[bookmark: _GoBack]Name
Adresse
PLZ Ort






Gesundheitsamt
Adresse

PLZ Ort

	Datum, ……………………..



Aufhebung der Zwangsgeldandrohung vom …Datum…, Az.: …Aktenzeichen aus Schreiben …


Sehr geehrtes Gesundheitsamt/Ordnungsamt/Landratsamt, (wer geschrieben hat)

hiermit beantrage ich die Aufhebung der Zwangsgeldandrohung vom …Datum… mit dem Az.: ………….. und verweise Sie auf den Beschluss vom Bayerischen Verwaltungsgerichtshofs vom 21.09.2023 – 20 CS 23.1432.
„Die Anwendung von Verwaltungszwang in Form von Zwangsgeld darf daher bei schulpflichtigen Kindern nicht zu einer faktischen Impfpflicht führen.“
„die Freiwilligkeit der Impfentscheidung der Eltern als solche nicht aufhebe und diesen damit die Ausübung der Gesundheitssorge für ihre Kinder im Grundsatz belasse. Die Nachweispflicht ordnet keine mit Zwang durchsetzbare Impfpflicht an (vgl. auch § 28 Abs. 1 Satz 3 IfSG.) Vielmehr verbleibt den für die Ausübung der Gesundheitssorge zuständigen Eltern im Ergebnis ein relevanter Freiheitsraum“.

Mit freundlichen Grüßen,

