Coronaviren ein falsches

positives Resultat = 0 lonaan Der aktuell verwendete Virentest

wurde aus Zeitdruck zudem 1 Hiniselhyyalidiert,
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18.Zahlreiche international renommierte =1 f2n aus den Bereichen Virologie,
Immunologie und Epidemiologie halten die getroffenen Mafdnahmen

fiir kontraprodiktiy und empfehlen eine rasche patipliche lumunisieruny der

Allgemeinbevdlkerung und den Schutz von Risikogruppen.

19.Die Anzahl an Menschen, die aufgrund der Mafdnahmen an Arbeitslosigkeit,

psychischen Frobleren und hduslicher Gewalt leiden, ist in den USA und

weltweit hochzeschnelit. Mehrere Experten gehen davon aus, dass die

Mafdnahmen mehr Leben fordara konnten als das Virus.

20.NSA-Whistleblower Edward Snowden i arnte, dass die Corona-Krise fiir den
massiven und permanenten Ausbau weltweiter Uberwachungsinstrumente
genutzt wird. Der renommierte Virologe Pablo Goldschmidt spruci von einem
,globalen Medienterror” und ,totalitiren Mafsnahmen®“. Der britische

Infektiologe John Oxford spizch von einer ,Medien-Epidemie”. (Zitat Ende)

Mehrere namhafte Experten waren — wie schon gesagt — sehr bemoht, sich
zumindest Uber Medien wie YouTube Offentliches Gehor verschaffen zu
kdnnen, damit sich die Offentlichkeit und vor allem auch verantwortlichen
Politiker im Interesse einer sinn- und maBvollen Gesundhei’rspé!iﬁk mit
wichtigen Fragen dieser vermeintlichen Pandemie auseinandersetzen, so
insbesondere:

1.
Prof. Dr. Sucharit Bhakdi;
Offener Brief an die Bundeskanzierin mit 5 Fragen:

https://www.voutube.com/watch2v=LsExPrHCHbw &1=75s

Siehe auch:

httos://www.voutube.com/watchev=JBB2bA-
aXL4&list=FLDGz7vub QGTICOk40i 3viw&index=17&1t=0s
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2.
Dr. Wolfgang Wodarg

hitos://kenfm.de/loesung-des-corona-problems-panikmacher-isolieren/
hitps://www.wodard.com

Zu Dr. Wodarg ist klarzustellen: Dass der als Regierungsberater eingesefzte
Virologe Prof. Christian Drosten den ebenfalls renommierten Epidemiologen
Dr. Wodarg widerlegt bzw. ,.zerlegt" habe, so wie das durch Zeitschriften
wie Focus und kUrzlich auch durch die Satfiresendung ,die Anstalt”
suggeriert wird, 18sst sich bei ndherer Betrachtung der Aussagen Drostens,
nicht bestatigen. Dr. Wodarg hat ausgefihit, dass der von Prof. Drosten
entwickelte Teste nicht validiert und untauglich ist. |
Zur Argumentation Drostens, die in sich selbst widersprichlich erscheint, sei
auf eine Analyse von Bertram Burian verwiesen, auf die ich zur Wahrung der
Upersichilichkeit dieser Eingabe und zur Vermeidung von Wiederholungen
verweisen mdchte htips.//www.rubikon.news/artikel/die-abkanzlerin;

FOr den Umstand, dass dieser ehrenwerte Wissenschaftler auf diese
schébige Art und Weise diskreditiert werden kann, sind alle Vertreter der
Politik und Medien verantwortlich, die sich — aus welchen Grinden auch
immer — bislang der staatlichen Schutzpflicht zuwider beharrlich geweigert
haben, sich auf den Diskurs einzulassen, zu dem Experten wie Dr. Wodarg
ausdrUcklich bereit waren und hoffentlich immer noch bereit sind.

Angesichts der Erfahrungen, die Dr. Wodarg gemacht hat, ist davon
auszugehen, dass viele sachverstindige Experten nunmehr aus Furcht um
ihre berufliche Zukunft oder um ihr Familien- und Privatleben, davon
abgesehen haben, sich den Erkldrungen von Dr. Wodarg oder auch
anderen Experten &ffentlich anzuschlieBen. Ein solches Klima der Angst
geschUrt zu haben ist fUr jede Demokratie ein Offenbarungseid.

3.
Dr. Claus Kohnlein
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Uber mégliche Todesfolgen nach fragwUrdiger Corona-Medikation in

Krankenhdusern und die Unzuverldssigkeit des Corona-Tests, der ein PCR-
Test ist, wo falsche Ergebnisse von ca. 50 % vorprogrammiert sind:

https://www.youtube.com/waichev=f4oir54WV1k&t=323s
4,

Prof. Dr. Stefan Hockertz: Youtube
hittos://www.voutube.com/watchev=wJépsO3dpbU&feature=youty.be

Weitere lesens- und sehenswerte Quellen:

12 Experts Questioning the Coronavirus Panic: hitps://off-
guardian.ora/2020/03/24/12-experts-questioning-the-coronavirus-panic/

Dr. Bodo Schiffmann Uber die fragwirdige Zdhlweise des Robert Koch
Instituts und die Bedrohung unserer Freiheit:
https://www.youtube.com/watch?y=-inX5GZkH _M&feature=youtu.be

Studie der ltalienischen Regierung, wonach 99% der Corona-Todesopfer

mehrfach vorerkrankt waren:
httos://www.naturstoff-medizin.de/artikel/studie-der-italienischen-
regierung-nur-ein-geschwaechies-immunsystem-wird-krank/

Unter dem Eindruck obiger Expertenstimmen ist es durchaus angemessen,
wenn Alternativ-Medien wie das Online-Portal ,,Rubikon® in dem Beitrag

https://www.rubikon.news/artikel/die-pseudo-krise

zur der Einschdtzung gelangen (Zitat): ,,Wir alle verhalten uns zunehmend
wie ein Elefant, der von einer Hauskatze angegriffen wird und dann, genervt
und um ihr auszuweichen, versehentlich von einer Klippe springt und stirbt.”

Es lieBen sich noch wunzdhlige weitere Quellen mit handfesten
Einwendungen gegen die gesamte Arbeitsweise von Prof. Drosten
aufz&hlen, angefangen mit dem von ihm selbst entwickelten Test", der
letztlich Uberhaupt keine Aussagekraft hat.
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Es ist nicht erkennbar, dass diese fundierte Kritik an Prof. Drosten von den
deufschen Regierungen auf Bundes- und Landesebene — auch von dem
Anfragsgegner - bislang reflektiert wurde.

Das Internet sollfe aber eigentlich auch fUr Regierungskreise zugénglich
sein.

Diese auf derartige fehlerhafte Beratung gestUtzten staatlichen
MaBnahmen, die unstreitig mit schweren Eingriffen in viele Grundrechte
aller BundesbUrger verbunden waren und sind und in ihrer Summe dem
gesamten Wirtschafts- und Kulturleben schweren Schaden zugefUgt
haben, wdren nach der Uberzeugung (auch) des Antragstellers nicht
moglich gewesen, wenn nicht seit Wochen massenmedial - insbesondere
durch einseitige Berichterstattung Uber angebliche Horrorszenarien in
anderen Ldndern und das Verschweigen wichtiger Informationen — Uberall
im Land gerzielt Angst und Panik in der Bevdlkerung geschirt worden wére.

Die Auswirkungen dieser MaBnahmen haben unzéhligen Menschen in
diesem Land, insbesondere mittelstéindischen Unternehmer {und deren
Familien), Senioren, Kindern und Jugendlichen groBes Elend gebracht, das
nicht alleine durch Statistiken zur Entwicklung von Insolvenzzahlen und
Arbeitslosigkeit reduziert werden kann.

Das dirfte 1&ngst allgemeinkundig und auch dem erkennenden Gericht
ekannt sein, weshalb hierzu auf weitere Quellen verzichtet wird.

[ll.Rechtliche Wirdigung

Seit dem 1. Januar 2019 k&nnen Verordnungen des Landes gemdB § 47 Abs.
I Nr. 2 VWGO i. V. m. § 109a Justizgesetz NRW im Verfahren der
Normenkonfrolle durch das Oberverwaltungsgericht Uberprift werden.

Nach § 47 Abs. 6 VWGO kann das Oberverwaltungsgericht auch eine
einstwellige Anordnung erlassen (so auch VerfGH NRW, Beschluss vom 6.
April 2020 — VerfGH 32/20.VB-1).

Ich bin insbesondere antragsbefugt i,S. des § 47 Ab s. 2 S. 1 VWGO, da ich
durch die hier angegriffene Rechtsverordnung in meinen Rechten verletzt
werde.,

zu A) Hauptsacheantrag
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Bestimmtheitsgrundsatz

Die hier angegriffene Verordnung ist inrem Inhait nach alles andere als
hinreichend bestimmt,

Sie lasst nicht einmal erkennen, welcher Mundschutz eigentlich
vorgeschrieben ist.

Die Rede ist von einer ,textilen Mund-Nase-Bedeckung (zum Beispiel
Alitagsmaske, Schal, Tuch)”.

Und was genau ist eine ,,sogenannt Alltagsmaske"¢ Ist jedes noch so dinne
und / oder grobmaschige Tuch, jeder noch so diUnne und / oder
grobmaschige Schal geeignet? Wie dick mUssen Maske / Schal / Tuch sein
oder wie dicht muss deren Struktur sein?

Nach dieser Definition wUlrde also auch jeder (schlecht gestrickie)
grobmaschige dunne Schal und jedes |8chrige Tuch ausreichen?

Zudem fehlen Vorgaben dazu, wie lange und wie oft diese Bedeckung
getragen werden darf, bis sie entsorgt oder auch gereinigt / desinfiziert
werden muss. So gesehen wird gem. dieser Verordnung jede Bedeckung fUr
tauglich befunden, die schon Uber Tage oder Wochen jeweils Uber viele
Stunden hinweg getragen wurde und somit ein Paradies fUr Viren sein
musste.

Zudem ist nicht nachvollziehbar, warum diese Verpflichtung nicht auch
innerhalb von Gerichten - insbesondere innerhalb  von
Verhandiungsrdumen - und innerhalb von Behdrden gelten soll. Oder
z&hlen Gerichte und Behdérden auch zu ,Dienstleistern' im Sinne dieser
Verordnung?¢

Andemnfalls werden durch die angegriffene Regelung alle Handler,
Verkdufer, Arzte, sonstige Dienstleister und Personen diskriminiert, die nach
dieser Verordnung — unter den dort genannten Voraussetzungen —wdahrend

ihrer Arbeit und bei den erfassten privaten Handlungen sehr wohl eine
Mund-Nasen-Bedeckung tragen sollen.

Keine Ermachtigungsgrundlage im IfSG
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Die §§ des Infektionsschutzgesetzes enthalten keine Rechtsgrundlage, um
auch dlle gesunden Menschen in diesem Land zum Tragen einer
Atemschutzmaske zu verpflichten.

§ 28 IISG, der die ,SchutzmaBnahmen regelt, hat folgenden Wortlaut:

(1) Werden Kranke, Krankheitsverdachtige, Ansteckungsverddchtige oder
Ausscheider festgestellt oder ergibt sich, dass ein Verstorbener krank,
krankheitsverdachtig oder Ausscheider war, so trifft die zusténdige Behorde die
notwendigen Schutzmallnahmen, insbesondere die in den §§ 29 bis 31 genannten,
soweit _und solange es zur Verhinderung der Verbreitung (bertragbarer
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 bestimmie Orte oder offentliche Orte nicht oder nur unter
bestimmten Bedingungen zu betreten. Unter den Voraussetzungen von Satz 1
kann die zustandige Behorde Veranstaltungen oder sonstige Ansammlungen von
Menschen beschrénken oder verbieten und Badeanstalten oder in § 33 genannte
Gemeinschaftseinrichtungen oder Teile davon schlielen. Eine Heilbehandlung
darf nicht angeordnet werden. Die Grundrechte der Freiheit der Person (Artikel
2 Absatz 2 Satz 2 des Grundgesetzes), der Versammlungsfreiheit (Artikel 8 des
Grundgesetzes), der Freizigigkeit (Artikel 11 Absatz 1 des Grundgesetzes) und
der Unverletzlichkeit. der Wohnung (Artikel 13 Absatz 1 des Grundgesetzes)
werden insoweit eingeschrankt.”

Zweifel an der ,rechtstaatlichen Bestimmtheit” des § 28 Abs. 1 8. 1 IfSG bzw.
an der Wahrung der Wesentlichkeitslehre des BVerfGs (vgl. Art. 19 Abs. 2
GG) sind die ersten Eilentscheidungen der Verwaltungsgerichte — soweit
ersichtlich - bislang zwar nicht gefolgt (Rixen, Gesundheitsschutz in der
Coronavirus-Krise, NJW 1097 ff., 1098, 1098 m.w. Nachweisen in den
Randnummern 19 und 20).

Aber auch dann, wenn wir § 28 Abs. 1 S. 1 fSG fUr hinreichend ,bestimmt*
halten, so bildet der Wortlaut einer Norm gem. juristischer Methodenlehre
doch immer noch die Grenze ihrer Auslegung.

In § 28 Abs. 1 S. 1, 1. Halbsatz IfSG ist nun aber nur von Kranken,
Krankheitsverd&chtigen, Ansteckungsverddchtigen und Ausscheidern die
Rede, so dass im 2. Halbsatz dieser Norm (hinter dem Semikolon) auch nur
diese Personen gemeint sein kdnnen, wenn dort davon die Rede ist, dass
»Personen” verpflichtet werden kénnen, ,bestimmte Orte oder offentliche
Orte nicht oder nur unter bestimmten Bedingungen* —wie dem Tragen einer
Maske eben - ,,zu betfreten”.
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Genauso ist § 28 Abs. 1S, 2IfSG zu interpretieren, der ausdricklich bestimmf,
dass nur ,,unter den Voraussetzungen von Satz 1" u.a. Veranstaltungen oder
sonstige Ansammlungen von Menschen beschrdnkt oder verboten werden
kénnen.

In diese Norm nun eine Ermdachtigungsgrundliage fUr ,MaBnahmen* gegen
die gesamte {gesunde} Bevdlkerung zu sehen, die nicht zu demin § 28 Abs.
1 S. 1 iSG genannten Personenkreis (Kranke, Krankheitsverddchtige,
Ansteckungsverddchtige und Ausscheider) z&hlen, halte ich deshalb schon
nach dem Wortlaut fOr unverfretbar, ganz zu schweigen von Fragen der
VerhdltnismdaBigkeit.

Gem. § 28 Abs. 1 S. 1 sind SchutzmaBnahmen, ,insbesondere die in den §§
29 bis 31" genannten, eben nur moéglich, ,soweit und solange” sie ,zur
Verhinderung der Verbreitung Ubertragbarer Krankheiten erforderlich® sind,
was letztlich nur als  einfachgesetzliche  Ausprdgung  des
VerhdlinismdaBigkeitsgrundsatzes verstanden werden kann.

Auch der im Hinblick auf den Erlass von Rechtsverordnungen relevante § 32
IfSG enthdlt keine Ermd&chtigungsgrundlage fUr den Erlass von Geboten
oder Verboten, die Uber Voraussetzungen der §§ 28 bis 31 IfSG
hinausgehen.

§ 32 IfSG hat folgenden Wortlaut (Zitat):

+Die Landesregierungen werden ermdchtigt, unter den Voraussetzungen,
die fir MaBnahmen nach den §8§ 28 bis 31 maBgebend sind, auch durch
Rechisverordnungen entsprechende Gebote und Verbote zur Bek&mpfung
Ubertragbarer Krankheiten zu erlassen.*

Eindeutiger geht es eigentlich nicht. Nur ,,unter den Voraussetzungen, die
fOr MaBnahmen nach den §§ 28 bis 31 maBgebend" sind, hatte die
Antragsgegnerin ,,Gebote und Verbote" ,zur Bekdmpfung Ubertragbarer
Krankheiten" erlassen durfen.

+Gesunde" werden aber von den Regelungen der §§ 28 bis 31 IfSG gerade
nicht erfasst. Und ,,zur Bek&dmpfung” von Ubertragbaren Krankheiten tragt
die Maskenpflicht - wie dargelegt — Uberhaupt nichts bei.

Ausgangspunkt der rechtlichen Bewertung aller staatlichen MaBnahmen
zum Infektionsschutz muss das sperzifische normative Profil des § 28 Abs. 1 S.
1, 2 IfSG sein (so auch: Rixen, Gesundheitsschutz in der Coronavirus-Krise,
NJW 2020, S. 1097 ff., 1099).
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Diese MaBnahmen beziehen sich aber eben nicht nur primdr, sondermn nach
ihrem Wortlaut  ausschliefllich  auf Kranke, Krankheitsverddchtige,
Ansteckungsverddchtige und Ausscheider.

wFestgestellt” i.S. des § 28 Abs. 1 3. 1 IfSG ,,bedeutet (vgl. zur Amtsermittiung
§ 24 |, Il VWVTFG), dass zwar Tatsachen vorliegen missen, also rein {denk-
Jtheoretische Erwégungen (VG Berlin NVwZ-RR 2003, 429 (430)) oder bloBe
MutmaBungen (VG Bayreuth Beschl. V. 30.5.2003 — B 1 S 03, 402, BeckRS
2003, 25821 Rn. 13) nicht genUgen."(Rixen, ebenda, S. 1100).

Wir kbnnen aiso nicht einfach die gesamte Zivilbevdlkerung faktisch unter
Quarantdne stellen, nur weil irgendein Wissenschaftler vermutet oder
wglaubt®, dass der personifizierte Tod durch die StraBen schieicht, der uns
dlle umbringen will und wird, es sei denn, dass wir uns héchst vorsorglich alle
den Impfstoff der Pharmaindustrie Uber den Hauseingang streichen.

Man braucht also evidenzbasierte Daten, muss mit wissenschaftlicher
Strenge die Redlitét erfassen, alle relevanten Daten zdhlen und bewerten,
damit man eine situationsangemessene Entscheidung treffen kann. Genau
das haben Experten wie Prof. Dr. Bhakdi (siehe dessen 0.g. YouTube-Video
zu seinem offenen Brief an die Bundeskanzlerin) gefordert.

Es muUsste also schon sehr gute, wissenschaftlich fundierte Grinde daflr
geben, jenseits des vorgenannten Personenkreises so massiv in die Rechte
auch aller gesunden Menschen bzw. sog. ,Nicht-Stérer” eingreifen zu
kdnnen, bloB unterstellt, dass es daflr eine Ermachtigungsgrundlage im IfSG
gdbe.

Wie oben gezeigt wurde, gibt es solche evidenzbasierten Daten aber nicht,
und wenn es sie gibt, dann streiten Sie eindeutig fUr eine sofortige
Aufhebung aller absurden Lockdown-MaBnahmen, die Uber das
Schutzprogramm fUr den von § 28 Abs. 1 S. 1 IfSG erfassten Personenkreis
hinausgeht.

Wie oben gezeigt, verhindern Atemschutzmasken jedenfalls nicht die
Verbreitung von Ubertragbaren Krankheiten. Sie begrinden lediglich
gesundheitliche Risiken fUr den, der sie trégt.

Es stellt sich aber auch schon fUr jeden Menschen mit gesundem
Menschenverstand die Frage, warum es nicht hinreichend sein soll, nur die
Menschen — durch geeignete MaBnahmen -zu schiUtzen, fUr die dieses Virus
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auf Grund ihrer Disposition, inskbesondere auf Grund ihrer Vorerkrankungen
eine Gefahr verkdrpern kann.

Undich weill genau, wovon ich hier rede, daich bis Ende Marz 2019 intensiv
in die Betreuung und hdusliche Pflege meiner schwerstpflegebedUrftigen
Mutter eingebunden war.

Wieso mUssen also ausnahmslos alle Adressaten dieser Verordnung eine
Atemmaske tragen, also auch dann, wenn sie selbst gesund sind und
keinen Kontakt mit Kranken, Krankheitsverd&chtigen,
Ansteckungsverdéchtigen und Ausscheidern haben bzw. suchen und sich
im Kontakt mit Atemschutzmaskentrégern — wie oben gezeigt - ohnehin
genauso gut infizieren kdnnen?

Und was ist mit denen, von denen Uberhaupt keine Ansteckungsgefahr
ausgeht, eben well sie bereits infiziert waren und — unabhdngig davon, ob
sie wegen dieser Infektion Uberhaupt erkrankt sind oder nicht bzw.
Symptome hatten oder nicht — wieder genesen sind.

Oder gibt es auch nur eine einzige Studie, die bereits unwiderlegbar
beweisen kann, dass sich diese wieder genesenen Personen wieder
infizieren und eine neue Ansteckungsgefahr fUr Dritte begrinden kdnnten?
In dem Falle kénnten fOr diese Wieder-infizierten ja wieder die
SchutzmaBnahmen nach § 28 Abs. 1 S. 1 IfSG ergriffen werden.

Jedenfalls hat der Verordnungsgeber nicht daran gedacht, dass fur alle
Menschen - auch ohne das Vorliegen ,gesundheitlicher Grionde" -
erhebliche gesundheitliche Risiken begrindet werden, wenn sie - vor allem
Uber einen l&ngeren Zeitraum hinweg - eine Atemmaske tragen sollen.

Schon dieser Umstand macht diese Verordnung in dieser Form schon
rechtswidrig, da sie insofern alle bereits verfGglbaren Erkenntnisse ignoriert
und jede angemessene Abwdgung mit den widersfreitenden Interessen
vermissen 1dsst.

Die hier angegriffene Regelung ist aber auch schon deshalb rechtswidrig,
well sie jegliche — erst Recht jede wissenschaftlich verifizierte — Begrindung
dazu vermissen l&sst, warum eine solche Maskentragungspflicht Uberhaupt
der VerhUtung und Bek&mpfung von Infektionskrankheiten dienlich sein
kann.

Anscheinend muss der Bevdlkerung mittlerweile gar nichts mehr
nachvolizienbar begrindet werden, schon gar nicht auf der Basis
wissenschaftlich verifizierter Erkenntnisse.

39



lll.Verleizung von Grundrechten unter besonderer Beriicksichtigung des
VerhaltnismaBigkeitsgrundsatzes

Durch die hier angegriffene Verordnung sehe ich mich in meinem Recht auf
Achtung meiner Menschenwirde gem. Art. 1 Abs. 1 GG, meinem Recht auf
korperliche Unversehrheit gem. Art. 2 Abs. 25. 1 GG und in meinem Recht
auf freie Entfaltung meiner Personlichkeit verletzt,

Dem erkennenden Senat werden inhalt und Bedeutung dieser Grundrechte
bekannt sein, so dass ich hierzu von weiteren RechtsausfUhrungen absehe.

lch m&chte aber besonders hervorheben, dass es bekanntlich auch fUr
Eingriffe in Grundrechte Schranken (sog. Schranken-Schranken) wie die
Wesensgehaltsgarantie gem. Art. 19 Abs. 2 GG, den Bestimmtheitsgrundsatz
und den VerhdltnismaBigkeitsgrundsatz gibt.

Mag der Schutz der Volksgesundheit natUrlich ein verfassungslegitimes Ziel
sein, so muss auf Grund der hier dargestellten Fakten doch die Frage
aufgeworfen werden, ob diese ganzen - wissenschaftlich nicht
begrindbaren - zahlreichen Eingriffe in die Grundrechte zahlreicher
Menschen Uberhaupt der Volksgesundheit dienen sollen oder ob es hier
hicht bloB um den n&chsten groBen Reibach fUr die Pharmaindustrie und
ggf. auch noch ganz andere Ziele, wie den Umbau der gesamten
Gesellschaft unter totalitérer Kontrolle von Regierung und Polizei geht.

Aus den bereits dargestellten Grinden ist eine Maskentragungspflicht
jedenfalls nachweislich prinzipiell ungeeignet, um das vom Gesetzgeber
verfolgte Ziel, Ubertragbaren Krankheiten beim Menschen vorzubeugen
und ihre Weiterverbreitung zu verhindern, zu erreichen.

Hierbei ist auch berUcksichtigen, dass die Anzahl der Neuinfizierten bereits
racklaufig war, auch wenn sie jefzt ggf. wieder steigt. Dieser RUckwdrts-
Trend ist jedenfalls nachweislich ohne Maskentragungspflicht eingeleitet
worden.

Wie es weitergehen wird, kann sicherlich niemand vorhersehen.

Aber all das dndert nichts an der Tatsache, dass alle wissenschaftlich
verifizierten Daten schon seit Wochen dafir streiten, dass es sich bei dem
SARS-CoV-2-Virus letztlich nicht mehr als um eine relativ harmloses
Grippevirus handelt, das schon seit vielen Jahren im Umlauf ist.
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Die Grippewelle im Winter 2017/2018 mit ca. 25.000 Toten war da wesentlich
dramatischer, siehe hierzu v.a.:
https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/106375/Grippewelle-war-
toedlichste-in-30-Jahren

Damals gab es niemanden, der einen totalen Lockdown geforder hétte,
auch nicht in den Reihen der Politiker, die jetzt pldtzlich ihre FUrsorge fOr
unser aller Gesundheit entdeckt haben und uns mit ihren MaBnahmen
kollektiv in den Ruin treiben.

Mit den obigen Feststellungen kann bereits dahinstehen, ob diese
Verordnung im verfassungsrechtlichen Sinne zudem noch ,,erforderlich®
und ,,angemessen’ wdre.

Daher sei nur noch der Vollstdndigkeit halber angemerkt: Es fehlt evident
auch an der Erforderlichkeit dieser Verordnung, da es weitaus mildere und
nicht nur,gleich wirksame", sondern weitaus wirksamere Mittel gibt, um den
von dem Sars-Cov-2-Virus ausgehenden Gefahren unter BerUcksichtigung
des Zwecks des Infektionsschutzes begegnen zu kénnen.

Ich fasse mich hier kurz: Schweden hat gezeigt wie es geht. Man appeliert
an das VerantwortungsgefUhl aller Menschen und bittet darum, bestimmte
Hygienstandards einzuhalten.

So heiBt es in dem Online-Artikel , Liegt Schweden am Ende doch richtig2*
u.a.: (Zitat):

~Chweden habe in zwei Punkten anders gehandelt, sagt Hallengren: Zum einen
seien die Schulen nicht geschlossen worden - Kindertagesstétten und
Grundschulen sind geéffnet, an weiterfOhrenden Schulen und Unis wird digital
unterrichtet. Zum anderen, so die Ministerin, seien keine Regeln eingefUhrt worden,
mit denen die BUrger gezwungen wuirden, zu Hause zu bleiben. Die Regierung
habe sich mit Empfehlungen an die BUrger gewandt — und das sei erfolgreich
gewesen."

Das o.g. Video ,,Corona 26" von Dr. Bodo Schiffmann hat eindeutig
bewiesen, dass diese Strategie der schwedischen Regierung mit Erfolg
aufgegangen ist.

V.

Eine mUndliche Verhandlung sollte hierim Ubrigen nicht erforderlich sein, da
die angegriffene Verordnung evident rechtswirksam ist.
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zu B) Antrag auf Erlass einer einstweiligen Anordnung nach § 47 Abs. 6
VwGO

Der einstwellige Anordnungsantrag ist ebenfalls begrindet, weill dies — wie
oben gezeigt - zur Abwehr schwerer Nachteile, aber auch aus anderen
CrUnden, insbesondere offensichtlicher Rechtswidrigkeit der angegriffenen
Verordnung, dringend geboten ist (vgl. § 47 Abs. 6 VWGO).

Der Volzug der angegriffenen Verordnung wlrde zu einem
schwerwiegenden Eingriff in meine vorgenannten Grundrechte fUhren.

Dieser Eingriff — gerade auch in meine Menschenwirde und in mein Recht
auf koérperliche Unversehrtheit - ist im Falle eines Erfolges des
Normenkontrollantrages nicht oder nur mit unverhdltnismaBigem Aufwand
rdckgdngig zu machen, da es nicht rickgdngig zu machen ist, wenn ich
erst einmal — und sei es nur auf Zeit — faktisch zur Versuchsperson einer
absurden und kontraproduktiven ,,Gesundheitspolitik” gemacht worden
bin.

Daran wuirde sich auch dann nichts &ndern, wenn ich auf meine Maske den
Slogan ,,Gib Gates keine Chance" schreiben kdnnte.

Insbesondere sind die gesundheitlichen Folgen einer Maskentragung fUr
mich Uberhaupt nicht absehbar. Wie die obigen Darlegungen aufgezeigt
haben, gibt es Symptome, die mit irreversiblen Schédigungen der
Gesundheit einhergehen. Es kann mir unter keinem Gesichtspunkt — und
schon gar nicht mit dem Argument, dass ich damit doch auch meine
eigene Gesundheit schitzen wirde — zugemutet werden, meine eigene
Gesundheit auf diese Art und Weise wie in einem russischen Roulett auf's
Spiel zu setzen, und das fOr nichts und wieder nichts.

Zudem bin ich - was ich mit meiner nachfolgenden Unterschrift
eidesstattlich versichere - kerngesund, so dass ich mit Sicherheit nicht zu der
Gruppe von Personen gehdre, fOr die dieses Virus ggf. gefdhrlich werden
kann,

Die Aussicht, ggf. mit einem — fUr mich {!) — letztlich harmlosen Virus infiziert
zu werden, beunruhigt mich nicht im Geringsten und somit weit weniger als
die Aussicht, vollkommen sinnlos und bestenfalls bloB selbstschédigend mit
einer Atemschutzmaske rumlaufen zu mUssen, die genauso wirksam vor der
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Ausbreitung von Viren schitzt wie eine Schnaps nach jedem persénlichen
Kontakt.

Zudem bevorzuge ich persdnlich die Verwendung von Chiordioxid (DSMO),
wenn ich wirklich einmal Anlass zu der Annahme habe, dass ich mich gegen
unliebsame Viren und Bakterien schitzen sollte.

Mirist bekannt, dass einem Verwaltungsgericht zur Glaubhaftmachung alle
prasenten Beweismittel, zum Beispiel Urkunden, aber auch eidesstattliche
Versicherungen vorgelegt werden kdnnen und das fir den Fall, dass eine
Tatsache nur durch Zeugenvernehmung belegt werden kann, deshalb eine
schriffiche ErkiGrung der Zeugen vorgelegt werden sollte, da mit einer
Beweisaufnahme im Verfahren auf Erlass einer einstweiligen Anordnung
nicht gerechnet werden kann. In diesem Falle kénnen die Zeugen kénnen
ihre schriftiche Aussage auch durch Vorlage einer eidesstattlichen
Versicherung bekraftigen.

lch habe oben zahlreiche schriftiche Quellen vorgelegt, deren Inhalt meine
Behauptungen glaubhaft machen kann. Angesichts der Kurzfristigkeit, mit
der diese Verordnung angekUndigt wurde, war es mir nicht méglich und
auch nicht zuzumuten, bis zum heutigen Tage eidesstattliche
Versicherungen der oben genannten und ztierten Experten beizubringen.

Experten wie Dr. Schiffmann, Dr. Wodorf oder auch Prof. Dr. Bhakdi haben
sich mit ihren ErkiGrungen aber wiederholt an ein groBes Publikum gewandt,
insbesondere in den o.g. YouTube-Videos. Diese Quellen sollten somit
hinreichend sein, um den entscheidungserheblichen Sachverhalt — soweit
geboten - von Amts wegen erforschen und feststellen zu kénnen (vgl. § 88
Abs. 1 VwGO), zumal Experten wie Dr. Bodo Schiffmann in ihren dffentlichen
Erkidrungen stefs zumindest implizit versichert haben, dass sie ihre Aussagen
nach bestem Wissen und Gewissen machen.

Deshalb habe ich oben u.a. bloB das ,,Zeugnis* von Dr. Bodo Schiffmann als
Mittel der Glaubhaftmachung angeboten, auch wenn ein Zeugnis streng
genommen kein Mittel der Glaubhaftmachung ist.

Eine Tatsache ist  jedenfalls glaubhaft gemacht, wenn das
Verwaltungsgericht ihr Vorliegen fUr Uberwiegend wahrscheinlich hdilt.
Anders als im Klageverfahren muss das Verwaltungsgericht also im
Verfahren auf Erlass einer einstweiligen Anordnung von dem Vorliegen der
Tatsache nicht Uberzeugt sein.

43



Unter BerOcksichtigung dieser Anforderungen sind die von mir angefUhrten
Tatsachen, auf die es in dieser Rechissache ankommt, unter
BerUcksichtigung aller Umstdnde hinreichend glaubhaft gemacht worden.

Der Vollzug der hier angegriffenen Verordnung vor der Entscheidung im
Normenkontrollverfahren ist fUr mich auch deshalb nicht hinzunehmen, weil
diese Verordnung aus den o.g. Grinden offensichtlich (grob)
rechtsfehlerhaft ist.

C) Weitergehende Anmerkungen

Soweit der erkennende Senat hier und da den Eindruck gewinnen sollte,
dass in meinen Formulierungen zuweilen Ironie durchklingt, so sei ihm
versichert, dass die Ironie hier das einzige mir mégliche Mittel war, um diese
ganze — meines Erachtens schon bdsartige -~ AnmaBung einer Regierung
noch sachlich darstellen zu kdnnen.

Es ist mir als Mensch, der an Gott glaubft, ein Ratsel, wie sich Regierende
anmaBen kénnen, ein ganzes Volk Uber massenmediale Dauerberieselung
letztlich grundlos in eine Art Dauerpanik-Modus zu versetzen, um auf dieser
Basis dann auch noch gleich eine derart totalitdr erscheinendes Regime
entfalten zu kénnen, dass mit so massiven Eingriffen in das Leben aller
Menschen in diesem Lande verbunden ist.

Die Auflagen, die z.B. derzeit den Veranstaltern von Demonstrationen
gemacht werden, hdtte ich noch vor einem halben Jahr allenfalls in
Nordkorea, aber niemals hierzulande fUr mdglich gehalten, siehe hierzu u.a.
das YouTube-Video des angeblichen ,Verschwdrungstheoretikers”
Gerhard Wisnewski:
https://www.youtube.com/watchev=iMx8k5ZhéNo&list=FLCzhxhgOPXUCFr]
GBigSJig&index=3&1=0s

Wir haben in den letzten Wochen u.q. erlebt:

die Einschré&nkung unserer persdnlichen Freiheiten und die faktische
Abschaffung von zahlreichen BUrgerrechten erlebt, gerade auch solchen,
die fUr jede demokratische Kontrolle und jede Rechtsstaatlichkeit
unentbehrlich  sind, insbesondere die Meinungs-, Presse- und
Versammlungsfreiheit

eine verstarkte Polizeiprdsenz, die an vielen Orten mit einem harten
Durchgreifen gegenUber friedlichen Demonstranten und deren
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Kriminalisierung verbunden war, siehe hierzu u.a. das YouTube-Video
hitps://www.youtube.com/waichev=LduTEwntgHs&fegature=emb logo .,

eine Entwicklung, die auf eine drohende Impfpflicht, ggf. via
Zwangsimpfung, hinauszulaufen scheint (siehe oben), siehe hierzu u.a.:

die Absicht, Handy-Apps for die totale Uberwachung einzufUhren,
hitps://www.merkur.de/politik/coronavirus-app-jens-spahn-rki-handy-
pflicht-ueberwachung-daten-pepp-pt-deutschiand-zr-136353%97.html

die Zerstérung der Wirtschaft, insbesondere unzdhliger Kleinbetriebe, sowie
eine damit einhergehende (zus&tzliche) Verschuldung der &ffentlichen
Hand und zahlreicher Unternehmen,

massive  Zensur auf sozialen Medien, insbesondere der sog.
~Alternativmedien* (siehe Erfahrungen u.a. von Dr. Bodo Schiffmann},

Ausgangssperren, wie sie in der deutschen Geschichte wohl ohne Beispiel
sind,

Einschrdnkungen der Bewegungsfreihneit und Reiseverbote,

Drohneneinsatze zur Uberwachung unschuldiger Birger, siehe u.a. Artikel
~Landespolizeien setzen Drohnen ein®, abrufbar unter
https://netzpolitik.org/2020/landespolizeien-setzen-drohnen-ein/

Erstellung und Ubermittlung von Listen mit ,infizierten” BUrgern an die
Polizeibehdrden, siehe u.a. Artikel ,,Polizei erhdlt in mehreren Bundesl&ndern
Listen von Coronavirus-infizierten, abruflbbar unter:
https://www.heise.de/newsticker/meldung/Polizei-erhaelt-in-mehreren-
Bundeslaendern-Listen-von-Coronavirus-Infizierten-4695675.html

und Vieles andere mehr, von dem ich hier aber nicht weiterreden will, da
es nicht Gegenstand dieser Verfahren ist.

Ich méchte aber nicht verschweigen, dass im Web sogar schon GerUchte
umgehen, dass letztlich alles auf eine Art Euthanasieprogramm ,,die Alten®
in Alten- und Pflegeheimen die Rede ist.

Kurz und gut: ,,Es stimmt was nicht im Staate Deutschland”, in Ddnemark
(das W. Shakespeare in seinem Hamlet mit diesem Zitat in Bezug nimmt)
ohnehin nicht, denn dort ist der Impfzwang schon sehr frOhzeitig
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beschlossen wurden, und die Zukunft wird — frUher oder spéter — ohne jeden
Iweifel aufklé@ren, was die wahren Ursachen fUr diese Entwicklung waren,

Die Frage ist: Cui Bono?

Damit der Senat alle staatlichen ,,Corona-MaBnahmen® auch einmal unter
diesem Gesichtspunkt wirdigen kann, scheint es dringend geboten, diese
Frage auch in dieser Antragsschrift nicht génzlich unreflektiert zu lassen.

M.E. liegen die Antworten auf der Hand. Die alternativen Medien
Uberschlagen sich mit Theorien dazu, und offensichtlich kann nicht mehr
alles als ,,Verschwdrungstheorie" abgetan werden. Was hier in Deutschland
in den letzten Wochen geschehen ist, das ist so real wie es nur sein kann. FUr
+Theorien” ist da kein Platz mehr. Die natlrlichsten Rechte, die einem
Menschen kraft seiner Geburt als Mensch gegeben sind und die ihm m.E.
gar nicht erst verliehen kdnnen werden oder missen, sondern die ihm
allenfalls nur noch bestatigh werden kdnnen, werden ihm jetzt streitig
gemacht und unter ,,Erflaubnisvorbehalt” gestellt.

Wenn Personen wie der US-Amerikaner Bill Gates &ffentlich fordert, alle
Menschen auf der Welt gegen das Sars-CoV-2-Virus zu impfen, dann kann
er m.E. nicht wirklich als ,Philanthrop” bezeichnet werden, und das [&sst sich
auch sehr gut begrionden:

1.

Denn - man hore und staune - sogar der SWR 2 hat am 22.1.2019 (noch) in
einem Unter der Uberschrift ,,Die WHO am Bettelstab: Was gesund ist,
bestimmt Bill Gates" die Ansicht vertreten (kdnnen} (Zitat):

+Reiche Privatspender manipulieren die Politik der WHO, vor allem seit die
USA ihren Beitrag zusammenstreichen. Das schadet Entwicklungsldndern -
und vielen armen Kranken.

Die Weltgesundheitsorganisation WHO wird mittlerweile zu 80 Prozent von
privaten Geldgebern und Stiffungen finanziert. GrdBter privater Geldgeber
ist die Bill und Melinda Gates Stiftung. Seit der Jahrtausendwende hat die
Gates-Stiftung der WHO insgesamt 2,5 Milliarden Dollar gespendet — 1,6
Miliarden davon fUr die Ausrottung von Polio, KinderlGhmung. Insgesamt
gibt die Stiftung jahrlich vier Milliarden Dollar aus. Das Geld flieit in einen
Globalen Fonds zur Bek&mpfung von Aids, Tuberkulose und Mdalaria, in die
medizinische Forschung und in Impfpartnerschaften mit
Pharmakonzernen...”.
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Dieser Beitrag von SWR2 ist unter dem folgenden Link abrufoar:

https://www.swr.de/swr2/wissen/who-am-bettelstab-was-gesund-ist-
bestimmt-bill-gates-100.html

Wirde  eine  solche  Nachricht  aktuell nicht  einfach  als
sverschworungstheorie” diffamiert werden, wenn sie Uber ein alternatives
Medienportal verbreitet werden wirde?

2.

AuBerhalb der ,Mainstream®-Presse werden jedenfalls teilweise schwerste
VorwUrfe gegen Bill Gates und die AktivitGten seiner Stiftung, der Bill &
Melinda Gates, erhoben.

Besonders aufschlussreich ist der Artikel ,,Der Impfakfivismus der Gates-
Stiftung" des Online-Magazins ,,multipolar”, der hier als

Anlage K 4
Uberreicht wird und unter dem Link
https://multipolar-magazin.de/artikel/der-impfaktivismus-der-gates-stiftung

abrufbarist. Ich zitiere, da der Inhalt fUr sich spricht:

~Der impfaktivismus der Gates-Stiftung

iIn der Coronakrise tritt der Milliarddr Bill Gates offentlichkeitswirksam als
Impfaktivist in Erscheinung. Der Tenor: Ein Impfstoff ist die Loésung, es geht nur noch
um die Umsetzung. Gates zufolge soll sich die G20 nun ,mit der Logistik eines
globalen Immunisierungsprojekts auseinandersetzen”. An weiteren Diskussionen
und der Erorterung von Alternativen scheint kaum Interesse zu bestehen. Die Zeit
drdhgt und man verldsst sich auf Gates, der die Gefahr einer Pandemie schiieBlich
schon frih erkannt hatte und daher wisse, was zu tun sei. Wie gerechifertigt ist

dieses Vertrauen?
ERIC WAGNER, 16. April 2020, ...

Hinweis: Dieser Beitrag ist auch guf Englisch verfUgbar.

Die Stiftung des ehemaligen Microsoft-Chefs Bill Gates, die ,,Bill and Melinda Gates
Foundation®” (BMGF), wird kontrolliert von ihren drei Treuh&ndern: Bill und Melinda
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Gates sowie dem Hedgefonds-Manager Warren Buffett. Die Stiftung verfigt Cber
ein Vermdgen von gut 50 Miliarden Dollar — etwa die Hdélfte davon stammf von
Buffett — und finanziert eine Vielzahl von wohlt&tigen Projekten.

Die BMGF ist nach den USA der groBte Spender der Weltgesundheitsorganisation
WHO und zahlte ihr im Johre 2018 Uber 200 Millionen Dollar — insgesamt mehr als
Deutschland, Frankreich und Schweden im gleichen Zeitraum zusammen. Dies ist
nicht der einzige Weg, auf dem die WHO durch Gates finanziert wird. Die
Impfallianz GAVI, friher unter dem Namen ,,Global Alliance for Vaccines and
Immunisation® (Globale Allianz fUr Impfstoffe und Immunisierung) bekannt, stelite
der WHO 2018 weitere 150 Millionen US-Dollar zur VerfOgung. Einer
der Hauptgeldgeber bei GAVI ist wiederum die BMGF, im Jahre 2016
beispielsweise mit 1,5 Milliarden Dollar.

Man kann also davon sprechen, dass die BMGF und damit das Ehepaar Gates
und Warren Buffett Uber direkte und indirekte Wege die Haupteinnahmeqguelle
der WHO sind, was Fragen zu deren Unabhdngigkeit von diesen
Finanzquellen aufwirft. Die BMGF finanzierte darlber hinaus die Grindung der
,Koalition fUr Innovationen in der Epidemievorbeugung” (CEPI), die sich mit der
Erforschung und Entwicklung von Impfstoffen beschdéftigt, im Jahre 2017 mit gut
100 Millionen Dollar. Dartber hinaus unterstitzt die Stiftung regelmdBig mit
Millionenbetrdgen Nichtregierungsorganisationen wie PATH, die sich mit der
Entwicklung von Impftechnologien befassen. Auch die gréBten globalen
Pharmakonzerne stehen auf der Empfangerliste der BMGF, so beispielsweise Pfizer,
Novartis, GlaxoSmithKline und Sanofi Aventis. Die umfassende Einflussnahme der
BMGF im Impfbereich ist offensichtlich.

Finanzierung mit , Krisenbezug”

In der Coronakrise fallt auf, dass Institutionen, die aktuell eine wichtige Rolle
spielen, ebenfalls von der BMGF unterstUtzt werden. So erhdlt die amerikanische
Johns Hopkins University, wo die weltweite und in allen Medien verbreitete
Corona-Statistik gefUhrt wird, regelmdBig GroBspenden. Allein in den letzten zehn
Jahren flossen von der Gates-Stiftung mehr als 200 Millionen Dollar an die
Universitat. Der Verwendungszweck waren Programme zur Familienplanung.

In Deulschland erhieli das Robert Koch-Institut als zustandige nationale
epidemiologische Behérde im November 2019 250.000 Dollar. Der Charite in Berlin
(Arbeitgeber von Prof. Christian Drosten) flossen 2019 und 2020 insgesamt mehr als
300.000 Dollar zu. Wie auch bei der WHO ist die Vermutung von
Interessenskonflikten naheliegend, sofern diese Institutionen oder ihre Mitarbeiter
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polifische Empfehlungen abgeben, die Auswirkungen auf Unternehmen haben,
die die Stiftung fordert oder in die sie zur Geldanlage investiert.

Wdahrenddessen sind Uber das Portal ,, Frag den Staat™ Anfragen zu Kontakten und
finanziellen Verbindungen zwischen dem Bundesgesundheits-
ministerium beziehunasweise der Charite und der BMGF gestartet worden, deren
Ergebnisse aufschiussreich sein kénnten.

Die AkfivitGten der Stiftung in Deutschland beschrdnken sich nicht nur auf
gesundheitliche Aspekte. Auch etablierte Medien werden finanziell unterstitzi.
Zum Beispiel erhielt der SPIEGEL im Dezember 2018 2,5 Millionen Dollar, die ZEIT im
Dezember 2019 300.000 Dollar. Man darf vermuten, dass dies nicht umsonst
geschieht und kritische Recherchen dieser Medien hinsichtlich der Aktivitéten der
Gates-Stiftung damit nicht unbedingt wahrscheinlicher werden.

Die Stiffung gehdrt darlber -hinaus zu den Organisatoren der unter dem
Namen ,Event 201"bekannt gewordenen Pandemiesimulation, die im Oktober
2019 kurz vor Ausbruch der Coronakrise staftfand. Beteiligt waren daran
auBerdem -~ wiederum - die Johns Hopkins University sowie das
Weltwirtschaftsforum.

Angesichts der vielfdltigen finanziellen Verbindungen zu einflussreichen
Institutionen der Gesundheitsbranche sowie der Medien sollten die BMGF und die
mit ihr verbundenen Einrichtungen mit besonderer Aufmerksamkeit betrachtet
werden. Dies gilt insbesondere fUr die herausgehobene Stellung, die Bill Gates
beim Krisenmanagement Ubernehmen will und die er auch unkritisch geboten
bekommf...." (Ende des Zitats}

3.

Nur, damit das Gericht einmal erkennen kann, wie weit die Vorw(rfe
gegenUber der Gates-Stiftung gehen, Uberreiche ich Ihnen zum Bewels
bzw. zur Glaubhaftmachung als

Anlage K 5
den Artikel ,Indische Arzte verklagen Bill Gates: Er habe zahllosen indischen
Kindern mit seinen todlich-,humanitaren“ Impfstoffen schweren Schaden

zugefugt”, hier als

Dieser Artikel ist unter dem folgenden Link abrufbar:
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hitps://friedliche-loesungen.org/feeds/robert-f-kennedy-ir-kritisiert-bill-
gates-scharf

lch habe lange Uberlegt, ob ich einen solchen Beitrag in diesem Schriftsatz
Uberhaupt einbauen soll, da er wirklich sehr schwere VorwUrfe in den Raum
stellt und ich zu den Behauptungen in diesem Artikel nicht abschlieBend
Stellung beziehen kann.

Aber ich halte eben nichts von Zensur und auch nicht von Selbstzensur,
schon gar nicht bei einem so wichtigen Thema.

Denn ich stimme mit Robert F. Kennedy Jr., dem Neffen des 35. Prasidenten
der USA, vollkommen Uberein, wenn er u.a. sagt:

.Gates konnte nicht einmal seine Windows-Befriebssysteme vor Viren
schiifzen, also sollte er sich 'hinsefzen’, wenn es um den Coronavirus geht".

(Das war Ubrigens einer der GrUnde, warum ich schon seit vielen Jahren kein
PCs mit Windows mehr nutze.)

Es gibt aktuell — dies sei noch erwdhnt — auch noch weitere erhellende
Artikel Uber die Aktivitaten von Bill Gates und seiner angeblich so
ehrenwerten Stiffung, von denen ich jetzt nur noch den Beitrag ,,Tagesdosis
24.4.2020 - Die Bill und Melinda Gates-Stiftung" von KenFM erwdhnen
mdchte, siehe:

hitos://kenfm.de/tagesdosis-24-4-2020-die-bill-und-melinda-gates-stiftung/

Alles das, was der Stiftung von Bill Gates und ihm selbst in diesem Arfikel
vorgeworfen wird, mUsste jetzt — wo diese Vorwirfe in den 6ffentlichen
Raum gestellt worden sind — auch unbedingt aufgekidrt werden, zumal sich
Bill Gates nunmehr in aller Offentlichkeit fUr die Impfung der_gesamten
Menschheit gegen das Sars-CoV-2-Virus einsetzt, was schon an einen
ausgeprégten Casarenwahn erinnert.

Solche VorwUrfe missen jedenfalls restlos aufgeklért sein, bevor so einer
Person irgendein Mitsprache- und Gestaltungsrecht bei Impfkampagnen
eingerdumt wird.

Es wdre also insbesondere zu kldren, ob er fUr Verbrechen gegen die
Menschlichkeit in Form von illegalen Impfstoff-Tests an unschuldigen Kindern
aus armen, ungebildeten und unterinformierten Familien in aller Welt (mit-
Jverantwortlich ist. Indische Arzte geben der Gates-Kampagne fur die
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Ausrottung der Kinderldhmung (Polio) die Schuld an der Lahmung von
490.000 Kindern.

Wollen wir hier in Deutschland vergleichbare Erfahrungen machen, zumal
die Impfung der ganzen Bevdlkerung doch schon I&ngst offiziell angedacht
iste

Nachdem ich die Ausgabe Nr. 18 der ExpressZeitung zu dem Thema
+Impfen als Fortschrittsdogma einer modernen Gesellschaft” gelesen hatte,
kann ich jedenfalls jedem Menschen nur dringend dazu raten, dass er sich
doch erst einmal grindlich Uber alle Aspekte einer Impfung informieren
sollte, bevor er sich selbst und seine Kinder impfen |&sst, eben weil es Fehler
gibt, die sich nicht mehr korrigieren lassen.

Wie dem auch sei: Wenn nur 20% von dem stimmen, was Bill Gates in Artikeln
wie dem Vorgenannten vorgeworfen wird, dann wére es zu 100% geboten,
jegliche Kooperation mit dieser Stiftung zu verweigern und jeden Einfluss
dieser Stiftung auf die internationale und nationale Gesundheitspolitik zu
verhindern.

Der medizinische Laie Bill Gates wdére dann kein Philanthrop {oder wofUr er
sich auch immer halten mag), sondern ein Fall fOr natfionale und
internationale  Ermittlungsbehdérden und  einen  (internationalen)
Strafgerichtshof.

Welcher Mensch mit einem Rest an gesunden Menschenverstand wurde
sich denn freiwillig impfen lassen, wenn ,,Global Player" und Profiteure wie
Bill Gates hinter der Impfkampagne stehen2? Ich jedenfalls nicht.

D) Schlussbetrachtungen

M.E. standen die Juristen und Mediziner seit 1945 noch nie in der
Verantwortung wie jetzt, und jeder muss beweisen, dass er dieser
Verantwortung gerecht geworden ist.

Um dieser Verantwortung gerecht werden zu k&nnen, habe ich mich jetzt
zu diesen Antréigen entschlossen.

Diese Entwicklung kann nach meiner Uberzeugung nichts und niemand
aufhalten, auch keine Regierung, die m.E. einen — fUr die groBe Masse —
vollkommen harmlosen Virus zum Anlass genommen hat, uns alle unter
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Quarantdne zu stellen und viele von uns in den wirtschaftlichen Ruin zu
freiben.

Es ist unmd&glich, in dieser Antragsschrift alle Aspekie zu erwdhnen, die mit
dieser  vollkommen  unverantwortlichen  Pseudo-Gesundheitspolitik
verbunden sind, gerade auch im Hinblick auf die vermuteten Auswirkungen
der Strahlungen des 5G-Mobilfunknetzes auf das Immunsystem von
Menschen.

lch bin jedenfadlls heilfroh, dass meine Ende M&rz 2020 verstorbene Mutter
diesen ganzen Wahnsinn nicht mehr miterleben muss. Es hatte sie mit
Sicherheit in tiefe Verzweiflung und stérkste Depressionen getrieben, wenn
sie —wie dies aktuell mit Millionen Senioren geschieht — Uber Monate hinweg
von inren Angehdrigen isoliert worden wdare.

Nach meiner persdnlichen Ansicht erinnert das ganze absurde
MaBnahmenpaket der Regierungen von Bund und Land schon an eine
Form von hybrider KriegsfUhrung gegen die eigene Zivilbevdlkerung, durch
die alle Aspekte menschlichen Zusammenlebens — gegen den Willen der
Menschen, den sie bei sachgerechter Information sicherlich auch
nachdrocklich zum Ausdruck bringen wlrden - zerstort werden. Das ist m.E.
ein einziges Verbrechen gegen die Menschlichkeit, dass schon
Assoziationen an § 7 Abs. 1 Nr. 2, 5 und 8 Vdélkerstrafgesetzbuch weckt,

Nichts ist m&chtiger als die Wahrheit, und nichfs ist wichtiger als das Recht,
das dem Schutz der Menschen zu dienen hat, nicht ihrer Reduzierung zu
Spielbdllen einer offenbar inferessensteuerten ,,Gesundheitspolitik und
ihrer damit einhergehenden faktischen Versklavung.

Wer mit der Angst der Menschen spielt, um auf dieser Basis eine Art ,,Neue
Weltordnung" (New World Order* installieren zu k&nnen nach dem Gusto
von Miliard&ren wie Bill Gates, der darf - so mein Glaube - fest damit
rechnen, dass er sich dafUr irgendwann vor Gott und den Menschen
verantworten muss.

Jeder Mensch hat einen freien Willen und muss sich entscheiden, ob er sich
weiter zum Vollstreckungshelfer einer menschenverachtenden Politik
machen will, die (u.a.) durch ihre vélkerrechtswidrigen Kriegseinsétze in
L&ndern wie Syrien schon aller Welt bewiesen hat, dass sie in wichtigen
Fraogen Jede Bindung an das Friedensgebot des Grundgesetzes
aufgegeben hat. Dies hat (u.a.) der mittlerweile verstorbene Richter
Bundesverwaltungsgericht Dieter Deiseroth in seinem —im Web problemlos
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auffindbaren ~ Aufsatz ,,Das Friedensgebot des Grundgesetzes und der UN-
Charta" deutlich herausgearbeitet.

M.E. kann keinem Menschen mit kritischem Geist entgangen sein, dass die
offentlich-rechtlichen Medien faktisch 1adngst zu kritiklosen Propaganda-
Anstalten gemacht worden sind, wo z.B. ein wirklich investigativer und
mutiger Dokumentarfilmer wie Frieder Wagner unerwUnscht ist, seitdem
Uber die (uran-}verstrahlten Kinder von Basra berichtet hat.

Wer darf sich also wirklich wundern, wenn er jetzt mit den Auswirkungen
einer ,Gesundheitspolitik" konfrontiert wird, die der Gesundheit vieler
Menschen und dem wirtschaftlichen und kulturellen Leben in diesem Land
den allergréBten Schaden zufUgte

Das ist der Preis, den schiafende L&mmer zahien mUssen. Es ist hdchste Zeit
aufzuwachen, sich angemessen zu informieren und sich auf seine
naturlichen, im Grundgesetz verblrgten Rechte zu berufen. Das gilt nicht
nur fOr Juristen, sondern fir alle Menschen. Ich wundere mich jedenfalls,
dass so viele Menschen die Einschrdnkungen ihrer Freiheit ohne jeden
hérbaren Widerspruch einfach hingenommen haben.

Da dieser Schriftsatz mitsamt seinen Anlagen zur Veréffentlichung bestimmt
ist, mdchte ich mich an dieser Stelle bei allen Menschen bedanken, die
durch ihre Recherchen sehr interessante Zusammenhdnge und
Hintergrinde zu den aktuellen Entwicklungen aufgedeckt und damit einen
unverzichtbaren Beitrag zur Férderung der Wahrheit und auch zur
Enfstehung dieses Schriftsatzes beigetragen haben.

Dazu zdhlen insbesondere medizinische Experten wie die oben genannten,
insbesondere auch Prof. Dr. Bhakdi und Dr. Bodo Schiffmann, aber gerade
auch dlle ,,Querdenker" aus dem angeblich so ,verschwdrerischen
Spektrum der ,alternativen* Medien.

Der Wunsch, in der Wahrheit und in einer gerechten Welt leben zu wollen,
steht jedenfalls hdéher als jedes Sonderinteresse und insbesondere jedes

parteipolitische Farbenspiel.

Nach meiner Uberzeugung sollte die Justiz gerade jetzt nicht das Vertrauen
der Bevdlkerung verspielen, denn sonst wUrde sich bei den Menschen in
diesem Land die Erkenntnis verfestigen, dass nicht nur Staatsanwaltschaften
whicht unabhdngig" sind, wie der EUGH kUrzlich offiziell feststellte (Urteil des
EuGH vom 27.5.2019 zu Az. C-508/18 und C-82/19 PPU).
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Viele Bekannte von mir halten die ,,Gewaltenteilung* aus den Grinden, die
u.a. auch in dem nachfolgenden Artikel n&her ausgefUhrt werden,
jedenfalls im ,,Parteienstaat" ohnehin fUr eine Fassade, die gerade in den
letzten Jahren immer mehr starke Risse bekommen hat, sieh:

hitps://fassadenkratzer.wordpress.com/2019/05/13/fassade-
gewaltenteilung-im-parteiensiaat/

AbschlieBend kann ich mich nur Noam Chomsky anschlieBen, wenn er
Howard Zinn wie folgt ztiert: ,Die Geschichte sozialer Bewegungen
beschrénkt  sich  héufig auf die groBen  FEreignisse  und
SchlUsselmomente....Die zahllosen kleinen Akfionen unbekannter Personen,
die zu diesen groBartigen Momenten fUhrten, bleiben in solchen
Darstellungen normalerweise unerw&hnt. Haben wir das einmal verstanden,
kdnnen wir sehen, dass der kleinste Protest, an dem wir uns beteiligen, die
unsichtbarer Wurzel einer gesellschaftlichen Verdnderung werden kann.”
(Chomsky, Requiem fUr den Amerikanischen Traum, S. 183 f.).

In diesem Sinne hoffe ich sehr, dass die Rechtsprechung in diesem Lande

zumindest einen kleinen Beitrag fUr langst Uberfdllige gesellschaftliche
Verdnderungen leisten kann.
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