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Reacciones cutaneas adversas por tatuajes y piercings

J. Mataix y J.F. Silvestre

Servicio de Dermatologia. Hospital General Universitario de Alicante. Alicante. Espafia.

Resumen. En las tltimas décadas, 1a realizacién de piercings y tatuajes se ha convertido en una practica muy
popular en los paises occidentales, especialmente entre los mds jévenes. Paralelamente al auge de estas técnicas
decorativas corporales, las comunicaciones acerca de complicaciones médicas asociadas han aumentado. De
todas estas complicaciones potenciales destacan por su frecuencia las que afectan a la piel y mucosas.

Las complicaciones asociadas a los tatuajes incluyen multiples procesos infecciosos, cutdneos o sistémicos, debido
a la ruptura de la barrera epidérmica, reacciones inflamatorias agudas y crénicas con diferentes patrones histol6-
gicos, la aparicién de tumores benignos y malignos sobre dreas tatuadas o el brote de ciertas dermatosis por el
fenémeno isomérfico. Las complicaciones asociadas a los piercings son similares, aunque algunas de ellas, como
las piodermitis, son mucho més comunes debido al lento proceso de cicatrizacién de la perforacién en determi-
nadas localizaciones. Hemos de diferenciar entre las complicaciones que son independientes de la localizacién del
piercing y de las complicaciones especificas, las cuales estin estrechamente relacionadas con el drea perforada.

La tasa de complicaciones tras la realizacién de tatuajes y perforaciones depende de la experiencia del artista, de
las condiciones higiénicas en las que tiene lugar y de los cuidados posteriores tras la realizacién de la técnica por
parte del propio cliente. Sin embargo, algunas de estas complicaciones son impredecibles y dependen de facto-
res intrinsecos del propio paciente.

En este articulo revisamos las técnicas decorativas mds frecuentes que abarca el body art, con especial interés en
sus posibles complicaciones cutineas y en el manejo de éstas.
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CUTANEOUS ADVERSE REACTIONS TO TATTOOS AND PIERCINGS

Abstract. Piercings and tattoos have become very popular in western society in recent decades, particularly

among younger generations. Reports of medical complications associated with these decorative techniques

have increased in parallel with the rise in their popularity. Due to their high frequency, adverse cutaneous

reactions are particularly important among these potential complications.

Tattoo-related complications include a number of cutaneous and systemic infections secondary to breach of

the epidermal barrier, acute and delayed inflammatory reactions with different histopathological patterns,

the appearance of benign and malignant tumors on tattooed areas of skin, and certain dermatoses triggered

by isomorphic phenomena. Piercing-related complications are similar, though some, such as pyogenic skin

infections, are much more common due to the delayed wound healing after piercing in certain sites. We

must differentiate between complications that are independent of the site of piercing, and specific

complications, which are closely related to the body area pierced.

The rate of complications after performing piercings or tattoos depends on the experience of the artist, the
hygiene techniques applied, and the postprocedural care by the customer. However, some of these

complications are unpredictable and depend on factors intrinsic to the patient.

In this article, we review the most common decorative techniques of body art, with particular focus on the

potential cutaneous complications and their management.
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En la sociedad actual, el aspecto externo de las personas
adquiere cada vez mayor importancia y la modificacién del
mismo a través de la decoracién del cuerpo con tatuajes y
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piercings forma parte de una corriente de moda actual,
especialmente entre los adolescentes. Estas técnicas deco-
rativas quizd deban interpretarse como una forma de
comunicacién, como una forma de expresion de la identi-
dad o como una forma de expresién del culto al cuerpo, lo
que en la actualidad se conoce por bodly art, un tipo de arte
conceptual en el que el propio cuerpo es el material en el
que se pinta, se modela y se retuerce como si fuese una
obra de arte. Estos tipos de pricticas obedecen a motivos
muy diversos, como son moda, rebeldia, diferenciacién,
razones sexuales, recuerdo de eventos, disfrute de sensa-
ciones e influencias étnicas o tribales!.

Sin embargo, la realizacién de estas técnicas no estd
exenta de posibles efectos adversos, entre los que destacan
por su frecuencia aquellos que afectan a la piel. Por este
motivo, el dermatélogo, como especialista del cuidado de la
piel y anejos, debe estar familiarizado con las distintos tipos
de tatuajes y piercings que existen, y conocer las posibles
complicaciones cutdneas que pueda presentar cada una de
estas técnicas decorativas. Como dermat6logos nos corres-
ponde llegar precozmente al diagnéstico de tales complica-
ciones, establecer el tratamiento mds adecuado y, si es
posible, prevenirlas informando a los posibles usuarios.

Tatuajes

El término «tatuar» hace referencia al acto de grabar dibu-
jos indelebles en la piel, introduciendo pigmentos en la
dermis. Aunque el origen del tatuaje no estd claramente
definido, se sabe que, durante toda la historia, ha sido una
préctica realizada en muchas civilizaciones de zonas geo-
grificas muy distantes, con unos motivos o finalidades di-
ferentes. La palabra «tatuaje» fue introducida en Europa a
finales del siglo xv1r gracias a las exploraciones geogra-
ficas que el Capitdn Cook llevé a cabo en Tahiti y las islas
de la Polinesia?. En esta zona del sur del Pacifico los tatua-
jes consistian en disefios geométricos muy elaborados que
usualmente eran trabajados durante toda la vida hasta
que llegaban a cubrir el cuerpo entero. El tatuaje era una
parte natural y espiritual de la vida de los polinesios, tenia
un profundo significado cultural y social, y era normal que
el respeto hacia una persona se midiera por la cantidad de
tatuajes que tuviera.

Durante la década de los setenta, la realizacién de tatua-
jes en los paises mds industrializados estuvo limitada a de-
terminadas profesiones como el personal militar, 0 a
miembros de ciertos movimientos culturales alternativos,
como la cultura punk®. Sin embargo, en las ltimas dos
décadas estamos asistiendo a un notable aumento en la de-
manda de tatuajes, especialmente entre los mds jévenes.
En Estados Unidos, donde esta practica estd ampliamente
generalizada, se estima que entre un 8 y un 24% de la po-
blacién es portadora de un tatuaje*”. Aunque la clasifica-

cién puede ser compleja, los tatuajes se pueden dividir a
grandes rasgos en tres grupos: traumdticos, cosméticos y
decorativos®.

Los tatuajes traumdticos son aquellos en los que un de-
terminado material se impacta en la dermis de manera in-
voluntaria. Esto ocurre a menudo en las abrasiones de la
piel que se producen tras un accidente de bicicleta o moto,
o también tras un pinchazo con la punta de un ldpiz, que
deja un tatuaje de grafito. Los tatuajes cosméticos o micro-
pigmentaciones se emplean como maquillaje permanente
para delinear ojos, labios o cejas, y en las reconstrucciones
mamarias para el disefio del complejo areola-pezén. Tam-
bién se han utilizado de forma terapéutica para corregir
varias dermatosis cosméticamente desfigurantes como el
vitiligo, la alopecia areata o ciertas malformaciones vascu-
lares, entre otras®. Por ultimo, los tatuajes decorativos son
aquellos que pretenden otorgar al individuo un cierto ras-
go distintivo por determinadas creencias culturales, reli-
giosas o sociales. Los tatuajes decorativos pueden ser
realizados por profesionales o por personal amateur. Los
tatuajes no profesionales son realizados por personal no
cualificado, habitualmente bajo escasas o nulas condicio-
nes de higiene, y suelen utilizar tinta china, carb6n vegetal
o cenizas como pigmento y un alfiler como tatuador. Estos
tatuajes no suelen tener una gran calidad artistica y su rea-
lizacién aumenta considerablemente la probabilidad de
padecer efectos secundarios indeseables, habitualmente de
origen infeccioso. Por el contrario, los tatuajes profesiona-
les son realizados con una pistola de tatuar, tienen una
gran calidad artistica con profusién de detalles y, al menos
en teoria, deben realizarse bajo unas estrictas condiciones
higiénico-sanitarias en establecimientos especialmente
habilitados para tal fin y siempre bajo la vigilancia y con-
trol de la administracién regional y de los ayuntamientos
correspondientes. La composicién de los pigmentos que
utilizan los tatuadores profesionales son sales inorganicas
de metales o pigmentos vegetales orgdnicos muy variados
(tabla 1).

En contraste con los tatuajes convencionales, los tatua-
jes temporales no requieren la inyeccién intradérmica del
pigmento, sino que éste se aplica superficialmente tifiendo
tan solo el estrato cérneo. Estos tatuajes temporales se rea-
lizan habitualmente con Aenna, un pigmento natural obte-
nido de la planta Lawsonia inermis que deja la piel tefiida
de un color marrén rojizo y que se elimina al cabo de dos o
tres semanas por el proceso fisiolégico de renovacién cuti-
nea. La Jawsona o 2-hidroxi-1,4-naftoquinona es la res-
ponsable del poder colorante de esta planta y raramente
produce sensibilizaciones. La Aenna natural se utiliza desde
hace siglos de manera habitual en paises musulmanes e
hinddes con fines cosméticos. En Occidente, sin embargo,
la henna se adultera con diversos aditivos. Por una parte, se
afiaden diversos productos como aceite de limén, vinagre u
hojas de té con el fin de evitar su deterioro, y por otra parte,
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