Einverständniserklärung zur Tätowierung
Gesundheitsfragen sind Gesundheitsdaten. Seite 2 bleibt ein eigenes Blatt mit eigener Unterschrift, die Kästchen lässt du leer. Bei Kundinnen unter 18 ist nicht geklärt, wessen Einwilligung trägt (Artikel, Abschnitt „Unter 18“); Seite 3 ersetzt diese Prüfung nicht.
Unverbindliche Vorlage, Stand 26.10.2026. Ohne Gewähr für Vollständigkeit, Richtigkeit und Aktualität. Ersetzt keine Rechts- oder Steuerberatung – prüfe sie vor der Verwendung für deinen Fall.
Studio und Kundin  Datenminimierung: Ausweisnummer nicht notieren.
	Studio
	[Studio]
	Kundin
	[Name]

	Anschrift
	[Straße Nr.], [PLZ Ort]
	Geburtsdatum
	[Geburtsdatum]

	Tätowiererin
	[Tätowiererin]
	Anschrift
	[Straße Nr.], [PLZ Ort]

	
	
	Ausweis
	☐	Alter mit Ausweis abgeglichen


Motiv  OLG Hamm 12 U 151/13: Die Einwilligung deckt die mangelfreie Ausführung der zuvor gebilligten Skizze.
	Motiv
	[Motiv]
	Stelle am Körper
	[Stelle am Körper]

	Größe
	[Größe in cm]
	Ausführung
	☐	bunt   ☐Schwarz-Grau


Die Skizze vom [Datum] liegt bei und ist von mir abgezeichnet.
Risiken  Aufklärung im Großen und Ganzen, vor dem Eingriff, auch zur Stelle.
Als mögliche akute Folgen einer Tätowierung nennt das Bundesinstitut für Risikobewertung Infektionen, Fremdkörperreaktionen, Narben und allergische Reaktionen. Über Langzeitwirkungen von Tätowiermitteln ist wenig bekannt. Wirkungen können sofort, nach Wochen oder nach Jahren auftreten.
☐  Ich habe diese Hinweise gelesen.
Besprochen zu Stelle, Motiv und Haut
	[z. B. Linien können an dieser Stelle verlaufen]

	

	

	


Farben
	Hersteller
	Farbname
	Charge
	Etikett übergeben

	
	
	
	☐

	
	
	
	☐

	
	
	
	☐

	
	
	
	☐


Vor dem Stechen stellt das Studio der Kundin die Angaben von Verpackung oder Gebrauchsanweisung zur Verfügung (VO (EU) 2020/2081, Eintrag 75 Abs. 7). Farben ohne die Angabe „Gemisch zur Verwendung in Tätowierungen oder Permanent-Make-up“ werden nicht verwendet (Abs. 8).
Nachsorge

	Ich habe die schriftlichen Hinweise zur Nachsorge erhalten.
	
	

	
	
	Unterschrift Kundin


Einwilligung
Ich möchte, dass [Studio] die oben beschriebene Tätowierung nach der beigefügten Skizze sticht, und willige darin ein. Ich kann jederzeit sagen, dass ich abbrechen möchte.

	[Ort, Datum]
	
	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift Kundin
	
	Unterschrift Tätowiererin



Vorlage von sicht.app · sicht.app/ratgeber/tattoo-einverstaendniserklaerung/ · ohne Gewähr[image: ]
Gesundheitsfragen vor der Tätowierung
Eigenes Blatt, eigene Einwilligung
	Kundin
	[Name]
	Termin
	[Datum]


Information nach Art. 13 DSGVO
	Verantwortlich
	[Studio], [Anschrift], [E-Mail]

	Datenschutzbeauftragte
	[Datenschutzbeauftragte, falls vorhanden]

	Zweck
	Entscheidung, ob und mit welchen Farben wir dich am [Datum] tätowieren

	Rechtsgrundlage
	deine ausdrückliche Einwilligung, Art. 9 Abs. 2 Buchst. a DSGVO

	Speicherdauer
	[Dauer oder Kriterien]
Keine gesetzliche Frist gefunden; Maßstab ist die Verjährung, siehe Artikel.

	Deine Rechte
	Auskunft, Berichtigung, Löschung, Einschränkung der Verarbeitung, Datenübertragbarkeit

	Widerruf
	Du kannst die Einwilligung jederzeit widerrufen, formlos und so einfach, wie du sie gegeben hast. Was bis dahin verarbeitet wurde, bleibt rechtmäßig.

	Beschwerde
	Du kannst dich bei einer Datenschutz-Aufsichtsbehörde beschweren.

	Wenn du nicht antwortest
	[Was passiert, wenn du eine Frage nicht beantwortest, z. B. dass wir dann nicht oder nur nach Rücksprache stechen]
Nur Fragen zur Bedingung machen, die du fürs Stechen wirklich brauchst (Art. 7 Abs. 4 DSGVO).


Fragen
	Frage
	ja
	nein
	Notiz

	Hast du bekannte Allergien, etwa gegen Bestandteile von Farben oder gegen Nickel?
	☐
	☐
	

	Nimmst du derzeit Medikamente?
	☐
	☐
	

	Hast du an der zu tätowierenden Stelle eine Hauterkrankung, eine Entzündung oder eine Verletzung?
	☐
	☐
	

	Bist du schwanger oder stillst du?
BfR: nicht empfehlenswert
	☐
	☐
	

	Gibt es sonst etwas zu deiner Gesundheit, das du uns vor dem Stechen sagen möchtest?
	☐
	☐
	


Einwilligung
☐  Ich willige ausdrücklich ein, dass [Studio] meine Angaben auf diesem Blatt zu meiner Gesundheit für den oben genannten Zweck verarbeitet.

	[Ort, Datum]
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift Kundin



Zustimmung der Eltern
Nur bei Kundinnen unter 18
	Ein gesetzliches Mindestalter haben wir nicht gefunden, und wer bei unter 18 in den Eingriff einwilligen muss, ist nicht geklärt. Diese Seite dokumentiert die Zustimmung der Eltern zum Vertrag (§§ 107, 108 BGB) und ihre Einwilligung; sie macht eine Tätowierung bei Minderjährigen nicht rechtssicher.



	Kundin
	[Name]
	Geburtsdatum
	[Geburtsdatum]

	Bezug
	Seite 1 und 2 vom [Datum]
	
	


Wir sind die sorgeberechtigten Eltern, stimmen dem Vertrag über die auf Seite 1 beschriebene Tätowierung zu und willigen in sie ein.
Eltern mit gemeinsamem Sorgerecht unterschreiben beide (§ 1629 Abs. 1 Satz 2 BGB, „gemeinschaftlich“).
☐  Ich übe die elterliche Sorge allein aus (§ 1629 Abs. 1 Satz 3 BGB). Nachweis: [Nachweis, z. B. Beschluss]
☐  Wir willigen als Eltern ebenfalls in die Verarbeitung der Gesundheitsangaben auf Seite 2 ein.
Elternteil 1
	Name
	[Name]
	Ausweis
	☐	abgeglichen



	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift Elternteil 1


Elternteil 2
	Name
	[Name]
	Ausweis
	☐	abgeglichen



	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift Elternteil 2


Die Jugendliche selbst
Ich möchte diese Tätowierung.

	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift
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