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Entfernen von Tatowierungen:
derzeitige Moglichkeiten und

Ergebnisse (teil 2)

Claus Udo Fritzemeier, Diisseldorf

Im ersten Teil dieser Arbeit (HAUT 2007; 18 (5): 212-215) wurden
Tatowierarten und -techniken erlautert. Lesen Sie nun im 2. Teil:

Techniken zum Entfernen von Tatowierungen.

Arztliche Interventionen bei
Tatowierungen

Der hiufigste Grund, weswegen Arzte mit
Tatowierungen konfrontiert werden, ist -
neben Komplikationen - der Wunsch des
Patienten nach deren Entfernung (6,9, 10, 11,
22). So genannte ,Temptoos“ oder ,Bio-
Tattoos®, d. h. ,Temporary Tattoos®, wie sie
neuerdings angepriesen werden, gibt es nicht.

Weder die dabei garantierte geringere Ein-
dringtiefe der Farben ist moglich, noch sind die
Versprechungen, dass sich die Pflanzenfarben
nach 2-5 Jahren aufldsen, verlisslich (7). Der
Wunsch nach Entfernung entsteht ganz be-
sonders bei gut sichtbaren Tatowierungen,
etwa im Gesicht, wenn die Motive nicht mehr
der Gesinnung entsprechen, psychisch belasten
oder sittlich anstof3ig wirken.

Abb. 12: Tatowierung vor (a) und nach Laserbehandlung mit starker Restpigmentierung (b)

Techniken der Enttatowierung

In der Vergangenheit wurden Titowierungen
als permanent anerkannt. In der heutigen
schnelllebigen Zeit hat sich eine andere Ein-
stellung herausgebildet. Tétowierungen
driicken Personlichkeitsmerkmale eines
Lebensabschnitts aus. Es herrscht die Meinung,
dass man sie mithilfe der modernen Medizin
jederzeit wieder entfernen kénne. Hier er6ffnet
sich der Medizin ein weites, noch nicht
vollstandig erschlossenes Betatigungsfeld -

* mechanische Methoden

— Exzision (Deckung tber Mobilisation,
Lappenplastiken, Expandertechnik,
dynamische Hautnaht)

— Dermabrasion
— Dermatomexzision

— Nachtatowierung

¢ chemische Methoden

— Sauren-und Laugenanwendung

* physikalische Methoden
— Laserbehandlung
— Kryochirurgie
— Infrarotkoagulation
— Elektrolyseverschorfung
— Hitzeverkohlung (z. B. durch
Aufdrlicken von Zigarettenglut)
* kosmetische Methoden
— Camouflage
* Kombination verschiedener Methoden
— Salabrasion und Nachstechen
— Laserund Kirettage
— Saurebehandlung mit Nachstechen

— Dermatomexzision mit Freihaut-
transplantation

Tab. 2: Techniken der Enttatowierung
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Abb. 13: Gesichtstatowierung vor Entfernung (a), nach Aufzeichnen der Schnittfiihrung fiir eine Wangenrotation
nach Esser (b), postoperativ (c) und Ergebnis nach 3 Monaten (d)

seies bei Entfernung auf Wunsch des Patienten
oder aufgrund von Komplikationen. Die
unterschiedlichsten Techniken sind hierzu
entwickelt worden (Tab. 2).

Die Exzision, spindelférmig oder auch mit
plastischen Verschiebetechniken, ist die
sicherste Methode. Sie muss bei grofien
Tatowierungen in mehreren Schritten erfolgen.
Sie hinterldsst allerdings oft unschone Narben,
abhingig davon, ob die Wunde der Se-
kundérheilung tiberlassen bleibt. Wenn der
Defekt mit einem Spalthauttransplantat ge-
deckt wird, entstehen meist gleichméaflige,
flichige Narben.

Bei der Dermabrasion werden die gefirbten
Hautschichten mithilfe von rotierenden
Schleifkérpern oder Sand bzw. Sandpapier

ausreichend gespiilt wird. Entziindungen
begiinstigen Narbenbildung. Diese hangt im
Ubrigen von der anschlieflenden Pflege ab.

Das Nachstechen einer Tdtowierung mit
einem anderen Motiv ist eine verbreitete Tech-
nik, die aber besonderes Geschick des
Tatowierers voraussetzt: Mit viel Form- und
Farbgefiihl muss er das alte Ornament in das
Neue iiberfithren. Das gelingt meist nur zu-
friedenstellend, wenn die Ursprungstito-
wierung aus einer eher strichformigen Zeich-
nung bestand und wenig fldchige, farbintensive
Areale aufwies.

Bei den Entfernungen durch Laugen und
Sduren muss man zwischen der Kolliquations-
und der Koagulationsnekrose unterscheiden.
Im ersten Fall entsteht aus dem zerstorten
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Abb. 14: schlechtes
Ergebnis nach Exzision
einer Tatowierung

auf der Beugeseite
des Unterarms

gegebener Zeit abgestofSen wird. In beiden
Fillen gehen die oberen Hautschichten ein-
schliefSlich des gefirbten Koriums zugunde.
Die Narbenbildung ist wiederum entziin-
dungs- und pflegeabhingig (9, 10).

Bei der Kryochirurgie, der Infrarot-
koagulation, der Elektrolyseverschorfung
und der Hitzeverkohlung wird die Haut ein-
schliefSlich der Lederhaut durch Hitze oder
Kilte denaturiert und anschlieflend abge-
stolen. Die Narbenbildung hingt von der
Pflege ab und ob es zu Entziindungen kommt.
Bei der Kryochirurgie sind dabei die un-
auffilligsten Narben zu verzeichnen.

Der CO,-Laser denaturiert die Haut
ebenfalls. Einige Laser konnen gewisse Farb-
stoffe zerlegen, sodass deren Reste abtrans-
portiert werden kénnen, und zwar ohne grofle
Zerstorung der Haut. Leider gelingt das nicht
bei allen Farbpigmenten, und die Spaltpro-
dukte konnen teilweise allergen oder
karzinogen wirken. Die Ergebnisse der
Enttitowierung mit Laser sind daher sehr
unterschiedlich.

Mit Camouflage wird die Tédtowierung

abgetragen. Der Nachteil besteht darin,dassdie ~ Gewebe eine zerfliefende, schmierige temporir tiberdeckt. Diese Methode ist daher
abgeschliffenen gefirbten Hautpartikel eine  Oberfliche und im zweiten eine feste leder-  nur als Behelf zu werten.
Schmutztitowierung hinterlassen, wennnicht  artige Hautnekrose, die grofienabhéngig zu
Wellenlénge Impulsdauer schwarz/ blau violett/ griin rot orange gelb | hautfarben/|  braun
grau purpur weild
gsRubinlaser 694 nm 25ns +++ ++ ++ ++ 16} (6] (6] ++
gsND:YAG 1.064 nm <20ns +++ ++ + 14} (0] (0] ++
gsfdNd:YAG 532 nm <20ns (0] (%] (0] (%) +++ (%] ++ (%] (+)
gsAlexandrit 755 nm 50-100 ns +++ ++ + 4] [0} 4] [0} (+)
fd: frequenzverdoppelt; gs: quality-switched, gltegeschaltet
(modifiziert nach Med. Trib. Nr. 3, 2007 und DA 95, 1998)

Tab. 3: Ansprechen der Tatowierfarben in Abhangigkeit vom Lasertyp
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reizlose Narbe mit leicht vermehrter GefaRzeichnung (c), in GieRharz eingegossenes Hautpréparat (d)

Die Kombination verschiedener Methoden
ist in vielen Fillen notwendig, um ein zu-
friedenstellendes Ergebnis zu erzielen.

Empfehlenswerte Techniken

Aus der Fiille der Entfernungsmethoden sollen
hier nur die wichtigsten zur Sprache kommen.
Zu bedenken ist, dass es wegen der ver-
schiedenen Tétowiertechniken kein Univer-
salmittel zur Entfernung gibt. Jede der
aufgefiihrten Methoden kann allein oder in
Kombination mit anderen erfolgreich sein.
Unterschiede gibt es lediglich beim &sthe-
tischen Ergebnis, bei der Behandlungsdauer
und beim Aufwand.

Die teils so gelobten Laserverfahren zur
Enttitowierung haben leider, genau wie alle
anderen Techniken, Vor- und Nachteile. So ist
der technische und finanzielle Aufwand beim
Lasern sehr hoch, und die Ergebnisse sind
nichtimmer tiberzeugend (Abb. 12a,b). Oftist
ohne eine zusitzliche Kiirettage oder Derm-
abrasion keine vollstindige Entfernung zu
erreichen (6, 12, 15, 22). Auflerdem benétigt
man fast fiir jede Farbe einen anderen Laser
(Tab. 3). Die méglicherweise allergenen oder
kanzerogenen Spaltprodukte der Farben sind
nicht zu unterschitzen.

Am zuverlissigsten und meist auch am
schnellsten ist immer noch die Exzision mit
einer wie auch immer gearteten Defektdeckung
(Abb. 13a, b, ¢, d). Bei dieser Technik kénnen
bestenfalls tiber die Lymphgefifie in die Tiefe
transportierte Farbpartikel verbleiben. Al-
lerdings kann das dsthetische Ergebnis auch
unbefriedigend ausfallen (Abb. 14).

Von den chemischen Methoden sei das
Atzverfahren mit der Enttitowierstandard-

l6sung (ETSL) aus Salpetersdure und Aceton
im Verhaltnis 2:1 (9, 10, 18) hervorgehoben. Es
hat den Vorteil, dass es in der Tiefenwirkung
steuerbar ist, der jeweiligen Hautqualitat
angepasst werden kann, sehr sicher ist (Abb.
15a,b, ¢, d) und die Tdtowierung als gegerbtes
Hautbild zur Erinnerung erhalten bleibt.

Unschone Narben kann man mit einem
alten Trick fritherer Enttitowierer minimieren:
Sie schliffen die Narben 45 Minuten lang in
einem warmen Seifenlaugebad mit einem
Bimsstein. Dies entspricht dem chirurgischen
Narbenschleifen und kann mehrfach wieder-
holt werden, bis zu einem zufriedenstellenden
Ergebnis.

Véllige Narbenfreiheit ist unmoglich
Wegen der Vielzahl der Tétowiertechniken
kann nicht ein bestimmtes Entfernungskon-
zept pauschal empfohlen werden. Eines gilt fiir
alle Methoden: Fiir die Entfernung oder
Zerstorung der Farbpartikel muss man die
erneute Verletzung des Koriums in Kauf
nehmen, denn in dieser Schicht befinden sich
die eingebrachten Pigmente. Daher ist gemaf3
Unna (s. 0.) eine vollig narbenfreie Entfernung
von Tétowierungen nicht moglich.
Tdtowierungen sind eine Modeerscheinung,
die kommt und geht. Die Nachfrage nach
Enttitowierungen entwickelt sich dement-
sprechend. Auch bei den Enttitowierungs-
techniken ist mal die eine und mal die andere
propagiert worden. Die Empfehlungen hingen
ab vom Stand der Medizintechnik und von den
Methoden der Titowierkiinstler. Leider wird
der Grundsatz: ,Nachlesen schiitzt vor
Erfinden® zu wenig beachtet. So werden viele
alte, vorhandene Methoden wieder ,,entdeckt®

und erneut verdffentlicht. ,,Schuld“ daran sind
aber auch die modernen Datenbanken, die
einfach nicht weit genug zuriick reichen.

Enttatowierung gehort ausschlieBBlich
in Arztehand

Das Handwerk des Enttitowierens ist finanziell
gesehen nicht interessant, da viele Patienten die
hohen Honorare nicht bezahlen konnen. Die
gesetzlichen Krankenkassen iibernehmen das
Entfernen einer Tatowierung nur in Aus-
nahmefillen (11). Voraussetzungen fiir eine
erfolgreiche Enttitowierung sind Erfahrung
durch entsprechende Fallzahlen sowie
Verfugbarkeit und Beherrschen der ver-
schiedenen Techniken. Es wire somit
wiinschenswert, dass sich Zentren bilden, z. B.
an dermatologischen Kliniken in Zusammen-
arbeit mit plastisch-chirurgischen Abtei-
lungen.

Abschlieflend muss noch einmal deutlich
hervorgehoben werden: Jegliche Enttito-
wierung darf niemals durch Laien erfolgen. Bei
allen Methoden kommen gefihrliche Che-
mikalien oder komplizierte Geréte zum Ein-
satz. Entziindungen miissen fachgerecht be-
handelt und Komplikationen gemeistert
werden. Enttitowierung gehort somit aus-
schliellich in die Hinde von Arzten.

Literatur beim Autor.

|Korrespondenzadresse _

Prof. Dr. Dr. Claus Udo Fritzemeier
Im Winkel 5, 40627 Dusseldorf
E-Mail: friham@freenet.de

06/07 HINAUT



