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einfache HTML-Codierung, sauberer
Code, strikte Trennung von Inhalt und
Layout, einfache, übersichtliche Navi-
gation oder ausreichende Farbkontra-
ste. In den letzten Jahren hinzuge-
kommen sind XHTML („extended
HTML“, z. B. Ausgabefähigkeit auf be-
liebigen Medien) und CSS („Cascading
Style Sheets“, Formatierungssprache
für strukturierte Dokumente). Diese
Erweiterungen ermöglichen zum Bei-
spiel die Verwendung von relativen
Einheiten (z. B. größenskalierbare
Schriften) oder von Alternativtexten
für graphische Elemente, die Ausgabe
einer Seite zum Beispiel in einem
Sprachausgabe-Programm oder mit-
tels Braille-Ausgabe. Mittlerweile gibt
es vielerlei Software, die die Erstel-
lung und Pflege von barrierefreien
Websites problemlos ermöglicht.

Angemessene Aufbereitung 
von Online-Inhalten
Auch die mediengerechte Aufar-

beitung von Online-Inhalten (z. B.
Größe von präsentierten Bildern) und
eine zielgruppengerechte Sprache
(Schreibstil, Niveau) können Barrie-
ren verringern. Menschen mit geisti-
ger Behinderung oder Lernschwäche,
Menschen, deren Muttersprache
nicht Deutsch ist („bildungsferne Mi-
lieus“), aber auch Jugendliche und äl-
tere Menschen stoßen oft auf Ver-
ständnisbarrieren bei relevanten The-
men wie Kommunalpolitik, Recht,
Gesundheit oder Finanzen. Einfache
Sprache meint übrigens nicht „kindli-
che Simplifizierung“, sondern eine
„angemessene Aufbereitung von In-
halten“. Denkbar sind unterschiedli-
che Textversionen für Einsteiger und
Experten oder graphisch animierte
Darstellungen. Bei einer Praxis-
Homepage bedeutet Zugänglichkeit
also einen „bedürfnisorientierten Ein-
stieg“ bei den gebotenen Informatio-
nen. 
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Weitere Informationen im Internet zur barrierefreien Web-Gestaltung

Internet-Adresse Themen
www.w3.org/WAI Die Standards des W3C-Konsortiums
www.abi-projekt.de Aktionsbündnis für barrierefreie Informationstechnik & wei-

tere Infos zu „Praxishandbuch für barrierefreie Web-Gestal-
tung und grafische Programmoberflächen“

www.einfach-fuer-alle.de Dieser AccessBlog der Aktion Mensch ist die beste deutsch-
sprachige Informationsquelle zum Thema Barrierefreiheit.

www.barrierefreies-webdesign.de Übersicht über aktuelle Richtlinien und deren Umsetzung
www.lebenshilfe-bremen.de Einmalig: Das Bremer „Büro für leichte Sprache“
www.ojour.de Umfangreiches Themen-Dossier Barrierefreiheit
/pra-xis/barrierefreiheit.php
www.sgb-ix-umsetzen.de/ Fachgespräch barrierefreie Gesundheitsversorgung
index.php/nav/tpc/nid/1/aid/479
www.barrierefinder.de Test: Ist Ihre Webseite barrierefrei?
www.contentquality.com Web Content Accessibility Report (Vorsicht beim Test der

eigenen Website: Depression droht!)
www.barrierefreies-webdesign.de barrierefreies CSS-Webdesign
/knowhow/css-design

Staatliche Medizin-Information im Netz

Die Bescheidwisser der Regierung

Am 14. Februar 2006 ist eine in Deutschland „bislang einmalige“ Internetseite, so finden die
Betreiber, an den Start gegangen: www.gesundheitsinformation.de soll unabhängige und

wissenschaftlich geprüfte medizinische Informationen in leicht verständlicher Form veröffent-
lichen. Bürger und Patienten werden hier den aktuellen Wissensstand zu vielfältigen Gesund-
heits-Themen kostenlos abrufen, heißt es in der Bekanntmachung des für die Website zustän-
digen „Instituts für Qualität und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen“ in Köln
(www.iqwig.de, Leitung Prof. Dr. Peter Sawicki). Internet-Surfer werden erfahren, so heißt es in
einer IQWiG-Presseverlautbarung (24.01.2006) weiter, was man beispielsweise über Thera-
pien, Diagnoseverfahren oder Ernährung weiß und was man nicht weiß. Diese Informationen
sollen helfen, beim Arzt, im Krankenhaus oder in der Apotheke die richtigen Fragen zu stellen
und besser Entscheidungen treffen zu können. Die Website wird zunächst mit einer kleinen
Auswahl von Themen online präsent sein und dann nach und nach ausgebaut werden. Obwohl
entsprechend SGB-V §139a als private Stiftung gegründet, muss das Institut in wesentlichen
Funktionen im „Einvernehmen mit dem Bundesministerium für Gesundheit und Soziale Siche-
rung“ handeln (bundesrecht.juris.de/sgb_5/BJNR024820988BJNE050300308.html). Aus die-
sem Grund müssen Versuche der politischen Einflussnahme genau kontrolliert werden.

Dauerkritik an US-Vorbildern
Massive Kritik am amerikanischen National Institutes of Health (NIH, www.nih.gov), dem

US-Pendant zum BMG, führten zwar zu einer neuen Ethik-Debatte („moralische Überholung
des NIH“), ob und wie die Einflussnahme der Industrie abgewehrt werden könne – selbst wie-
derholt vor dem US-Kongress. Der Versuch der politischen Einflussnahme auf das Ministerium,
zum Beispiel hinsichtlich der Besetzung von wissenschaftlichen Bundes-Instituten oder hoch-
karätig besetzten Beratungskomitees, wurde dabei jedoch nur am Rande diskutiert. Klar ist
aber die inhaltliche Einflussnahme: So wurden bei den renommierten Centers for Disease Con-
trol and Prevention (CDC, www.cdc.gov) Informations-Dokumente zu Kondomen entfernt, weil
dies nicht in das Konzept der Regierungs-Kampagne gegen Sex außerhalb der Ehe passte. Ge-
nauso mussten beim National Cancer Institute (NCI, www.cancer.gov) Studien-Informationen
auf präsidialen Druck hin entfernt werden, die aufzeigten, dass Abtreibungen nicht die Brust-
krebsgefahr erhöhen, wie von Abtreibungsgegnern gerne behauptet wird. Die Art der Bürger-
Information, die von health.nih.gov und zahlreichen Websites dem NIH nachgeordneter Insti-
tute, angeboten werden, sind in der mittlerweile erreichten (beabsichtigten?) Intransparenz
aus Verbraucherschutzsicht desaströs. Rainer H. Bubenzer, Hamburg
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