
Tätowierungen

hautnah 2020 · 19:38–43
https://doi.org/10.1007/s12326-020-00361-2
Online publiziert: 5. Februar 2020
© Der/die Autor(en) 2020

L. Kronberger · F. Überall
Institut für Medizinische Biochemie CCB, Medizinische Universität Innsbruck, Innsbruck, Österreich

Hautmodifikation
Körperkult mit toxischen Langzeitfolgen

Der Beliebtheitsgrad und die Popularität
von Hautmodifikationen, im Speziellen
Tätowierungen, haben inden letzten Jah-
ren deutlich zugenommen. In Bezug auf
Österreich konnte im Zuge einer in 2016
durchgeführte Datenanalyse seitens der
IMAS (Institut fürMarkt- undSozialana-
lysen) eine Prävalenz mit knapp einem
Fünftel unabhängig der Altersgruppe so-
wie zwei Fünftel in der Altersgruppe der
16- bis 35-Jährigen erhoben werden [1].
Hinsichtlich steigender Prävalenzzahlen
rückte derpotenziell gesundheitsschädli-
cheAspekt von Tätowierungen vermehrt
in den Fokus. Aufgrund der Komplexi-
tät und der variablen Wechselwirkungen
ergibt sich eine kontroverseThematik [2,
3].

Im Zusammenhang mit Tätowierun-
gen und Toxizität gilt es, die Interaktion
mit dem Metabolismus und der Struk-
tur der Haut und die daraus resultie-
renden Alterationen zu bedenken. Die
in weiterer Folge stattfindende Migra-
tion der Partikel in den Lymphknoten
und deren Wechselwirkungen komple-
mentieren diese Thematik [2, 4].

» Tätowiertinte und
organische Lösemittel können
gesundheitsschädlich wirken

Der gesundheitsschädliche Aspekt wird
auch im großen Ausmaß von der spezifi-
schen Zusammensetzung der Tätowier-
tinte und den verwendeten organischen
Lösemitteln beeinflusst. Sowohl die Kon-
zentration als auch der Herstellungspro-
zess der Tätowiertinte bedingen dasAus-
maß der Toxizität [3, 5, 6]. Die Verwen-
dung und Belastungmit Schwermetallen
ergänzt dies zusätzlich [7].

Die Wechselwirkungen der UV-
Strahlung und der Pigmente, die in
die Dermis gestochen werden, tragen
ebenso zum toxischen Gesamtbild bei.
Insbesondere die Generierung von re-
aktiven Sauerstoffverbindungen stellt
einen hohen gesundheitsschädlichen
Risikofaktor dar. Vor allem die daraus
resultierende Aktivierung von Reakti-
onskaskaden ist als toxisch einzustufen
[4].

Ein besonderes Augenmerk sollte auf
die in Verwendung stehenden Nanopar-
tikel gelegt werden. Sowohl deren Akti-
vität als auch Toxizität wird höher einge-
stuft. Der Transport in die Lymphknoten
wird in Bezug auf die Größe präferiert,
wobei es über die Interaktion mit dem
lymphatischen Gewebe und den mögli-
chenStruktur-undStoffwechselverände-
rungen noch weiterer Forschung bedarf.
Ebenso wären weitere Studien in Hin-
sicht auf die Distribution und Persistenz
der Pigmente in anderen Organen von
Relevanz [2, 3, 8].

Die Auflistung dieser diversenAspek-
te dient der IllustrationderHeterogenität
und Komplexität der Materie. Im Zu-
ge dieses Artikels kann eine umfassen-
de Erörterung der potenziellen Gesund-
heitsschädigung undKanzerogenität von
Tätowierungennicht vollständig erarbei-
tet werden. Demzufolge wird versucht,
zwei Teilaspekte genauer zu erörtern. Ei-
nerseits gilt es zu klären, ob Tätowie-
rungen als weiteres Expositionsmedium
für polyzyklische aromatische Kohlen-
wasserstoffe (PAH) imKörper angesehen
werden müssen und deren gesundheits-
schädliches Potenzial zu beleuchten. An-
dererseits sollen die Veränderungen der
Hautstruktur, die Tätowierungen auslö-
sen, dargestellt werden, und es soll der

Fragenachgegangenwerden, obdiese da-
mit Kanzerogenität induzieren können.

Expositions- und Gesundheits-
gefährdung von PAH im
Rahmen des Tätowierens

Die große Substanzklasse der PAH um-
fasst eine Vielzahl diverser organischer
Verbindungen mit variablem Toxizi-
tätspotenzial. Im Zuge der Erstellung
von „health risk assessments“ werden
3 Hauptexpositionsmedien – der Ver-
dauungstrakt, die Atemwege sowie die
Haut – differenziert. In Bezug auf die
Haut stellt das Tätowieren neben der
topischen Applikation einen wichtigen
Übertragungsweg dar [3, 6].

Aufgrund der fehlenden Regulation
der exakten Angabe von Inhaltsstoffen
der Tätowiertinten liegen keine Daten
bezüglich der Konzentrationslevel von
PAH vor. Analysen von kommerziell
erhältlichen Tinten zeigen jedoch eine
durchschnittliche Belastung von 0,14 bis
201 μg/g [6]. In den tätowierten Haut-
stellen können in der Dermis PAH-
Werte von 0,1–0,6 μg/cm2 und in den
Lymphknoten 0,1–11,8 μg/g gemessen
werden [4].

» In tätowierten Hautstellen
können in der Dermis PAH-Werte
von 0,1–0,6μg/cm2 gemessen
werden

Gemäß den Prävalenzzahlen tragen bis
zu zwei Fünftel der Population eine oder
mehrere Tätowierungenmit einer durch-
schnittlichen Größe von 900 cm2 [1, 9].
Somit werden 900 μg PAH direkt in die
Dermis injiziert [4].Zur Illustrationkann
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festgehalten werden, dass eine EU-weit
durchgeführte Umfrage die tägliche Ex-
position der PAH auf 5 μg pro Person
schätzte [10].

Der hohen Bolusinjektion zu Beginn
folgt die Migration in den Lymphkno-
ten und die mögliche Distribution und
Persistenz im restlichen Körper [6].

InBezug aufTätowierungen alsweite-
res Expositionsmedium für PAHmüssen
die beiden Erscheinungsformen in An-
betracht gezogen werden. PAH können
sowohl in gelöster freier Formals auch an
Ruß adsorbiert vorliegen. Das Ausmaß
und die Zeitpunkte der Freisetzung der
PAH von dem Ruß gestalten sich äußerst
variabel [4].

Metabolismus und Abbau
der Pigmente

Ein weiterer Gesichtspunkt, dem in
diesem Sachverhalt Aufmerksamkeit ge-
schenkt werden sollte, stellt der rege
Metabolismus und der Abbau der Pig-
mentedar.Diebereitsvorabausgeführten
Konzentrationsdifferenzen von PAH in
der Tinte, der Dermis und den Lymph-
knoten beschreiben diese Prozesse. Die
Generierung von reaktiven Zwischen-
produkten komplementiert diese The-
matik. Trotz des intensiven Stoffwechsels
verbleiben nach derzeitigem Wissens-
stand Pigmente in der Dermis und in
den Lymphknoten und bedingen somit
eine lebenslange Persistenz von PAH im
Körper. Dieser Umstand verdeutlicht die
Problematik der ständigen Exposition
gegenüber PAH imGegensatz zur singu-
lären Nahrungsaufnahme. In Bezug auf
die Lymphknoten findet zusätzlich noch
eine variable Freisetzung der PAH von
den Rußpartikeln statt [4]. Hinsichtlich
exakter quantitativer Aussagen bräuchte
es noch weiterer Forschung.

Gesundheitsschädliche Aspekte

InAnbetrachtdesFaktums,dassTätowie-
rungen als ein weiteres Expositionsme-
dium von PAH zu bezeichnen sind, stellt
sich die Frage gemäß deren gesundheits-
schädlichenAuswirkungen. In Bezug auf
PAHwurdenderen toxischeAspektehin-
sichtlich der anderenEinwirkungsrouten
bereits in vielenTeilen erforscht. Die Da-

tenmenge, die sich explizit auf Tattoos
bezieht, liegt derzeit noch in geringer
Anzahl vor.

Zur Illustration konnten im Rahmen
derAnalysevonkommerziell erhältlicher
Tätowiertinte sieben PAHgefundenwer-
den, die anhand der Klassifikation der
United States Environmental Protection
Agency (USEPA) als B2 (wahrscheinlich
kanzerogen) eingestuft werden. Zusätz-
lich wurden in 4 Proben Benzopyrene
mit einer durchschnittlichen Konzentra-
tionvon0,3 μg/gnachgewiesen, die als si-
cher kanzerogen klassifiziert werden [6].
Obwohl noch kein empirischer Nach-
weis der Assoziation von Kanzerogeni-
tät und Tätowierungen erbracht wurde,
sollte diesen vorab erwähnten Evidenzen
Beachtung geschenkt werden.

In puncto gesundheitsschädlicher
Wirkung von PAH gilt vorab zu be-
denken, dass ihr toxisches Potenzial
als hoch und komplex eingestuft wird.
Sowohl die Interaktion mit UV-Licht
als auch der Wirkungsort sind starke
Einflussfaktoren.

Interaktionmit PAH

Die Dermis stellt bezüglich des Tätowie-
rens das erste Gewebe dar, das in Inter-
aktion mit PAH tritt [3]. Insbesondere
dieMetaboliten inFormvonDiol-Epoxi-
den bergen gesundheitsschädliches Po-
tenzial. Zu deren Bildung bedarf es einer
nichtenzymatischen oder einer enzyma-
tischen Aktivierung. Es liegen deutliche
Tendenzen vor, dass die Tätowiertinte als
entsprechender Fremdkörper agiert, der
Cytochrome P450 (CYP) induziert und
somit die Bildung der reaktiven Stoff-
wechselprodukte bewirkt. Der tatsächli-
che Nachweis dieser Reaktionskaskade
wurde jedoch noch nicht in tätowierter
Haut erbracht [4].

Als Folge der unspezifischen Abwehr
undMigration der Partikel fungieren die
Lymphknoten als zweiter Wirkungsort
der PAH [3]. In Bezug auf die gesund-
heitsschädliche Wirkung der PAH auf
das lymphatische Gewebe gilt festzuhal-
ten, dass einige toxische Wirkungswei-
sen im Allgemeinen bekannt sind, je-
doch deren direkte Assoziation zu Täto-
wierungen noch bestätigt werden muss.
NichtsdestominderbeeinträchtigenPAH

die Differenzierung von Makrophagen
und Aktivierung von Lymphozyten [11,
12].

Additiv führen PAH zur Aktivierung
von elektrophilen und oxidativen Signal-
wegen in den lymphatischen und mye-
loischen Zelllinien [13]. Ein weiterer Ef-
fekt umfasst die Interferenz und Störung
der IgE-Regulationsabläufe [14]. Zur Il-
lustration führen die PAH der Diesel-
rußpartikel zu einer Steigerung der IgE-
Antikörper Produktion [15].

» PAH können Apoptose
auslösen und oxidativen Stress
induzieren

Der Nachweis von PAH in vivo konnte
in den wesentlichen Organen der Ex-
kretion und des Metabolismus wie der
Leber, Milz und Niere noch nicht er-
bracht werden. In Anbetracht der hohen
Konzentrationen von PAH in der Tin-
te und der deutlich erniedrigten Werte
in der Dermis und in den Lymphkno-
ten kann angenommenwerden, dass eine
große Menge metabolisiert, ausgeschie-
den und abtransportiert wird [16, 17].
Im Rahmen der Elimination über den
Lymph- und Blutflussweg erfolgt mit an-
deren Organen entsprechender Kontakt,
und daraus resultiert eine mögliche In-
teraktion [4]. Unabhängig von der Expo-
sition und dem Aufnahmeweg von PAH
sind sie in der Lage in verschiedenenGe-
weben Apoptose auszulösen und durch
die Produktion von reaktiven Sauerstoff-
verbindungen (ROS) oxidativen Stress zu
induzieren [18, 19].

Interaktionmit UV-Strahlung

Im Unterschied zu den anderen PAH-
Expositionsmedien komplementiert die
Interaktion zwischen Tattoo-Pigmenten
und UV-Strahlung die Toxizität zusätz-
lich. Insbesondere die UVA-Strahlung
kann mit ihrer Reichweite 1,5mm tief
in die Haut eindringen und so ihre
Absorption durch PAH induzieren [20].

Bezüglich deren Wirkungsspektren
konnten Experimente der Forschergrup-
pe rund um Johannes Regensburger
zeigen, dass mit Tätowiertinte inku-
bierte Keratinozyten nach einer UVA-
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Bestrahlung deutliche Abnahmen der
mitochondrialen Aktivität aufwiesen.
Diese Reduktion erfolgte bereits bei ei-
ner UVA-Dosis (4 oder 8 J/cm2), die
evident unter dem Wert der natürlichen
Strahlung liegt.

Additivwurdeversucht,dieMengeder
angeregten Sauerstoffmoleküle als Fol-
ge der Absorption („singlet oxygen“) zu
quantifizieren. Die gemessene Quanten-
ausbeute erreichte Werte von 0,18 bis zu
0,85. Somit weisen sie eine höhere Effi-
zienz als Porphyrine auf, die in der pho-
todynamischenTherapie zur Krebs- und
Bakterienbekämpfung eingesetzt werden
[6, 21]. Speziell jene reaktiven Sauerstoff-
verbindungen zerstören die zelluläre In-
tegrität, oxidieren Lipide sowie Proteine
und verursachen möglicherweise photo-
toxische Reaktionen [3, 6]. Sie sind sogar
in der Lage, die Oxidation von PAH zu
bewirken und somit die Generierung der
vorab erwähnten toxischen Diol-Epoxi-
den zu induzieren [4].

Als Folge der lebenslangen Persistenz
der Tattoo-Pigmente in der Dermis fin-
det die Exposition gegenüber der UV-
Strahlung stetig statt. Besonders diese
ständige Interaktion birgt ein großes
gesundheitsschädliches Potenzial. Aus-
sagen bezüglich quantitativer Reduktion
der Gesundheitsgefährdung angesichts
der Konzentrationserniedrigung von
PAH und inwieweit die Generierung
von reaktiven Sauerstoffverbindungen
auch Einfluss auf weitere Organe wie den
Lymphknoten nimmt, bedürfen weiterer
Forschung.

Zusätzlich gilt in diesem Sachverhalt
zu bedenken, dass jene Wechselwirkung
mit UV-Strahlung nicht auf die PAH
der Tinte limitiert ist. Eine Vielzahl der
weiteren Inhaltsstoffe kann in Folge der
Absorption reaktive Sauerstoffverbin-
dungen produzieren.

Veränderung der Hautstruktur
und des Hautstoffwechsels

ImZugedesTätowierensbedingtdas Inji-
zierenvonfremdemhydrophobemMate-
rial die Aktivierung der unspezifischen
Immunantwort. Dies dient sowohl der
Abwehr sowie der Elimination als auch
der Wiederherstellung der Homöostase.

Zusammenfassung · Abstract
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Hautmodifikation. Körperkult mit toxischen Langzeitfolgen

Zusammenfassung
Aufgrund ihrer variablen Wirkung, aber
auch Wechselwirkungen, auf den Körper
repräsentieren Hautmodifikationen, insbe-
sondere Tätowierungen, ein kontroverses
und komplexes Gesundheitsthema. Der
vorliegende Artikel beleuchtet Teilaspekte
der potenziellen toxischen und kanzerogenen
Wirkungen von Tattoos. Es gilt zu klären,
inwieweit Tattoos infolge der Belastung
der Tinte mit polzyklischen aromatischen
Kohlenwasserstoffen (PAH) als ein weiteres
Expositionsmedium zu klassifizieren sind,
und deren gesundheitsschädliche Folgen zu
erörtern. Additiv werden die resultierenden
Alterationen der Struktur und des Metabolis-
mus der Haut behandelt. In Zusammenschau
der diversen Folgen des Tätowierens wird
deren potenzielle kanzerogene Wirkung
beurteilt. Zur Abhandlung des Artikels
wurden evidenzbasierte Literatur, fundierte
Studien und wissenschaftlich begründete
Forschung der Datenbank Pubmed und
Researchgate herangezogen. Gemäß der
Belastung der Tinte mit PAH und der daraus

resultierenden Persistenz dieser in der Dermis
und in den Lymphknoten sind Tätowierungen
als ein weiteres Expositionsmedium zu
spezifizieren. Vornehmlich durch deren
Interaktionmit UV-Licht bergen sie toxisches
Potenzial für den Körper und bewirken
Modifikationen der Strukturkomponentender
Haut. In Summation mit weiteren Faktoren
konnten sowohl Veränderungen der Protein-
und Lipidstrukturen in der Dermis als auch
des dermalen Metabolismus nachgewiesen
werden. In puncto Kanzerogenität kann diese
bis dato weder fundiert ausgeschlossen
noch bestätigt werden. Gemäß der enormen
Popularität von Tätowierungen bedarf es
einer kritischen Auseinandersetzung mit
den Inhaltsstoffen der Tinte, deren PAH-
Belastungen sowie dem toxischen und
potenziell kanzerogenen Potenzial.

Schlüsselwörter
Tattoo · Toxizität · Polyzyklische aromatische
Kohlenwasserstoffe · Hautstrukturalteratio-
nen · Kanzerogenität

Skin Modification. Body Cult with Toxic Long-term Effects

Abstract
Body modification, especially tattooing,
represents a controversial and complex
health topic due to its reciprocal effect on
the human body. In this article some of the
potential toxic and carcinogenic aspects
of tattoos are examined. It is necessary to
clarify whether tattoo inks can be classified
as a health hazard as they contain polycyclic
aromatic hydrocarbons (PAH). Moreover,
its detrimental consequences on health
are discussed. The resulting changes in the
structure and metabolism of the skin are also
analyzed. Finally, the potential carcinogenic
effects associated with various aspects of
tattooing are determined. This article is based
on evidence-based literature, rigorous studies
and scientifically in-depth searches from
PubMed and ResearchGate. Tattoos can be
classified as a further health hazard since
individuals are exposed to PAH in the ink,
which results in a persistence of these in the

dermis and lymph nodes. Mainly through
their interaction with UV light tattoos are
potentially toxic for the body and cause
modifications of the structural components
of the skin. Considering additional factors,
changes of the protein and lipid structures
of the dermis as well as of the dermal
metabolism were detected. With regard
to carcinogenicity this effect can neither
be confirmed nor be excluded. Due to the
enormous popularity of tattoos a critical
investigation concerning their toxic and
carcinogenic potential and the ingredients
of tattoo ink due to the exposure of PAH is
inevitable.

Keywords
Tattoo · Toxicity · Polycyclic aromatic
hydrocarbons · Skinstructure-modification ·
Carcinogenicity
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Zur Säuberung der Einstichstelle wird
zusätzlich zum Transport der Partikel in
die ableitenden Lymphwege die Exkre-
tion von Komponenten des Immunsys-
tems angeregt. Die Beseitigung erfolgt
einerseits über den passiven Strom der
Lymphe, andererseits im Rahmen der
Phagozytose über Immunzellen und de-
renaktiveWanderung indie zugehörigen
Knoten [2, 22, 23]. Eine daraus resultie-
rende Problematik stellen die Alteratio-
nen der Hautstrukturen und des derma-
len Stoffwechsels dar.

Die Differenzen infolge der Abwehr-
reaktion betreffen sowohl die Protein-
als auch die Lipidstruktur. Mit Hilfe der
μ-FTIR-Mikroskopie können in vivo er-
höhte Werte der Lipide in der Nähe des
hydrophoben Materials nachgewiesen
werden. Diese gesteigerten Konzentra-
tionen lassen sich auf die Membranen
der dermalen Fibroblasten zurückfüh-
ren, in denen die Pigmente persistieren
[2].

Des Weiteren konnte gezeigt werden,
dass nicht nur die Konzentrationen, son-
dern auch die Strukturen der Proteine
in der Umgebung der Tattoo-Pigmente
modifiziert werden. In Bezug auf die Se-
kundärstruktur lässt sich ein verändertes
Verhältnis der α-Helix zur β-Faltblatt-
struktur mit erhöhtenWerten der Zweit-
genanntenerkennen. In ihrerGesamtheit
liegendieProteine inderNähedeshydro-
phobenMaterials zu der kollagenreichen
Dermis in deutlich erniedrigter Menge
vor. In den zugehörigen Lymphknoten
konnten die entsprechenden Alteratio-

Hier steht eine Anzeige.

K

nen der Sekundärstrukturen der Prote-
inenichtnachgewiesenwerden. Indessen
wurden die verändertenKonzentrations-
level der Lipide ebenso in den Lymph-
knoten belegt [2].

Die Veränderungen der Ultrastruk-
turen und der Konzentrationen tragen
ihren entsprechenden Anteil zu der
chronischen kutanen Inflammationsre-
aktion und dem allergischen Geschehen
bei [2, 24]. Inwieweit diese Alteratio-
nen jedoch zu malignen Veränderungen
führen können, kann zum derzeitigen
Wissensstand nicht beantwortet werden.
Einerseits die Komplexität der Tumor-
genese, andererseits die Diversität der
metabolischen Vorgänge bedingen, dass
diese Alterationen durchaus als poten-
zielle Risikofaktoren eingestuft werden
können [2].

Im Zusammenhang mit Veränderun-
gen derHautstruktur und des Stoffwech-
sels spielen die Nanopartikel ebenfalls
eine Rolle. Die chemische Aktivität der
Nanopartikel im Vergleich zu den grö-
ßeren Pigmenten als höher einzustufen
[3, 8].

Erhöhte Aufmerksamkeit und Skepsis
gilt in den letzten Jahren den Nanopar-
tikeln. Aufgrund ihrer Größe werden sie
vorzugsweise indenLymphknoten trans-
portiert und führen dort zu Veränderun-
gen der Struktur und Konzentrationen
von Elementen [2]. Die per Definition
unter 100nm großen Partikel entstehen
als Folge der Insertion und Körperab-
wehr. Additiv werden sie imRahmen der
Entfernungmithilfe vonLaserngeneriert

und als Zusatzstoffe in Form von Alumi-
nium- und Titanoxiden verwendet [3].
Fibroblasten, die in verdünnter Tinte in-
kubiert werden, zeigen nicht nur an ihrer
Oberfläche Nanopartikel, sondern auch
ein deutlich verfrühtes Sterben.

In der Dermis, die als Reaktion auf
das traumatische Stechen eine vermehr-
te parallele Ausrichtung der Kollagenfa-
sern zeigt, konnten ebenso Nanopartikel
nachgewiesen werden, die in das fibro-
elastische Netzwerk eingebettet werden
[8]. Diese Orientierung lässt sichmit der
Narbenbildung infolge des Tätowierens
assoziieren.

Trotz des in vitro durchgeführten
Nachweises beweisen diese Ergebnisse
einen Teil der Beeinflussung des derma-
len Metabolismus durch Tattoos.

Potenzielle Induktion der
Kanzerogenität

Inwieweit die zuvor beschriebenen di-
versen toxischen Inhaltsstoffe, Verände-
rungen der Struktur und des Metabolis-
mus der Haut, Migration und Persistenz
der Pigmente, UV-Interaktion und vie-
les mehr, tatsächlich Kanzerogenität in-
duzieren können, ist eine Frage. Vorab
sollte festgehalten werden, dass zum der-
zeitigen Wissensstand die Beantwortung
weder mit einem fundierten „Ja“ noch
„Nein“ erfolgen kann. Sowohl die Mul-
tifaktorialität der Tumorgenese als auch
die Diversität der Inhaltsstoffe der Tin-
te und deren Metabolismus gestalten die
Thematik variabel.



Tätowierungen

Die epidemiologische Datenlage lie-
fert bisher keine fundierte Evidenz für
eineAssoziation vonTätowierungen und
Krebsinduktion. Im Verhältnis zu den
millionenfach tätowierten Menschen
konnten unter intensiver Recherche der
Literatur nur 50 Fälle von Hautkrebs in
den pigmentieren Hautstellen gefunden
werden [25]. In Bezug auf semimaligne
Läsionenwie dasKeratoakanthomkonn-
te in den letzten Jahren eine vermehrte
Anzahl derFälle erkanntwerden.Hierbei
muss jedoch ein mögliches Publikati-
onsbias und erhöhte Aufmerksamkeit in
der Diagnose beachtet werden [26].

Die oftmals herangezogenen freien
Konzentrationen von potenziell toxi-
schen Elementen entsprechen nicht
jenen im Körper, die durch den Metabo-
lismus unddieAusscheidungmodifiziert
werden [17, 25].

Zur Veranschaulichung des Sachver-
halteswurdendie vomEuroparat als kan-
zerogen eingestuften Substanzen Benzo-
pyrene und 2-Anisidine der roten und
schwarzen Farbe Gruppen von Mäusen
tätowiert. Zur Imitierung der Interak-
tion mit dem UV-Licht wurde eine der
4 Kohorten diesem ausgesetzt. Nach ein-
jährigem Follow-up konnten weder ma-
kroskopische Läsionen an derHaut noch
mikroskopische systemische kanzeroge-
ne Herde (Haut, Lymphknoten, Leber,
Milz, Lunge) nachgewiesen werden [17].

Der Metabolismus und die Persistenz
der Farbpigmente stellen grundsätzlich
eine kontroverse Thematik dar. Eine Hy-
pothese umfasst die schlechte Löslich-
keit und den stark verlangsamten Stoff-
wechselprozess zurErreichungder Lang-
lebigkeit [27].Nichtsdestotrotzunterliegt
die Tinte einem Reinigungsprozess. Im
Rahmen einer Studie konnte in 5 von
9 Hautexemplaren ein Rückgang der ro-
ten Pigmente 22 und 112 um 87–99%
eruiert werden [16].

A priori liegt der Entstehung eines
Tumors ein multifaktorielles Geschehen
zugrunde. In Bezug auf Tätowierungen
finden viele diverse Prozesse statt, die
ihren Teil dazu beitragen können [25].
Bereits das imZugeder Injektiongesetzte
TraumasowiedieNarbenbildungunddie
chronische Inflammationsreaktion spie-
geln Risikofaktoren für die Entstehung
maligner Herde wider [28].

UV-Licht gilt als primärer Risikofak-
tor für Hautkrebs. Inwieweit durch die
Interaktion von UV-Licht und Tattoo-
Pigmenten die potenzielle Induktion von
Kanzerogenität gefördert wird, lässt sich
schwer beurteilen. Auf das toxische Po-
tenzial von reaktiven Sauerstoffverbin-
dungen infolge der Einwirkung von Son-
nenstrahlung wurde schon hingewiesen.
Jene photochemischen Reaktionen ber-
gen große Gefahren und können durch-
aus als Risikofaktor angesehen werden.
Die entsprechende Datenlage bezüglich
des Verhaltens tätowierter Menschen in
der Sonne ist sowohl lückenhaft als auch
schwer zu eruieren. Diese werden prin-
zipiell dazu angehalten, Sonnenschutz zu
verwenden, um so die Intensität der Far-
benzugewähren. Inwieweit daraufRück-
sicht genommen wird und die Aufent-
haltszeit in der Sonne, sollte im Rahmen
von Studien entsprechend erhoben wer-
den [6, 25].

Die wesentliche Basis all dieser ge-
nannten Aspekte stellen jedoch die In-
haltsstoffederTätowiertinte dar.DieTin-
te von Tattoos besteht im Wesentlichen
aus Farbstoffen organischer oder anorga-
nischer Herkunft, die mit Dispersions-,
Konservierungs- und Lösungsmittel ver-
setztwerden.DenStandardbezüglichder
Dispersionsmittel repräsentieren Wasser
und Isopropylalkohol. Die Farbstoffe un-
terliegen ständigen Neuentwicklungen,
wobei derzeit jene mit organischer Basis
bevorzugt werden [2, 3].

Titandioxid, aber auch Bariumsulfat
und Eisenoxide stellen allgemein häufig
verwendete anorganische Farbpigmente
dar. Im Gegensatz dazu stehen die orga-
nischen Stoffe, die differenziert werden
in Azo- und Polycyclischepigmente so-
wie Industrieruß in Form von Farbruß
[29]. Einerseits repräsentieren sie den In-
itiator für die Abwehrreaktion und die
Migration, andererseits fungieren sie als
Gegenspieler für die UV-Strahlung. Ad-
ditiv beeinflussen sie diese Prozesse im
starken Ausmaß durch ihre chemische
Struktur [25].

Anhand diverser Klassifikationen
werden einige Substanzgruppen der
Tinte als wahrscheinlich bis zu sicher
kanzerogen eingestuft. Zu diesen zäh-
len unter anderem Teile des Farbrußes
und die resultierenden PAH, organi-

sche Azopigmente als auch bestimme
Schwermetalle [3, 25].

Im Hinblick auf Tätowierungen gilt
zusätzlich zu bedenken, dass insbeson-
dere der rege Metabolismus reaktive bis
kanzerogene Verbindungen generieren
kann. Zur Illustration kann wie schon
Bäumler et al., zitiert nach Kluger et al.
[25], festgestellt hat, die kanzerogene
Substanz 3,3′Dichlorbenzidin infolge
des Stoffwechsels von Azopigmenten
freigesetzt werden. Auch der vorab er-
wähnte Metabolismus der PAH und
deren Bildung von ROS unterstreichen
diesen Sachverhalt [6].

Nichtsdestotrotz darf von jenen meist
in vitro gemessenen Daten keine direkte
Assoziation zu den in vivo stattfinden-
den Prozessen im Körper gezogen wer-
den [25]. Jene Evidenzen, dass einige In-
haltsstoffe als krebserregend eingestuft
werden, verstärken zwar die Hypothese,
dass Tätowierungen Kanzerogenität in-
duzieren können, bestätigendiese jedoch
nicht.

Fazit

Zusammenfassend gilt festzuhalten, dass
sowohlVeränderungen derHautstruktur
als auch des Stoffwechsels durch Täto-
wierungen resultieren. Diese Alteratio-
nen könnten im Zusammenspiel mit der
chronischen inflammatorischen Reakti-
on, dem Trauma, der Narbenbildung,
derUV-EinwirkungunddemMetabolis-
mus der Inhaltsstoffe neoplastische Lä-
sionen induzieren. Bis dato konnte der
tatsächliche Nachweis einer Kanzeroge-
nität jedoch nicht erbracht werden. Die
niedrige Prävalenz von Tumoren in täto-
wiertenHautstellenwiderspricht derHy-
pothese der Induktion. Gleichwohl darf
das toxische Potenzial von Tätowierun-
gen nicht von der Hand gewiesen wer-
den. Die oben genannten Aspekte kön-
nen durchaus als Tendenzen in puncto
Krebsinduktion und/oder als Risikofak-
tor betrachtet werden.
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