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Die Dame mit den Goldohrringen — Eine Spurensuche mit
anthropologischen und historischen Daten und ein
aussergewohnlicher histologischer Befund

[The lady with golden earrings — An investigation using
anthropological and historical data,
and unusual histological findings]
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Zusammenfassung

Vor dem Basler Miinster wurde im Sommer 2009 ein Skelett mit fein gearbeiteten Goldohrohrringen gefunden. Nicht nur der
Goldschmuck, ein Hinweis auf eine gehobene Bevolkerungsschicht, sondern auch die prominente Lage des Skeletts liessen auf eine
Identifizierung der Toten hoffen. Jedoch zeigte sich, dass die Sterbealtersbestimmung nicht zu den historisch ermittelten Personen
passte. Die weiteren anthropologischen Ergebnisse entpuppten sich aber als sehr interessant. Die Dame aus der Oberschicht litt unter
schwerer Karies, Mangelerscheinungen und an einer schweren Stoffwechselkrankheit.

Schliisselworter: Neuzeit, Identifizierung, Sterbealtersbestimmung, Histologie, Stoffwechselerkrankung

Summary

In the summer of 2009 a skeleton with finely crafted golden earrings was found in front of the Basler Miinster. Not only the golden
jewellery but also the prominent place of the grave suggested an attempt to identify the dead person. However, the determined age of
the individual did not match any of the historical persons in question. But the further anthropological results turned out to be very
interesting. The lady from the upper classes suffered of strong caries, deficiency symptoms, and of a severe metabolic disease.

Keywords: Post-medieval times, identification, age estimation, histology, metabolic disease

Die Dame mit den Goldohringen

Das Skelett der ,Dame mit den Goldohrringen*
wurde unter der Rittergasse vor der heutigen Front der
Maria Magdalena-Kapelle in einem Leitungsgraben von
Mitarbeitenden der Archéologischen Bodenforschung
Basel-Stadt entdeckt (Abb. 1). Neben dem Schidel
lagen zwei Goldohrringe in Tropfenform mit einem
linsenformigen Verschluss (Abb. 2). Auf der Vorderseite
zeigen die aus filigranen Golddrihten und Gold-
kiigelchen gearbeiteten Ohrringe Bliitenmotive mit
blauen Emaileinlagen. Die Ohrringe werden stilistisch
in die zweite Hélfte des 17. Jh. datiert (Horack 2009).

Insbesondere wegen der prominenten Bestattungs-
lage bestand Hoffnung, der Individualitit der Dame
ndher zu kommen. Parallel zu den archédologischen und
historischen Recherchen erfolgten die anthropo-
logischen Untersuchungen. Anhand verschiedener
Kriterien am Schédel konnte das von archdologischer
Seite als weiblich bestimmte Geschlecht bestétigt
werden. Die Tote hatte einen grazilen Skelettbau und
war nach Bach (1965) 155 cm gross. Eine grossere
Herausforderung als die anthropologische Geschlechts-
bestimmung stellte die Sterbealtersbestimmung der
Toten dar. Diese wurde mit der kombinierten Methode
(Acsadi  und Nemeskéri 1970) anhand des
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Abb. 1: In situ Aufnahme des Skeletts der Dame mit den Goldohrringen. An Stelle des linken Ellenbogens ein rechter Daumenknochen — ein Hinweise
auf die angewinkelte Haltung des rechten Arms im Grab.

Verwachsungsgrads der Schidelnéhte, des
fragmentarisch erhaltenen Oberarmkopfes sowie anhand
des Gebisses und der Gelenke vorgenommen. Das
Sterbealter liegt zwischen 25 und 48 Jahren. Mit der
zahnhistologischen Methode (TCA) sollte versucht
werden, das sehr weit gefasste Sterbealter der Frau
einzugrenzen. Die jahrlichen Zahnzementzuwachsringe
zweier Pramolaren konnten im Schnittbild unter dem
Mikroskop ausgezéhlt werden und ergeben ein
Sterbealter der Dame um die 30 Jahre (Analyse von Frau
Dr. Birgit Grosskopf, Gottingen: Sterbealter 26 +/- 3,2
Jahre. Analysen von Prof. Dr. Ursula Wittwer-Backofen,
Medizinische Fakultdt der Albert Ludwigs- Universitit
Freiburg: Sterbealter 31 bis 36 Jahre und mit der
Lamendin-Technik um 30 Jahre). Auch die knochen-
histologische Untersuchung sollte zur Bestimmung des
Sterbealters wie auch zu Fragen beziiglich der
Gesundheit der Verstorbenen weiterhelfen. Das
Schnittbild eines Knochenpléttchens des Oberarm-
knochens wurde erstellt. Dieses zeigt, dass eine massive,

periodisch verstérkt auftretende Mineralisationsstdrung
vorgelegen hat. Dies deutet auf eine Stoffwechseler-
krankung hin. Mit hoher Wahrscheinlichkeit kann eine
Nierenfunktionsstorung als Grund fiir den gestorten
Knochenstoffwechsel angenommen werden (siche
Kasten). Eine Sterbealtersbestimmung unter Anwen-
dung der klassischen histologischen Methode ist,
bedingt durch die starken Strukturverdnderungen des
Knochens, nicht mdglich.

Die Knochen erzihlen uns aber noch Weiteres iiber
das Leben und Leiden der verstorbenen Frau. Diese litt
unter sehr starker Karies. Im Unterkiefer sind die
Alveolen aller linken und der beiden ersten rechten
Molaren zugewachsen. Vom linken ersten Prdmolaren
ist die Krone bis auf die Wurzel weggefault. In der
rechten Oberkieferhdlfte sind vom Eck- und dem
zweiten Schneidezahn nur noch die Wurzeln vorhanden.
Auch der erste rechte obere Schneidezahn weist Karies
auf. In der linken Oberkieferhdlfte (Abb. 3) weisen der
erste und der zweite Schneidezahn wie auch der erste
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Abb. 2: Die Goldohrringe nach der Restaurierung.

Pramolar starke Karies auf. Vom zweiten Pramolar ist
nur noch der Wurzelstumpf vorhanden. Der erste und
dritte Molar weisen sehr starke Karies auf, vom zweiten
Molar ist ebenfalls nur noch der Wurzelrest vorhanden.
Insbesondere im Oberkiefer ist ein Riickgang des
Kieferknochens wegen einer Parodontitis zu
beobachten. Mehrere Zihne zeigen starken Zahn-
steinbefall. Ein schlechter Gebisszustand erstaunt in der
frithen Neuzeit nicht weiter. Karies ist ein Indikator fiir
mangelhafte oder fehlende Mundhygiene und bildet sich
in Kombination mit Kohlenhydraten in der Nahrung
(Grupe et al. 2005). Die vorhandenen transversalen
Schmelzhypoplasien an diversen Zéhnen deuten auf
eine physiologische Stresssituation wie Mangeler-
ndhrung oder eine Infektionskrankheit u.a. in der
Kindheit der Dame hin (Grupe et al. 2005).

Die Gelenke — soweit erhalten — weisen eine nur
geringe Abnutzung auf. Leichte Randbildung
(Spondylosis deformans, Czarnetzki 1996) ist an der
Facies articularis lateralis des Axis und auch an den
Réndern der Halswirbelkorper (Corpus vertebrae) zu
beobachten. Leichte Randbildungen liegen auch an den
Brustwirbeln 2—4 vor. Ob die Dame, ihrer gehobenen
gesellschaftlichen Stellung entsprechend, kaum harter
korperlicher Arbeit nachgehen musste oder ob die
geringen Verschleisserscheinungen eher an einem
tieferen Sterbealter liegen, muss offen gelassen werden.

Am rechten und linken Schliisselbein ist eine
zusétzliche Gelenkfliche zu der ersten Rippe zu
beobachten (Abb. 4). Hierbei handelt es sich um ein
costoclaviculares Gelenk, wobei sich anstelle der

Knochenhistologischer Befund
(von N. Hoke und G. Grupe)

Typischer osteonaler Knochen, wie er bei einem
gesunden erwachsenen Individuum zu erwarten ware, liegt
nur in einem diskreten Bereich endostal bis medial vor. Die
Osteone sind zahlreich und Schaltlamellen erkennbar.
Generallamellen sind so gut wie nicht erhalten. Im Falle
gesunden Knochenstoffwechsels deutet dies auf ein
fortgeschrittenes Lebensalter hin. Der Abschnitt
umgebauten Knochens ist pathologisch unauffillig.
Begrenzt wird dieser unauffillige Abschnitt in Richtung
Kompaktamitte durch zahlreiche, deutlich sichtbare
Haltelinien, welche Ereignisse massiver Mineralisations-
storung anzeigen. In Richtung des periostalen Randes ist ein
periodischer Wechsel zwischen deutlich zutage tretenden,
massiven Haltelinien und weniger deutlichen, feineren
Linien zu beobachten. Osteone sind in der Hellfeldbe-
trachtung nur vereinzelt erkennbar, teilweise auch in Form
primérer Osteone (Abb. 5). Unter Polfilterbetrachtung zeigt
sich eine mehr oder weniger stark ausgepragte Storung der
Brechungseigenschaften im Vergleich zu Generallamellen
gesunden Knochens. Das Auftreten von Brewster-Kreuzen
in Osteonen als Folge ihrer speziellen Doppelbrechungs-
eigenschaften enthiillt eine groe Anzahl im Hellfeld nicht
sichtbarer sehr kleiner osteonaler Strukturen, die lokal
gehduft auftreten (Abb. 6). Die verdnderten Doppel-
brechungseigenschaften weisen allgemein auf ein gestortes
Mineral-Kollagenverhiltnis hin. Im Gesamtbild enthiillt der
Knochenschnitt eine massive, periodisch verstarkt auf-
tretende Mineralisationsstorung, welche auf eine systemi-
sche Stoffwechselerkrankung hindeutet. Mit hoher
Wahrscheinlichkeit kann eine Nierenfunktionsstorung als
Grund fiir den gestorten Knochenstoffwechsel angenommen
werden, da die Niere eine entscheidende Rolle in der Regu-
lierung des Calcium- und Phosphathaushaltes sowie des
Vitamin-D-Metabolismus spielt (Goodman 2006).

Als wahrscheinlichste Ursache fiir das atypische histolo-
gische Erscheinungsbild konnte eine adyname renale
Knochenkrankheit (low bone turnover disease) ange-
nommen werden, eine Erkrankung, die sehr hdufig bei
Dialysepatienten vorkommt (Brandenburg und Floege
2009). Gekennzeichnet ist diese Erkrankung durch einen
extrem verlangsamten Knochenumbau, bedingt durch ver-
minderte Mineral- wie auch Osteoidsynthese. Ublicherweise
ist das Gesamtknochenvolumen reduziert, was im vor-
liegenden Fall jedoch nicht beobachtet werden kann
(Lehmann und Wolf 2008). Die adyname renale Knochen-
krankheit tritt unter verschiedenen Voraussetzungen auf:
Zum einen kann sie sich als Folge von Aluminiumin-
toxikation manifestieren (hdufig bei fritheren Dialyse-
behandlungen), zum anderen als Folgeerscheinung bei
Diabetes und im Alter. Tatséchlich ist eine adyname renale
Knochenkrankheit der typische Knochenstatus bei Urdmie
(= terminale Niereninsuffizienz) (Brandenburg und Floege
2008). Nicht restlos erkldren ldsst sich das periodisch
verstirkte Auftreten von mehr oder weniger deutlichen
Haltelinien, was eine stirkere bzw. schwéchere Auspragung
der Erkrankung in bestimmten Zeitrdumen (Jahreszeiten)
suggeriert.
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Abb. 3: Linke Oberkieferhilfte mit sehr starker Karies.

normalen ligamentdsen Verbindung der Clavicula mit
der ersten Rippe ein Gelenk ausgebildet hat, eine
Variante an der Grenze der Norm (Koéhler 1989).

Die Todesursache der Dame konnte an den
Skelettresten nicht festgestellt werden. Jedoch wird
durch obige Ausfiihrungen deutlich, dass die Frau, wenn
sie nicht direkt an den Folgen der Stoffwechselkrankheit
gestorben ist, sicherlich einen generell geschwéchten
Organismus hatte und auch an einer im Normalfall nicht
todlich verlaufenden Krankheit gestorben sein konnte.

Wie erwihnt sollte versucht werden, aufgrund der
exakten Sterbealtersbestimmung und der Bestattungs-
biicher, Quellen und Pline zum Basler Miinster der
Identitdt der Dame ndher zu kommen. Aus dem Jahr
1761 stammt ein Graberplan des Kreuzgangs, auf dem
auch die Grdber in der Maria Magdalena-Kapelle
verzeichnet sind. 1859/60 wurde wegen einer
Strassenverbreiterung der Westteil der Kapelle
abgebrochen und fiinf Grabstitten aufgehoben
(Bernasconi 2009). An der Stelle, wo die Dame mit den
Goldohrringen lag, befand sich urspriinglich die

Abb. 4: Eine Variante an der Grenze der Norm: ein costoclaviculares
Gelenk.

Familiengrabstétte des Abel Socin (1632-1695),
Gerichtsherr und Gesandter am franzdsischen Hof. Als
Angehdriger einer der beiden damals méchtigsten
Basler Familien hatte er drei Mal geheiratet. Seine dritte
Frau, Maria Hummel, verstarb im Alter von 48 Jahren
und ist auf dem Epitaph erwéhnt. Bei dieser Dame
vermutete man, dass sie die vorgefundene bestattete
Person sein konnte. Die Zahnzementanalysen weisen
dem vorgefundenen Skelett aber ein deutlich tieferes
Sterbealter zu. Natiirlich darf hier die Diskussion iiber
die Zuverladssigkeit der Zahnzementmethode nicht
ausser Acht gelassen werden. Jedoch gilt es zu beachten,
dass diese Methode insbesondere in den Altersklassen
von ilber 40 Jahren teilweise zu massiven Ab-
weichungen fithren kann (Obertova und Franken 2009)
und die zahnhistologischen Bestimmungen in diesem
Fall im Alter um die 30 Jahre liegen. Beim heutigen
Stand der Forschung kann auch nicht génzlich
ausgeschlossen werden, dass das Zementwachstum auch
durch die Stoffwechselerkrankung gestort worden sein
konnte und somit das zahnhistologisch bestimmte
Sterbealter beeinflusst bzw. verfalscht worden ist. Fiir
ein tiefes Sterbealter wiirde auch der sehr geringe
Abkauungsgrad der Zdhne sprechen. Eine Beurteilung
der Zahnabrasion ist jedoch wegen der starken Karies in
Unter- und Oberkiefer nicht oder nur sehr bedingt
moglich.

Um der Identitdt der Toten ndher zu kommen, muss
man sich auch nach weiteren in Frage kommenden
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Abb. 5: Mikroskopisches Hellfeld-Bild (Vergrolerung 50%; oben: periostal; unten: endostal). Endostal ist die normale Struktur osteonalen Knochens
zu erkennen. Die zahlreichen Haltelinien sowie der fehlende Knochenumbau medial und periostal deuten auf massive Mineralisationsstorungen
hin. Rechts: Darstellung der Abstéinde zwischen den Haltelinien. Bei einer Syntheserate von 1 pm Knochensubstanz pro Tag fiir gesunden

Knochen betrigt der Abstand zwischen den Linien 1-2 Monate.

Frauen umsehen. Die Mitglieder der weit verzweigten
Basler Familie Socin sind ausser durch Inschriften auf
den Grabplatten auch durch Familienbiicher weitgehend
bekannt, ihre Begrébnisplitze zu identifizieren ist aber
nur in FEinzelfillen moglich (Bernasconi 2009). So
ergibt sich eine Reihe von in Frage kommender
Personen, die durchaus die anthropologischen Kriterien
erfiillten, deren Bestattungsplatz jedoch nicht mit den
Grébern in Verbindung gebracht werden kann. Hingegen
gibt es eine kleinere Anzahl an Personen, von denen wir
wissen, dass sie in den betreffenden Gridbern bestattet
worden sind, aber nicht mit FErgebnissen der
anthropologischen Untersuchung, insbesondere der
Sterbealtersbestimmungen  iibercinstimmen. Eine
Identifizierung der Dame ist bisher nicht gelungen.
Auch wenn von den drei Ehefrauen des Abel Socin
keine in das anthropologische Bild passt, scheint eine
Zuweisung der Grabstelle zur Familie Socin plausibel.
Jedoch ist auch nicht ganz auszuschliessen, dass schon
vor den Socins an dieser Stelle bestattet wurde und es
sich bei der Dame mit den Goldohrringen somit um eine
génzlich unbekannte Person handeln konnte. Sicher ist
aber, dass wir es mit einer Dame aus der Basler
Oberschicht zu tun haben, die chronisch krank war,
vermutlich jung verstorben ist und mit einer, zu dieser in

Basel streng protestantischen Zeit, ungewo6hnlichen
Beigabe — den meisterhaft gearbeiteten Goldohrringen —
bestattet wurde.

Abb. 6: Polfilteraufnahme im Bereich des nicht umgebauten Gewebes
(Vergrosserung 200x). Die Pfeile bezeichnen beispielhaft die sehr
kleinen osteonalen Strukturen.
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Anthropologische Untersuchungen an frithneuzeitlichen Schadeln
aus dem Beinhaus von Hergiswil, Kt. Nidwalden, Schweiz

[Anthropological analysis of post-medieval ossuary skulls
from Hergiswil, canton Nidwalden, Switzerland]

ANDREAS CUENI
16010 Kriens, Schweiz

Zusammenfassung

Die Schidelfunde aus dem Beinhaus von Hergiswil reprisentieren eine weitgehend normale Bevolkerung der Frithen Neuzeit.
Frauendefizit und geringere Lebenserwartung, verbunden mit einer Ubersterblichkeit jiingerer Frauen im gebirfahigen Alter sind
charakteristisch fiir eine Dorfbevolkerung dieser Zeit. Hinsichtlich der Morphologie entsprechen sowohl die Frauen als auch die
Minner dem stark verrundeten Schideltyp, der fiir die Alpiniden Bevdlkerungen der Neuzeit kennzeichnend ist. Die
Krankheitsbelastung verweist auf normale Lebensumstinde mit arthrotischen beziehungsweise spondylotischen Verdnderungen,
intravitalen Zahnverlusten und Erkrankungen des kndchernen Zahnhalteapparats. Haufige Cribra orbitalia deuten auf {iberstandene
Stresssituationen hin. Von Interesse ist aufgrund der anatomischen Erbvarianten die Herausbildung von fiinf Bevolkerungsgruppen.
Sie konnten moglicherweise fiinf alteingesessene Hergiswiler Familien repréisentieren, deren Geschichte teilweise bis ins 14
Jahrhundert zuriickgeht.

Schliisselwdrter: Beinhausschddel, anthropologische Charakterisierung, epigenetische Merkmale, Familienverbdnde

Summary

The skull findings from the ossuary of Hergiswil represent to a high degree a normal population of the early modern age. Deficiency
of women and lower life expectancy, combined with higher mortality of younger women in the reproductive age, are characteristic
for a village population of this time. Regarding the morphology, both women and men correspond to the strongly rounded skull type
which is characteristic for the populations of post-medieval Alpinids. The palacopathological findings include osteoarthritic or
spondylotic changes, dental caries, intra vitam tooth loss and diseases of the jaw bones, and point towards normal living conditions.
Frequent cribra orbitalia indicate survived physical stress situations. The study of the epigenetic variants shows five subpopulations.
They could possibly represent five long-established families from Hergiswil whose history partly goes back to the 14th century.

Keywords: Ossuary skulls, anthropological characterization, epigenetic variants, family kinship groups

Einleitung

Im Jahre 1998 wurde wéhrend der Neugestaltung des
chemaligen Beinhauses in Hergiswil NW eine Grube
mit einer grossen Zahl menschlicher Schédeln
vorgefunden. Im Verlauf einer Notbergung konnten die
Schédel von beinahe 800 Individuen freigelegt,
geborgen und anschliessend anthropologisch untersucht
werden.

Beinhéduser waren bis ins 18. Jahrhundert Bestandteil
der Friedhofsanlage und dienten der geordneten

Aufbewahrung der bei einer Neubelegung der Griber
herausgenommenen Gebeine. Diese Beinhduser waren
in der Regel ein- oder zweigeschossige Kapellen mit
mindestens einem Altar. Die Knochen der verstorbenen
Vorfahren konnten hiufig durch eine Offnung von
Aussen betrachtet werden, sozusagen als dauerndes
»memento mori®, als Erinnerung daran, wohin die Reise
des Menschen in dieser Welt letztlich fiihrt.

Bei den vorgefundenen menschlichen Gebeinen
handelt es sich ausschliesslich um Schiddel ohne die
zugehorigen Unterkiefer und Zahne sowie um
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vereinzelte Oberarm- oder Oberschenkelknochen.
Infolge dieser charakteristischen Erhaltung kann davon
ausgegangen werden, dass es sich um die Uberreste
eines chemaligen Schéideldepots handelt. Hinsichtlich
der Zeitstellung ldsst sich wegen des bekannten
Baujahrs der Beinhauskapelle von 1675 annehmen, dass
die Gebeine eine Zeitspanne von der frithen Neuzeit bis
etwa ins 18. oder frithe 19. Jahrhundert hinein
reprasentieren. 1873 wurde die Schiddelwand ab-
getragen.

Die Skelettreste aus dem Beinhaus von Hergiswil
bilden ein wichtiges Quellenmaterial, das Aussagen zur
demographischen Struktur einer frithneuzeitlichen
Bevolkerung der Zentralschweiz sowie zur Morphologie
und zu moglichen Verwandtschaftsbeziehungen ge-
stattet. Daneben ist die Erfassung einiger pathologischer
Erscheinungen fiir die Darstellung verschiedener
Krankheitsbilder und als Kennzeichen von Erndhrungs-
gewohnheiten mdoglich.

Material und Methodik

Material

Die Aussagekraft der Untersuchung wird dadurch
eingeschriankt, dass fiir die Untersuchung lediglich
Calvarien, also Schidel ohne Unterkiefer zur Verfiigung
standen. Im Ganzen umfasste das Ensemble aus dem
Beinhaus von Hergiswil die Calvarien von 778
Menschen. Fiir die anthropologische Begutachtung
eigneten sich 746 Calvarien von erwachsenen Frauen
und Mainnern aller Altersstufen (Tab. 1). Skelett-
elemente von Kindern und Jugendlichen fehlten vollig.
Auch sind aus den Oberkiefern fast alle Zahne entfernt
worden, sofern sie den Verstorbenen nicht bereits zu
Lebzeiten ausgefallen waren. Bei wenigen Individuen
steckten noch vereinzelte Backenzdhne in den
Oberkieferknochen. Die geringe Gesamtzahl von nur 46
Zéhnen verunmoglicht jedoch differenzierte Riick-
schliisse hinsichtlich der Zahngesundheit.

Tab. 1: Ubersicht iiber das Skelettmaterial aus dem Beinhaus von

Hergiswil.
Schédel (Calvaria) intakt 746
defekt 32
Unterkiefer 2
Humeri 8
Femora 12

18

Methoden

Die Geschlechtsdiagnosen an den Schideln wurden
gemdss den ,,Empfehlungen” von Ferembach et al
(1979) durchgefiihrt. In fraglichen Fallen wurden
Verfahren der multivariaten Statistik zu Hilfe
genommen (Henke 1973, 99ff.).

Fir die Altersbestimmung musste die Obliteration
der Schéddelndhte herangezogen werden. In erster Linie
wurde der endokraniale Nahtverschluss nach der
Methode von Perizonius (1984, 203) beurteilt,
ergdnzend fand die ektokraniale Verkndcherung nach
dem Schema von Vallois, modifiziert von Rosing (1977,
60) Anwendung.

Die Berechnung der Sterbetafeln erfolgte gemiss
den in Acsadi und Nemeskéri (1970, 63 ff.), und
Drenhaus (1992, 606ff.) aufgefiihrten Methoden.

Die Erhebung der metrischen Daten geschah auf der
Grundlage der Massdefinitionen von Martin (Briuer
1988, 1291f.)

Fir die epigenetischen Merkmale am Schidel
wurden die Arbeiten von Reinhard und Résing (1985),
Hauser und De Stefano (1989) und Czarnetzki (2000)
beigezogen. Die osteopathologischen Befunde wurden
nach Schultz (1988, 480ff.) erhoben.

Ergebnisse

Demographie

Die Voraussetzungen fiir eine demographische
Analyse sind fiir das Schiddelensemble von Hergiswil
nur in sehr begrenztem Ausmasse gegeben. Von den
Bedingungen, die Wittwer-Backofen (1987, 3)
formuliert hat, ist lediglich eine einzige erfiillt. Der
Charakter der Bevolkerung ist nur hinsichtlich ihrer
,Natiirlichkeit beurteilbar. Es handelt sich mit hoher
Wahrscheinlichkeit um Angehorige einer béuerlichen
Bevolkerung, die zusammen eine Dorfgemeinschaft
bildeten. Das Schéddelensemble besitzt somit
hinsichtlich der Individuenzahl und der Zusammen-
setzung nur eine dusserst eingeschrinkte Repré-
sentativitiat. Als Folge der willkiirlichen Auslese der
Schidel durch die Totengraber stellen die Calvarien eine
,mechanische Bevdlkerung® dar, deren Zusammen-
setzung durch Sonderbestattungen, selektive Be-
stattungsmodi oder auch eine nicht ndher bekannte
Sozialtopographie innerhalb des zugehdrigen Friedhofs
wesentlich beeinflusst sein konnen (Herrmann 1987,
57).
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Tab. 2: Geschlechterverteilung der Bevolkerungsstichprobe aus dem
Beinhaus von Hergiswil (n = 746).

Minner Frauen Indet
n % n % n %
407 54,6 296 39,6 43 5,8

Geschlechterverteilung

Bei 703 der insgesamt 746 Erwachsenen mit einem
Sterbealter von mehr als 20 Jahren liess sich das
Geschlecht mit Sicherheit oder wenigstens hoher
Wahrscheinlichkeit bestimmen. Dabei konnten 407
Schéidel als méannlich und 296 als weiblich eingestuft
werden. Fiir 43 Individuen erwiesen sich sowohl die
morphologische als auch die diskriminanzanalytische
Bestimmung als unsicher. Diese Individuen wurden als
unbestimmbar eingestuft (Tab. 2).

Das nachstehende Diagramm veranschaulicht die
Verteilung (Abb. 1):

Fiir den Maskulinitétsindex des Schidelensembles
aus dem Beinhaus von Hergiswil ergibt sich fiir
Erwachsene ab der frithadulten Altersstufe ein Wert von
137,5. Er belegt einen deutlichen Ménneriiberschuss,
wie er flir landliche Bevolkerungen des Mittelalters und
der frithen Neuzeit hdufig beobachtet werden kann. Bei
einer Gegeniiberstellung mit anderen Populations-
stichproben des zentralschweizerischen Raums, wie
etwa Reiden (Cueni 1989, 60ff.), Stans (Cueni und
Meyer-Hofmann 1989) oder Altishofen (Cueni 1991)
mit Werten zwischen 117,3 und 150,0, liegt in Hergiswil
der Maskulinititsindex in einem mittleren Bereich.
Historiker sehen fiir Mittelalter und Neuzeit in
unausgewogenen Sexualrelationen ein Kennzeichen fiir
Orte mit starker Ein- oder Auswanderung; ein
Ungleichgewicht der Geschlechter mit deutlichem
Fraueniiberschuss gilt als typisches Merkmal von
Stddten und stadtnahen Gemeinden (Burri 1975, 43f.).
Als Ursache der demographischen Stadt-Land-
Unterschiede kann der historisch nachgewiesene
Zustrom alleinstehender Frauen zu den stddtischen

Haushélterinnen- und Dienstbotenstellen gelten (Burri
1975, 43f)). Im Falle des Orts Hergiswil konnte die
benachbarte Stadt Luzern einen merklichen Einfluss als
Anziehungspunkt ausgeiibt haben. Eine Verzerrung der
realen Bevolkerungsstruktur als Folge der Selektion
durch die Totengraber muss jedoch in Betracht gezogen
werden.

Altersverteilung und Sterblichkeitsstruktur

Die Verteilung der Sterbehdufigkeiten innerhalb des
Schidelensembles aus dem Beinhaus von Hergiswil in
absoluten und relativen Werten geht aus Tabelle 3
hervor. Fiir 746 Individuen, ndmlich 407 Ménner und
296 Frauen sowie 43 geschlechtsmissig nicht
bestimmbare Individuen, konnte das Sterbealter mit
ausreichender Genauigkeit ermittelt werden und mit
einer Klassenbreite von maximal 10 Jahren angegeben
werden (Tab. 3).

Die Stichprobe zeigt eine Verteilung der Sterbefille
erwachsener Hergiswiler, die fiir Bevolkerungen auf
vorindustriellem Niveau weitgehend als repridsentativ
gelten darf (Abb. 2).

Die Verteilung ist gekennzeichnet durch geringe
Sterblichkeit im Adultstadium, Sterbemaxima in der
maturen Phase und nur wenige Todesfélle im Alter von
iiber 60 Jahren.

Die nach Geschlechtern getrennte Untersuchung des
Schidelensembles von Hergiswil zeigt im Wesentlichen
eine dhnliche Verteilung der Sterbehdufigkeiten (Tab. 3).
Kennzeichnend sind fiir beide Geschlechter niedrige
Sterberaten fiir die Fritherwachsenen zwischen dem 20.
und dem 30. Lebensjahr und eine stetige Zunahme der
Sterbeziffern fiir die drei folgenden Dezennien. Das
Sterbemaximum der Ménner fallt mit 38,6 % ins sechste
Jahrzehnt. Die Hauptsterblichkeit der Frauen ist
dagegen mit 34,1 % um ein Jahrzehnt nach unten
verschoben. Dies entspricht der regelméssig
beobachteten Tendenz, dass die Hauptsterblichkeit der
Mainner im ganzen Mittelalter und bis weit in die
Neuzeit hinein in einem Altersbereich lag, der
gegeniiber den Frauen um etwa eine Stufe nach oben

Tab. 3: Verteilung der absoluten und relativen Sterbehaufigkeiten innerhalb der gesamten Stichprobe aus dem Beinhaus von Hergiswil auf Dezennien.

Alters- Geschlechtsmiissig nicht
Intervall Gesamtstichprobe Miinner Frauen X Y
bestimmbare Individuen
(Jahre)
n % n % n % n %
20-29 93 124 45 11,0 48 16,2 -- --
30-39 126 16.9 68 16,7 54 18,2 4 9,3
40-49 200 26,9 99 24,3 101 34,1 -- --
50-59 226 30,3 157 38,6 56 18,9 13 30,2
60-69 64 8,6 28 6,9 20 6.8 16 37.3
70-x 37 4.8 10 2,5 17 5,8 10 23,2
Total 746 100.0 407 100,0 296 100,0 43 100,0
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Tab. 4a: Abgekiirzte Sterbetafel der Manner aus dem Beinhausensemble von Hergiswil.

Lt A Dx dx lx Ix Lx Tx €x20
20-2¢ 10 45 110,6 1000,0 110,6 9447,0 27080,0 27.1
30-39 10 68 167,1 889.4 187,9 8050,5 17633,0 19,8
4049 10 99 243,2 722,3 336,7 6007,0 9582,5 13,3
30-59 10 157 3857 479,1 805,1 2862,5 3575,5 7,5
60-09 10 28 68,8 93,4 737.4 590,0 713,0 7,6
70-x 10 10 24,6 24,6 1000,0 123,0 123,0 5,0
Tab. 4b: Abgekiirzte Sterbetafel der Frauen aus dem Beinhausensemble von Hergiswil.
LJ A D, d, N q, L, T, €20
20-29 10 48 162,2 1000,0 162,2 9189,0 24898,0 24,9
30-39 10 54 182.4 837,8 217,7 7466,0 15709,0 18,8
4049 10 101 341,2 655,4 520,6 4848,0 8243,0 16,2
50-59 10 56 189.2 314,2 602,2 2196,0 3395,0 10,8
60-69 10 20 67,6 125,0 540,8 912,0 1199,0 9,6
70-x 10 17 57.4 57,4 1000,0 287,0 287,0 5,0 ]

verschobenen war (Bach und Simon 1978, 18). Ein Alter
von mehr als 70 Jahren haben im friihneuzeitlichen
Hergiswil jedoch etwas mehr Frauen (5,8 %) als Méanner
(2,5 %) erreicht.

Die Sterblichkeitsstrukturen widerspiegeln sich fiir
beide Geschlechter in den jeweiligen Uberlebens-
ordnungen (Abb. 3).

Lebenserwartung

Zur Berechnung der Lebenserwartung wurden
abgekiirzte Sterbetafeln mit Klassengrossen von 10
Jahren, verwendet (Tab. 4a und 4b).

Hieraus ergibt sich fiir die Frauen im
frithneuzeitlichen Hergiswil eine leicht niedrigere
Lebenserwartung (e,,, = 24,9 Jahre) als fiir die Madnnern
(e = 27,1 Jahre). Ab der friihmaturen Altersgruppe
besteht fiir Frauen jedoch eine hohere Lebenserwartung
als fir die Manner. Die Verminderung der Lebens-
erwartung beruht auf einer erhdohten Sterblichkeit
jungerer Frauen zwischen dem 20. und etwa dem 45.
Lebensjahr (Ulrich-Bochsler et al. 1985, 84f). Der
geringe Unterschied kann durch Zufilligkeiten in der
Zusammensetzung der Stichproben bedingt sein, kann
aber auch auf verhdltnisméssig gute Lebensbedingungen
im damaligen Hergiswil hindeuten.

Metrik und Morphologie

Die Beschreibung der Calvarien erfolgte mittels
metrischer und morphognostischer Verfahren. Als
auswertbar erwiesen sich die metrischen Daten von 387
Mainnern und 283 Frauen (Tab. 5).

20

Die frithneuzeitlichen Calvarien aus Hergiswil
zeigen liberwiegend Brachykranie, mit einer fiir Ménner
mittleren, fiir Frauen grosseren Schiddelhéhe. Nur vier
Mainnerschddel weisen eine stirkere Abweichung auf
und weisen Dolichokranie auf. Die Stirnpartien sind
mehrheitlich mittelbreit bis breit geformt. Auf eine
Beschreibung der Viscerocranien wird verzichtet, da die
Gesichtsskelette meist eine deutlich grossere Variabilitét
besitzen (Holl6 et al. 2010).

Neben den metrischen Merkmalen konnen die
Hirnschéddel auch durch deskriptive Formmerkmale
charakterisiert werden. Dabei dominieren in der
Vertikalnorm bei den Ménnern Sphéroide (60,9 %), bei
den Frauen Ovoide (57,8 %). In der Lateralnorm
dominieren fiir die Méanner starke Wolbungen mit 64,4
%, fiir die Frauen mit 62,2 %. Ein kndcherner Chignon
findet sich nur bei drei Méinnern, bei Frauen fehlt er
vollig.

Im Ganzen liegt ein eher schmales morphologisches
Formenspektrum vor. Letztlich entsprechen die Schédel
weitestgehend dem stark verrundeten, kurz, breit und
eher hoch geformten Typus, der seit dem Spatmittelalter
im voralpinen Siedlungsraum der Zentralschweiz in
vorherrschendem Masse das Erscheinungsbild der
Bevolkerung prégte.

Anatomische Varianten am Schidel

Epigenetische Merkmale werden unter anderem fiir
Populationsstudien verwendet, da sie familidre
Haufungen zeigen, aber auch fiir Bevolkerungs-
vergleiche herangezogen werden konnen.
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Tab. 5: Metrische Daten der Hirnschédel aus dem Beinhaus von Hergiswil.

% | n ] Miinner [ [ Frauen [ n [ %
Ldngen-Breitenindex

1.0 4 x—74,9 dolichokran x-74,9 - -
10.9 42 75.0-79.9 mesokran 75,0-79,9 24 8.8
88.1 339 80,0—x brachykran 80,0-x 250 91,2

Lingen-Ohrhohenindex

6,0 22 x=57.9 chamaekran x-57,9 -- --
57.2 208 58.0-62.9 orthokran 58,0-62,9 78 28.5
36,8 134 63.0—x hypsikran 63,0-x 196 71,5

Transversaler Frontalindex

11.2 39 x-76.9 x=76,9 55 21,7
21,2 74 77,0-81,9 mittelbreit 77,0-81,9 156 61,7
67,2 236 82,0—x 82,0—=x 42 16,6

An den Schédeln aus dem Beinhaus von Hergiswil
wurde daher eine Reihe von entsprechenden, immer
wieder auftretenden Merkmalen erhoben (Tab. 6).

Die beobachteten anatomischen Varianten zeigen
eine breite Streuung iiber das ganze Schidelensemble.
Von Bedeutung sind aber einige immer wiederkehrende
Vergesellschaftungen von Merkmalen, welche die
Herausarbeitung von fiinf Gruppen gestatten.

Die detaillierte Auswertung der Merkmale zeigt
25mal die Vergesellschaftung einer Sutura frontalis
persistens mit einem ein- oder beidseitigen Foramen
frontale multiplex, einem Os apicis lambdae, einem Os
epiptericum und einer Sutura incisiva.

Dreiundzwanzig Mal kann eine Sutura frontalis
persistens zusammen mit Ossicula coronalia, einem Os
praeinterparietale, mit Foramina emissaria parietalia,
einer Sutura frontotemporalis, einer Sutura infraorbitalis
und einer Sutura incisiva beobachtet werden. Ossicula
sagittalia sind 34mal mit Ossicula lambdoidea, ein- oder
beidseitigen Foramina mastoidea, einem Canalis
hypoglossi partitus, einer Sutura infraorbitalis und
einem Torus palatinus vergesellschaftet. Im Weiteren
kommen 28mal Foramina emissaria parietalia
zusammen mit Ossicula sagittalia, einer Sutura
frontotemporalis, einer Sutura infraorbitalis, einem
Condylus occipitalis partitus und einem Torus palatinus
vor und schliesslich besteht 31mal eine Kombination
von Ossicula coronalia, Ossicula lambdoidea, einem Os
apicis lambdae, einem ein- oder zweiseitigen Canalis
hypoglossi partitus, einem Torus palatinus und
Foramina zygomaticofacialia (Abb. 4a und 4b).

Die durch die anatomischen Erbmerkmale ge-
bildeten = Gruppen reprisentieren mit hoher
Wabhrscheinlichkeit Familienverbande. Dabei fillt
jedoch auf, dass einige Merkmalskombinationen nicht
auf jeweils eine einzige Gruppe beschrdnkt sind,
sondern zum Teil in zwei oder mehr Gruppen auftreten.
Dies kann dahingehend gedeutet werden, dass im

frithneuzeitlichen Hergiswil recht enge Heiratskreise
bestanden, die moglicherweise zu eigentlicher Endo-
gamie fiihrten.

In diesem Zusammenhang ist von Interesse, dass im
spétmittelalterlich-frithneuzeitlichen Hergiswil archiva-
lisch nachgewiesen fiinf Familien lebten, die teilweise
bis ins frithe 14. Jahrhundert zuriickgehen. Dabei
handelt es sich um die Familien Keiser, Z’Rotz, Zibung,

Tab. 6: Epigenetische Merkmale an den Schédeln aus dem Beinhaus
von Hergiswil.

MERKMAL MANNER FRAUEN
n= n=
Sutura frontalis persistens 58 43
Foramen frontale 284 212
Foramen frontale multiplex 87 53
Ossicula coronalia 122 94
Os fonticuli anterius 34 21
Ossicula sagittalia 158 114
Os bregmaticum 32 23
Foramina emissaria parietalia 188 112
Os apicis lambdae 31 14
Os fonticuli posterius 28 12
Ossicula lambdoidea 100 62
Os praeinterparietale 32 14
Fissura occipitalis transversa 21 18
Os astericum 87 64
Ossiculum occipitomastoideum 55 40
Foramen mastoideum 275 117
Canalis condylaris 354 214
Condylus occipitalis partitus 91 63
Canalis hypoglossi partitus 98 54
Os incisurae parietalis 73 51
Os epiptericum 79 47
Sutura frontotemporalis 68 49
Foramina zygomaticofacialia 112 88
Sutura infraorbitalis 82 53
Sutura incisiva 32 17
Torus palatinus 45 39

Bulletin der Schweizerischen Gesellschaft fiir Anthropologie 17 (2011) 21



A. CUENI

Tab. 7: Verteilung der Kiefergelenksarthrosen auf die Geschlechter.

n %
Minner 48 11,8
Frauen 62 20,9

Bléttler und Bucher. Allerdings tritt der Name Bucher
erst spét in Erscheinung und wird im 17. Jahrhundert
erstmals erwdhnt. Moglicherweise handelt es sich bei
einer der fiinf Gruppen auch um Angehorige der um das
Jahr 1500 erstmals aufgefiihrten Familie Farlimann, die
1867 erloschen ist. Eine Zuordnung der einzelnen
anatomisch definierten Gruppen zu den erwéhnten
Familien ist mangels rezenter Vergleichsdaten nicht
moglich. Auch diirfte die in der jiingeren Vergangenheit
eingetretene Durchmischung der Wohnbevdlkerung von
Hergiswil durch die verstirkte Migration einer
derartigen Identifizierung im Wege stehen.

Pathologische Erscheinungen

Degenerative Verdnderungen

An den Schiddeln konnen in erster Linie
Verschleisserscheinungen der Kiefergelenke durch
Fehlstellungen oder Fehlbelastungen des Kauapparats
beobachtet werden. An den Kiefergelenksgruben der
Schédel aus dem Beinhaus von Hergiswil fanden sich
bei 110 Individuen die entsprechenden Anzeichen in
unterschiedlicher Auspriagung (Tab 7). Die Schidigun-
gen traten ausschliesslich an Menschen im Alter von
iber 40 Jahren auf und nahmen mit zunehmendem
Lebensalter stetig zu. Die stirksten Auspridgungsgrade
zeigten die Schddel mit weitgehendem oder
vollstindigem Zahnverlust. Als Hauptursachen der
Kiefergelenksarthrosen miissen daher mit hoher
Wahrscheinlichkeit Karies und Parodontitis sowie
altersbedingte Fehlbelastungen verantwortlich gemacht
werden. Aber auch eine Erndhrung, die den Kauapparat
iiber Jahre hinweg erheblich belastete, konnte als Grund
fiir die Verdanderungen angenommen werden.

Neben den Kiefergelenksarthrosen bestehen bei 158
Individuen krankhafte Verinderungen der Hinterhaupts-
kondylen, die zusammen mit dem ersten Halswirbel das
Atlantooccipitalgelenk bilden. Diese degenerative
Erkrankung hat die Neigungsmoglichkeit des Kopfes
zum Teil erheblich beeintrachtigt.

Befunde am Zahnhalteapparat

Bei zahlreichen Individuen fithrte die Karies zu
Entziindungen der Wurzelspitzen und dort zur
Ausbildung von eitrigen Wurzelabszessen. Abszess-

hohlen mit Knochenperforationen, konnten bei 383
Schédeln festgestellt werden, wobei 122 Individuen
mehr als einen Entziindungsherd aufwiesen.

Gut 58% aller Oberkiefer zeigen die Merkmale der
Alveolaratrophie durch Parodontose oder Parodontitis.
Nahezu alle tiber dreissigjahrigen Individuen sind in
unterschiedlichem Ausmasse davon betroffen, wobei die
Ausprdgung mit zunehmendem Alter zunimmt.
Zahnbetterkrankungen sind in Hergiswil bei Frauen
durchweg etwas hdufiger anzutreffen als bei Méannern.

Krankhafte Befunde unterschiedlicher
Herkunft

Cribra orbitalia waren an 61 Schiddeln zu
beobachten. Sie gelten als Stressmarker und lassen sich
mit erndhrungsbedingten Andmien oder Avitaminosen in
Verbindung bringen (Hengen 1971, 57ff; Braun 2004,
11ff.). Die anndhernd gleichméssige Verteilung auf
Manner und Frauen ldsst keine geschlechtsspezifischen
Aussagen zu.
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Abb. 4a: Frauenschidel mit Sutura frontalis persistens. Abb 4b: Minnerschidel mit Os apicis lambdae.
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eine Moller-Barlow Erkrankung

[A cradle for my child —
a first look at the (early) medieval cemetery “Kilchli” in Reigoldswil,
BL and a suspected case of Moller-Barlow Disease]

VIERA TRANCIK PETITPIERRE

Archdo-Anthropologischer Dienst, 4147 Aesch, Schweiz

Zusammenfassung

Diese Arbeit beruht auf der im Sommer durchgefiihrten anthropologischen Erstuntersuchung von 129 Individuen aus dem Friih- bis
Hochmittelalter. Neben einer kurzen Ubersicht wird eine frithmittelalterliche Kleinkinderbestattung vorgestellt. Eine mogliche

Moller-Barlow-Erkrankung wird diskutiert.

Schliisselwdrter: Méller-Barlow-Erkrankung, kindlicher Skorbut, Frithmittelalter

Summary

This paper is based on a preliminary anthropological investigation of 129 human skeletons from the early and late medieval period.
Besides a short overview, the paper presents an early medieval infant tomb and discusses a possible Moller-Barlow disease of the

infant.

Key words: Méller-Barlow disease, infantile scurvy, early medieval time

Einleitung

Auf dem heutigen Gemeindeareal von Reigoldswil
lassen sich gleich mehrere Grab- und Friedhofareale aus
dem Friihmittelalter lokalisieren. Zwar ist das Dorf erst
seit dem 12. Jahrhundert schriftlich erwéhnt, doch
reichen die Funde bis in die romische Zeit zuriick.

Die vorliegende Arbeit befasst sich mit dem Friedhof
»Kilchli“. Die Fundstelle liegt oberhalb des heutigen
Dorfes in der Talenge der hinteren Frenke unmittelbar
vor dem Anstieg zu einem direkten Juraiibergang ins
Mittelland. Schon aus dem 18. Jh. ist eine Fundmeldung
von der gegeniiberliegenden Talseite bekannt, welche
ein Grab ,zuunterst an der Wasserfalle iiber der
Ziegelhiitte* beschreibt (Marti, 2000b). Weitere Funde
ab den 20er Jahren des letzten Jahrhunderts folgen

beidseits der Talenge in loser Zahl. Doch erst 1995 und
1996 konnte eine erste archdologische Untersuchung
des Areals in Angriff genommen werden. Ganz in der
Néhe des bereits erwidhnten frithmittelalterlichen
Gréberfeldes konnte eine karolingische Hilariuskirche
(9. Jh.) mit einem schon frither beginnenden Friedhof
nachgewiesen werden. Die karolingische Kirche wurde
in romanischer Zeit (11./12. Jh.) durch einen etwas
grosseren Neubau ersetzt. Wohl dlter als das ,,Kilchli* ist
neben dem Friedhof auch ein offenbar profaner Steinbau
aus dem 8./friihen 9. Jahrhundert (Marti 2000a). An der
Stidmauer dieses vermutlich als Wohnturm anzu-
sprechenden Gebdudes orientieren sich die ersten noch
frithmittelalterlichen, also vorkirchlichen, Gréber
(Plan 1). Den Funden nach scheint dieser ,,Turm® den
Mittelpunkt eines bisher noch nicht ndher erfassten
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Plan 1: Reigoldswil-Kilchli (St. Hilarius). Befund des wohl vorkirchlichen ,Nordbaus“ und der Kirchenbauphasen I und II (romanisch) mit
zugehorigen Bestattungen. Die frithmittelalterlichen Graber sind nummeriert.

herrschaftlichen Komplexes gebildet zu haben, zu dem
vielleicht eine Miihle und spéter auch eine Kirche gehort
haben (Marti 2000a). Eine Profanierung der
Hilariuskirche erfolgte im 16. Jh. Seither sind einige
Um- und Anbauten an der ehemalige Kirche erfolgt, die
auch heute noch als Wohngebaude genutzt wird.

Material und Methoden

Im Rahmen einer Bestandsaufnahme der
menschlichen Uberreste aus den Gribern in und um die
Hilariuskirche konnte das anthropologische Material im
Sommer 2010 erstmals von der Verfasserin gesichtet
werden. Die Alters- und Geschlechtsbestimmung der
Erwachsenen erfolgte nach den Empfehlungen von
Ferembach et al. (1979), die Foten und perinaten
Individuen wurden nach den Tabellen von Fazekas und
Kosa (1978) altersbestimmt, an den iibrigen nicht
erwachsenen Skeletten wurde das Alter nach der
Zahnentwicklung (Ubelaker 1979, zit. n. Schaefer et al.

2009) und der Langknochenmasse (Maresh 1970, zit. n.
Schaefer et al. 2009; Schmid und Kiinle 1958) ermittelt.
Auf eine Geschlechtsbestimmung der Kinder wurde bei
dieser ersten Durchsicht verzichtet. Die gewonnenen
Daten dienen nur als Grundlagen fiir spitere,
weiterfithrende Untersuchungen und sind nicht als
endgiiltige Datenerhebung zu verstehen.

Die Bestatteten stammen aus drei verschiedenen
Arealen in und um die Kirche. Einerseits liegen 22
gesicherte Gréber aus dem Frithmittelalter vor (Plan 1).
Diese konnen anhand des Grabbaus und der Tatsache,
dass die Grundmauern der zweiphasigen Kirche iiber
den Gribern liegen, datiert werden. Beigaben, die
ebenfalls als Datierungshilfe dienen konnten, finden
sich dagegen kaum. Diese Bestattungen stehen also
nicht in Zusammenhang mit der aus Stein errichteten
Hilariuskirche. Fiir einen theoretisch denkbaren,
hélzernen Vorgéngerbau gibt es keine archidologischen
Hinweise.

Ein weiteres Bestattungsareal liegt westlich der
Kirche. Hier liegt der Grossteil der Verstorbenen. Die
Nutzungsdauer dieses Friedhofes diirfte mit der
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Tab. 1: Alters- und Geschlechtsverteilung der zeitlich getrennten Skelettserien aus Reigoldswil ,,Kilchli®. Die Altersklassen sind stark vereinfacht,
unter den 0 bis 11 Monate alten Séuglingen sind auch die Feten mit einbezogen.

Alter FMA
Total a

0 bis 11 Monate 8

1 bis 6 Jahre 6

7 bis 13 Jahre 4

14 bis 19 Jahre 2 2

Erwachsen 6 4

Total 26 6

Sékularisierung ebenfalls beendet gewesen sein. Die
Ausdehnung dieses Friedhofes ist unklar, da das
Grabungsareal durch die vorgesehenen baulichen
Massnahmen klar definiert wurde und eine weiter-
reichende Grabung nicht vorgesehen war.

Das dritte Bestattungsareal findet sich entlang der
Nordmauer der Kirche, ausserhalb und innerhalb der
ersten oder zweiten Kirche. Hier wurden, wie dies
bereits fiir weitere Kirchen nachgewiesen worden ist,
Totgeburten und verstorbene Neugeborene bestattet
(Ulrich-Bochsler 1997). Diese Bestattungen der letzten
Gruppe sind nicht alle auf dem vorliegenden Plan (Plan
1) eingezeichnet.

In allen drei Bestattungszonen werden weitere
frithmittelalterliche Gridber vermutet, doch bisher
konnten die Grabungsdaten nicht ausgewertet werden.

Die friihmittelalterlichen Bestattungen

Die vorlaufige demographische Zusammensetzung
der frithmittelalterlichen Skelettgemeinschaft ist
bemerkenswert (Tabelle 1). Zwar konnte ein Grab
(erwachsenes Individuum, Grab 10) nicht geborgen
werden, da die heutige Hausmauerecke dariiber liegt,
dennoch féllt die starke Untervertretung von
erwachsenen Individuen, insbesondere der Frauen, auf.

Die jingsten Kinder dieser frithmittelalterlichen
Bestattungsgruppe sind ein Fetus (ca. 32. Schwanger-
schaftswoche; Grab 5), ein Neugeborenes (Grab 12) und
ein etwa 3 Monate alter Sdugling (Grab 4). Ferner
finden sich unter den mindestens 4 Kleinkinder-
bestattungen im Sarkophag (Grab 22) die spérlichen
Reste eines Neonaten und zweier ca. 3 Monate alter
Sauglinge. Die hohe Zahl an Kleinkindern ist
aussergewOhnlich und steht kontrdr zum viel
diskutierten Kinderdefizit im friihen Mittelalter (Ulrich-
Bochsler 1997; Kolbl 2004). Eventuell findet sich hier

52

MA

indet. Total & Q indet.
8 27 27
6 20 20
4 3 3
7 1 3 3
2 47 22 10 15
20 104 23 13 68

der Hinweis darauf, dass auch im Frithmittelalter die
Kleinsten in Hausnéhe bestattet worden sind.

Mehrheitlich schon wurde fiir das Frithmittelalter ein
hoherer Anteil an Méannern als an Frauen festgestellt.
Eine Zusammenfassung hierzu findet sich bei
Kokkotidis (1999), der die Geschlechtsverteilung der
merowingischen Gréberfelder im Siiddeutschen Raum
inklusive der Nordwestschweiz zusammengestellt hat
und sowohl auf die anthropologische wie auch
archédologische Geschlechtsverteilung eingeht. Im Fall
von Reigoldswil Kilchli diirfte sich die Geschlechts-
verteilung noch etwas dndern, doch wird der erhohte
Anteil an Minnern bestehen bleiben, da auch die
nachfolgende Skelelettpopulation einen deutlichen
Mainneriiberschuss aufweist (Tabelle 1).

Griinde fiir diese geschlechtliche Diskrepanz wiren
sicherlich viele denkbar, doch wird aufgrund von
Schlackefunden im Friedhofbereich auch eine Eisen-
verhiittung in unmittelbarer Ndhe vermutet. Dies kdnnte
fiir Reigoldswil ,Kilchli“ bedeuten, dass wenigstens
zeitweise vor allem ménnliche Individuen vor Ort waren
und auch verstarben. Natiirlich darf auch nicht ver-
gessen werden, dass nur ein Teil des Friedhofes
ausgegraben werden konnte.

Das friihmittelalterliche Grab 1

Das Kindergrab 1, wie auch das Ménnergrab 15, sind
sogenannte Steinplattengrdber. Das Grab 1 wurde aus
drei zurechtgeschlagenen Miihlsteinen aus (elsdssi-
schem?) Buntsandstein gebaut, die aufgrund ihrer
Grosse zu einer nahegelegenen Wassermiihle gehort
haben miissen (Marti 2000a). Davon war einer
ungebraucht oder frisch tiberarbeitet (Marti 2000b). Die
Konstruktion des Grabes ldsst an eine Wiege, einen
sogenannten Langsschwinger, denken (Abb. 1).
Langsschwingerwiegen schaukeln langsamer und lédnger
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Abb. 1: Wiegenformiges Steinplattengrab.

als Querschwinger, sind aber sehr viel seltener
anzutreffen (Hinkel 2005, 50). Da der fiir die
Lingsseiten verwendete Miihlstein nur 85 c¢m im
Durchmesser aufweist, war die Grabanlage fiir das etwa
80 cm grosse, ca. 1,5jadhrige Kind etwas zu kurz. Der
erhohte, auf dem oberen Brustbereich liegende Kopf
deutet darauf hin, dass das Kind im Kopfbereich
unterstiitzt war, damit sein Korper in die etwas zu kurze
Grabstitte passte (Abb. 2).

Die anthropologische Untersuchung der Knochen
konnte bisher nur makroskopisch durchgefiihrt werden,
doch sind bereits von blossem Auge mehrere
Auffilligkeiten sichtbar. So ist am Schédel iiber der Ala
maior ossis spenoidalis und auch am Unterkieferast
unterhalb der Incisura mandibularis, wie auch an den
Darmbeinschaufeln eine leichte Porositéit feststellbar
(Abb. 3). Gleichzeitig finden sich an der Tabula interna
des Os occipitale entlang der Crista occipitalis interna
und dem rechten Sulcus sinus transversi Knochen-
umbildungen (Abb. 4), wie sie nach Verkalkungen von

Hamatomen vorkommen konnen (Schultz 1993). Die
sternalen Rippenenden beider Seiten sind glocken-
formig verbreitert (Abb. 5), die Metaphysen der
Langknochen sind por6s (Abb. 6) und an den lateralen
Seiten der Femora und den dorsalen Flachen der Tibiae
konnen neugebildeten Knochenstrukturen beobachtet
werden (Abb. 6 und 7). All diese Zeichen koénnen
Hinweise auf die Moller-Barlow-Krankheit sein
(Brickley und Ives 2008).

Vitamin C hilft dem Kérper nicht nur, Infektionen zu
bekdmpfen, sondern ist auch zur Bildung von Kollagen
wichtig, welches als Grundlage der Haut-, Blutgefiss-,
Knorpel- und Knochenbildung dient (Lewis 2007, 126).
Medizingeschichtlich konnten Skorbut und Rachitis bei
Kindern lange nicht unterschieden werden. Symptome
von Skorbut sind zwar schon in &dgyptischen Papyri
erwihnt, doch ist diese Krankheit und Heilung eng mit
der Seefahrt gekoppelt. Alle medizinischen Unter-
suchungen galten den erwachsenen Individuen. An
Kinder wurde erst im 19 Jh. erkannt, dass gewisse

30 Bulletin de la Société Suisse d’Anthropologie 17 (2011)



Eine Wiege fiir mein Kind

Abb. 2: Skelett des 1,5jdhrigen Kindes nach dem Freilegen.

Formen von akuter Rachitis eigentlich Folgen einer
Vitamin C-Mangelernéhrung sind. Den beiden Arzten
Moller und besonders Barlow sind wichtige
diagnostische Merkmale zu verdanken (Evans 1983,
1862). Zu den charakteristischen Symptomen bei
Kindern zdhlen Schwellungen des Zahnfleisches sofern
die Zihne schon durchgebrochen sind. Es kommt zu
Briichigkeit der Blutgefésse, was spontan zu Blutungen
und damit einhergehender Andmie fiihren kann, die
Knochenneubildung ist gestért und fithrt neben
Osteopenie (Vorstufe der Osteoporosis) zu verdndertem
Langknochenwachstum und zu rachitiséhnlichen
Auftreibungen der Rippenenden. An den unteren
Extremitéten kann es zu subperiostalen Blutungen
kommen (Ortner und Putschar 1985, 270) was bei
Kindern zu einer Ablosung des Periostes fiihren kann,
einhergehend mit dusserst schmerzhaften Schwellungen
der Beine. Diese starke Schmerzhaftigkeit fiihrt dazu,
dass die Kinder unbeweglich und mit einer
Aussenrotation der Beine wie paralysiert daliegen
(Niessen 2007, 108). Symptome von Skorbut kénnen

bereits nach 29 bis 90 Tagen auftreten (Brickley und
Ives 2008, 45).

Grossflichige moderne klinische Studien zu Vitamin
C-Mangel oder Skorbut sind selten, da heutzutage eine
ausreichende Zufuhr durch die Nahrung gewihrleistet
ist. Einzig in Extremsituationen wie in Konfliktgebieten
treten Skorbuterkrankungen gehduft auf. So wurden aus
in der Bergregion gelegenen afghanischen Fliichtlings-
lagern wéhrend der Wintermonate Skorbutepidemien
gemeldet. Die hochste Erkrankungsrate wurde jeweils
im Januar und Februar festgestellt, wihrend im Friih-
ling die Symptome wieder abklangen, da ab Mérz eine
von den Einheimischen geerntete wild wachsende
Pflanze (seech) gegessen wurde (Cheung et al. 2003,
251-252).

Somit diirfte der Hohepunkt dieser metabolischen
Stérungen auch fiir unsere Gegend im Januar und
Februar liegen, wenn wir von einer Unterversorgung mit
Vitamin C wéhrend der Wintermonate ausgehen. Erfolgt
keine Zufuhr an Vitamin C-reicher Nahrung, kann die
Krankheit einen todlichen Verlauf nehmen. Auftretende
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Abb. 3: Seitliche Schidelansicht, Lockere Porositit iiber dem Os spenoidale am seitlichen Os frontale und am Os parietale.

innere Blutungen fithren zu Schock mit einhergehendem
Herzversagen (Lewis 2007, 128). Eine Besserung kann
bereits 48 Stunden nach Einnahme von geniigend
Vitamin C beobachtet werden (Greenfield 1990). Bei
Kindern sind nach 3 Monaten die Zeichen des Skorbuts
in der Regel verschwunden (Follis ef al. 1950).
Reaktive Knochenneubildungen, wie sie in unserem
Fall an den Femora und Tibiae zu beobachten sind,
werden in der Literatur mit einem frithen Stadium einer
Erkrankung in Verbindung gebracht (Ortner 2011, 6).
Ein Zusammenhang von Vitamin C mit der Osteo-

blastenbildung wird diskutiert (Bourne 1942b). Somit
kann erst nach Zufuhr von geniigend Vitamin C die
reaktive Knochenneubildung in kompakten Knochen
umgebildet werden. Fiir diese Annahme wiirde auch die
Beobachtung von Ortner sprechen: “Woven bone tends
to remodel into compact bone in the late chronic stage of
a disease or when the disorder is eliminated and healing
takes place” (Ortner 2011, 6).

Abschliessend lasst sich fiir unseren Fall sagen, dass
im Grab 1 ein Kleinkind bestattet wurde, welches —
vielleicht im Winter — an Skorbut erkrankte und
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Abb. 4: Typische Struktur eines verkalkten Hédmatoms.
Schédelinnenseite des Os occipitale.

verstorben ist. Neben den pathologischen Verdnderun-
gen konnte auch die Grablegung des toten Korpers fiir
eines solche Erkrankung sprechen, da das rechte Bein in
einer Aussenrotation mit leicht angewinkeltem Knie
liegt (Abb. 2). Dies diirfte der Lage entsprechen, die das

Abb. 6: Rechte Tibia, dorsale Ansicht. Erhohte Porositit an den
Metaphysen und grossflachige Knochenneubildungen an der
Diaphyse. Deutliche Abknickung der distalen Wachstumsplatte.

Abb. 5: Glockenformig verbreiterte sternale Rippenenden.

Kind natiirlich zur Schmerzminderung eingenommen
hat. Die Grabform wurde sehr wahrscheinlich bewusst
in Form einer Wiege erstellt, denn so konnte das
Kleinkind auch iiber den Tod hinaus durch Schaukeln
getrostet und beruhigt werden.

Ob auch eine Vitamin D-Unterversorgung vor-
gelegen hat, muss noch durch weitere Untersuchungen
abgeklart werden. Besonders die laterale Abknickung
der distalen Wachstumsplatte an den Tibiae (Abb. 6)
konnte flir eine abgeheilte Rachitiserkrankung sprechen.
Die typischen biirstenférmig aufgetriebenen Meta-
physenenden einer akuten Rachitis fehlen (siche hierzu
Lewis 2008, 127).

Abb. 7: Detailansicht der Knochenneubildung an der rechten Tibia.
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Summary

Body mass (BM) and furthermore body mass index (BMI) are well-known proxies used in medicine as a diagnostic tool to identify
weight problems, health risks, and to assess biological standards of living within populations. The prediction of body mass (BM) from
skeletal material is still challenging, although many studies have indicated that BM can be estimated from human skeletal remains
and results have been acquired from early hominines. The present paper applies BM estimation formulae (Auerbach and Ruff 2004,
Grine et al. 1995, McHenry 1992, Ruff et al. 1991) to skeletal populations from Switzerland (5th—15th c. AD; 291 males, 221 females)
with the aim to reconstruct the BM and the BMI within a specific geographical and temporal setting. Correlation between the
robusticity of the lower limbs in terms of external bone dimensions with BM and BMI were tested. Parameters such as sex and age
were considered. The method of Auerbach and Ruff (2004) offered the most reliable results. The mean body weight and the BMI for
males was estimated 71.7 kg (s.d. 6.4) and 26.0 (s.d. 2.3), and for females 59.0 kg (s.d. 5.5) and 24.8 (s.d. 2.3) respectively. External
bone dimension were highly correlated to body weight in males and females suggesting the strong correlation between biomechanical
loading and long bone shape and size. The BMI was slightly increasing from adult to mature and slightly diminishing afterwards.

Key words: growth, skeletal development, standard of living, bone robusticity

Zusammenfassung

Das Korpergewicht und vor allem der Body Mass Index (BMI) sind bekannte Indikatoren zur Identifizierung von Gewichtsproblemen
und Gesundheitsrisiken, dienen aber auch als Schétzer fiir den Lebensstandard einer Bevdlkerung. Aussagen zum Lebendgewicht
aufgrund von menschlichen Skelettresten sind schwierig, doch nach Ausweis verschiedener Studien grundsétzlich moglich, wobei die
bisherigen Arbeiten vor allem auf frithe Hominiden zielen. Der vorliegende Aufsatz stellt alle géngigen Formeln vor (Auerbach und
Ruff 2004, Grine et al. 1995, McHenry 1992, Ruff ez al. 1991) und wendet sie auf mittelalterliche Populationen der Schweiz (5.—15.
Jh., 291 Minner, 221 Frauen) an, um Aussagen zum Korpergewicht und zum BMI zu gewinnen. Der Zusammenhang der Robustizitit
der unteren Extremitéten mit dem rekonstruierten Korpergewicht und BMI wird untersucht, ebenso der Zusammenhang mit dem
Geschlecht und Alter der Individuen. Im Vergleich bietet die Schitzmethode nach Auerbach und Ruff (2004) die zuverlédssigsten
Ergebnisse. Danach lag im Schweizer Mittelalter des mittlere Gewicht der Ménner bei 71,7 kg (Std.abw. 6,4), der BMI bei 26,0
(Std.abw. 2,3), das mittlere Gewicht der Frauen bei 59,0 kg (Std.abw. 5,5), ihr BMI bei 24,8 (Std.abw. 2,3). Die Querschnittsmasse
der Langknochen sind mit dem Korpergewicht hochsignifikant korreliert, zeigen also einen klaren Zusammenhang mit der
gewichtsbedingten mechanischen Belastung der Beine. Der mittlere BMI steigt vom adulten zum maturen Alter deutlich und stagniert
danach. Innerhalb des Mittelalters bleibt das mittlere Korpergewicht weitgehend konstant, der BMI nimmt leicht zu.

Schliisselworter: Korpergewicht, BMI, Wachstum, Skelettentwicklung, Lebensstandard, Knochenrobustizitdt

Introduction 2007) and is defined as the weight in kilograms divided

by the square of the height in meters (kg/m?). Increased

Body mass (BM) and furthermore body mass index BMI values are strongly associated with health
(BMI) are well-known proxies commonly used by the problems e.g. cardiovascular diseases, obesity, diabetes
WHO to classify underweight, overweight and obesity and high mortality risks (Foucan et al. 2002, Lakoski et
in adults (WHO Global database on BMI). Body mass al. in print, Prospective Studies 2009). However many
index (BMI) was invented by the Belgian physician researchers highlight that BMI values do not represent

Adolphe Quetelet in 1832 (Eknoyan 2008, Réssner real adiposity differences, since BMI does not
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Tab. 1: Swiss medieval populations used in this study. BM: body mass, mean estimation. BMI: body mass index, with mean estimation of BM and
stature after Pearson (1899). n individuals: sexed adults with estimated BM.

Reference Skeletal
series
Trancik Petitpierre, unpubl. Aesch
Kauffmann 1989 Giittingen
Ulrich-Bochsler 2006 Kallnach 1-2
Ulrich-Bochsler 2006 Kallnach 3—4
Papageorgopoulou, unpubl. Mistail
Trancik-Petitpierre 1991 Oberwil
Hauser 1938 Oerlingen
Papageorgopoulou, unpubl. Paspels
Kaufmann 1987 Pratteln
Kaufmann and Schoch 1983 Ried-Miihleholzli
Ulrich-Bochsler 1988 Rohrbach 1
Ulrich-Bochsler 1988 Rohrbach 2-3
Ulrich-Bochsler 2009 Seeberg
Ulrich-Bochsler and Meyer 1994  Steffisburg
Papageorgopoulou, unpubl. Tinizong
Papageorgopoulou 2008 Tomils

Ulrich-Bochsler and Meyer 1992 Walkringen 1-2
Ulrich-Bochsler and Meyer 1992 Walkringen 3—4

Canton Dating

BL
TG
BE
BE
GR
BL
7G
GR
BL
FR
BE
BE
BE
BE
GR
GR
BE
BE

c. AD

8.-10.
5-7.
8.-10.
11.-15.
11.-15.
5-7.
5-7.
11.-15.

n

)

38
11
23
2
8
10
11
1
6
17
2
3
10
17
5
115
8
4

BM BMI
3 3

69.9 £4.7 25.5%1.9
70.7 £6.6 25.0+2.3
73.8%5.2 259 *1.6
70.5£5.2 26.0 1.4
70,5 £7.2 255/ 1.7
72.5%6.6 253422
70.5 £6.9 24.6 £2.1
67.3 - 279 -

73.1 £6.0 25443.0
72.6 £6.1 259 %19
753 £3.7 25.8 £0.1
779 +3.4 27.240.6
75.0 £6.5 259 +2.1
72.8 £6.5 25.1%1.5
70.1 £6.1 26.6 £2.6
71.4£73 26.6 £2.6
71.9£3.9 25.740.7
725453 25.4%1.7

BM
?

57.6 £4.5
57.743.0
57.7 £6.1
60.5 £4.7
54.3 4.7
583145
58.1 4.1
54.2 -

52.7 -

59.3 4.9
63.4 -

62.1 £7.6
62.2 £8.5
62.9 £5.6
589455
66.8 £3.4
59.7+40.3

BMI
?

242 £1.6
24.5 +1.1
23.8 £1.4
26.3+£2.9
23.240.7
24.1 £1.5
22.9+1.2
229 -

21.8 -

24.0 £1.8
24.8 -

25.143.4
249 £2.2
249 £1.7
253 2.1
26.4 £1.5
25.1 0.1

Tab. 2: BM estimation on Swiss medieval skeletal material (n=512, 291 males and 221 females) applying different methods. ISD: index of sexual

dimorphism.

Ruff et al. 1991 [1,2]
McHenry 1992 [4]
Grine et al. 1995 [5]
mean estimation [6]

71.2+6.8
69.5 +6.2
74.4 +6.3
71.7 6.4

MALES
mean xst.dev.

min.-max.

43.3-95.9
44.2-92.0
48.7-97.1
45.4-95.0

mean tst.dev.
61.5+54
555455
60.1 £5.6
59.0 £5.5

FEMALES
min.-max. ISD
45.6-82.0 0.146
39.2-76.6 0.171
43.6-81.5 0.213
42.8-80.1 0.194

Tab. 3: Comparison of population means of BMI, when applying different methods for BM estimation and for stature estimation (sexed and adult
individuals, 286 males and 208 females).

Method of BM estimation:

& Mittel [6]

& Ruff et al. [1]
& McHenry [4]
&' Grine at al. [5]
Q Mittel [6]

Q Ruff er al. [2]
Q McHenry [4]
Q Grine et al. [5]

36

Pearson
1899

26.0£2.3
25.8+2.4
25222
27.0£2.2
24.8£2.0
25.8£2.0
23.3£2.0
253 +£2.1

Trotter/Gleser  Trotter/Gleser

1952 ‘negro’

26.1 £2.4
2594+25
253423
27.1+2.4
24.6 2.1
25.6 2.1
23.2+2.1
251422

1952 ‘white’

248 £2.3
246124
24.0£2.3
25.7%2.3
23.6£2.1
24.6 £2.1
222 %21
24.1%2.2
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Breitinger 1937
and Bach 1965

25.0£2.1
249422
243 £2.0
26.0 £2.1
23.2+19
241 £1.8
21.8£1.9
23.6£1.9
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Tab. 4: Correlation (after Pearson) between body mass (mean estimation) and external bone dimensions of the femur.

n
F6, sagittal midshaft diameter 76

F7, transverse midshaft diameter 76

F8, midshaft circumference 267
F9, transverse upper diaphyseal diameter 278
F10, sagittal upper diaphyseal diameter 277
robusticity index (F6+F7/F2) 254

MALES

corr. / sign.

**0.327/0.004
**0.462 / 0.000
**0.455 7/ 0.000
**0.486 / 0.000
**0.385/0.000
0.067 /0.287

49
50
205
218
217
191

FEMALES

corr. / sign.

**0.572/0.000
**0.675 /0.000
**0.447 / 0.000
**0.439/0.000
**0.316 / 0.000
0.043 / 0.551

Tab. 5: Correlation (after Pearson) between BMI (BM mean estimation, stature after Pearson 1899) and external bone dimensions of the femur.

n
F6, sagittal midshaft diameter 75

F7, transverse midshaft diameter 75

F8, midshaft circumference 265
F9, transverse upper diaphyseal diameter 273
F10, sagittal upper diaphyseal diameter 272
robusticity index (F6+F7/F2) 222

MALES

corr. / sign.

-0.063 / 0.589
0.011/0.928
-0.026 / 0.679
0.090/0.137
0.027/ 0.663
**0.259 / 0.000

45
46
200
205
205
178

FEMALES

corr. / sign.

0.285/0.057
**0.488 /0.001
0.120/0.090
*0.154/0.027
0.064 /0.358
**0.158/0.035

Tab. 6: Changes of body mass BM and body mass index BMI over time in medieval Switzerland. Differences in BM are not significant (Kruskal-
Wallis-H-Test: males chi-square 1.024, sign. 0.599; females chi-square 0.671, sign. 0.715). Differences in BMI are significant (Kruskal-Wallis-H-
Test: males chi-square 14.105, sign. 0.001; females chi-square 13.711, sign. 0.001).

MALES

n BM kg
mean *s.d.
11-15.c. AD 141 71.2£7.0
8.~10.c. AD 85 72.0+5.4
5-7.¢c. AD 59 72.3 6.5

BMI
mean = s.d.

26.5£2.5
25.6 £1.7
254 £2.1

59.115.6
58.9 £6.0
59.1+4.9

FEMALES

BM kg
mean = s.d.

BMI
mean T s.d.

253 +£2.1
24.4+£19
24.1+£1.9

Tab. 7: Body mass and body mass index age differences. Differences of body mass for males slightly significant (Kruskal-Wallis-H-Test: chi-square
7.835, sign. 0.020), for females not significant (chi-square 0.783, sign. 0.676). Differences of BMI not significant (Kruskal-Wallis-H-Test: males
chi-square 3.677, sign. 0.159; females chi-square 3.663, sign. 0.160).

MALES

n BM kg
mean * s.d.
senile 57 72.5%7.1
mature 135 72.4 £6.4
adult 78 70.6 £5.8
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BMI
mean * s.d.

264 +2.4
26.1 +2.4
25.7+1.8

59.0£5.8
59.6 £5.4
58.6 5.6

FEMALES

BM kg
mean * s.d.

BMI
mean * s.d.

244 +19
25.1+1.8
248 +2.4

37
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differentiate fat from muscle mass (Franzosi 2006). This
is especially evident if BMI is not standardized for sex,
age and ethnicity (Deurenberg et al. 2002, Franzosi
2006, Gallagher et al. 1996, Rush et al. 2007, Sluyter et
al. 2011).

Most studies on BMI are strongly related to the
obesity epidemic in the developed countries, however
there is a large body of literature on BMI related to
socioeconomic aspects, biological standards of living
and diachronic trends (Komlos 2006, Komlos and
Brabec 2010, Komlos et al. 2009, Komlos and
Lauderdale 2007, Riihli et al. 2008, Staub et al. 2010).
Under these aspects, BM and BMI estimations could be
used as proxy of assessing health and nutritional status,
living conditions and general welfare of past
populations.

BM and BMI are easily calculated on modern
populations as the required variables, weight and
stature, can be easily acquired. On skeletal populations
the estimation of BM and furthermore BMI is
challenging since BM and stature have to be
reconstructed from the skeletal elements. Both for the
estimation of stature and BM regressions are used,
developed on anthropometric variables — for an
overview of the methods see (Siegmund 2010). The
estimation of stature, with all limitations, is a routine for
any anthropological study and significant literature
exists on the best choice and application of the methods
(Raxter et al. 2006, Siegmund 2010, Vercellotti et al.
2009). On the contrary, BM estimations are rarely
attempted although several studies have indicated that
BM can be estimated from human skeletal remains and
results have been acquired from early hominines
(Hartwig-Scherer 1994, Kappelman 1996, Rafferty et al.
1995, Ruff 2010, Ruff et al. 1997). BM and BMI values
on post-palaeolithic skeletal remains have hardly been
reconstructed (Vancata and Charvatova 2001) with the
exception of the Tyrolean Iceman ,,Otzi”, whose BM
was estimated to be 61 kg (Ruff ez al. 2006).

The BM from skeletal material can be directly
inferred from the size of bone elements which support
the body weight e.g. femur, calcaneus. It has been shown
that bones respond to changes in mechanical loading
through alterations in compact cortical and trabecular
bone. This variation has been observed on external
articular dimensions e.g. femur head diameter, on
diaphyseal subperiosteal dimensions and on cross
sectional geometry (Ruff 1988, Ruff et al 1991).
Diaphyseal subperiosteal geometry combined to cross
sectional geometry produce slightly better results (3%
error) than articular dimensions (5% error) (Ruff et al.
1991), however both methods have been equally used
and further developed. In the literature there are four
methods for BM estimation using femoral head articular

size (Auerbach and Ruff 2004, Grine et al. 1995,
McHenry 1992, Ruff et al. 1991). BM and BMI
estimation methods for skeletal material have also been
developed using metrical dimensions of other bone
elements. Porter reported on a large anthropometric
study that the first lumbar vertebra, the combination of
the tibial length, the tibial shaft and the width of the
ankle provided the most reliable results for BMI
estimation from skeletal material (Porter 1999).
Wheatley examined the value of bone mineral density
(BMD) and bone mineral content (BMC) on the
proximal femur for BM estimation by using DXA
methods. Although the statistical tests showed a high
correlation between the DXA data and the body weight,
the BM estimation errors were too high to be of any
further use (Wheatley 2005).

Another approach for BM estimation is the use of the
bi-iliac breadth / maximum pelvic breadth in association
with the stature of the individuals (Auerbach and Ruff
2004, Ruff et al. 1997). The method offers the most
reliable results compared to the femur external
dimensions based methods (Auerbach and Ruff 2004).
The advantage of the method is that the data can be
easily acquired on living individuals without the need of
radiographs (Ruff et al. 2005), while the biggest
disadvantage is the incomplete preservation of both
pelvic elements and the sacrum in most skeletal remains.
Additionally the pelvic metrical data are not usually
included in the standard anthropological dataset, while
on the contrary external dimensions of the femur are
standard in most anthropological studies. This gives the
possibility to reconstruct the BM on archaeological
populations retrospectively and offers more comparable
data.

The aim of the present study is to test the available
BM estimation formulae based on the femoral head
breadth (Auerbach and Ruff 2004, Grine et al. 1995,
McHenry 1992, Ruff ef al. 1991) on skeletal populations
from medieval Switzerland and to reconstruct the BM
and the BMI within a specific temporal and
geographical setting. Parameters such as sex, age and
robusticity will be considered and diachronic changes
and comparisons to pre-industrial BM and BMI data will
be attempted.

Material and Methods

The skeletal material used for the present study
derives from Swiss archaeological cemeteries dating
from the 5th to the 15th c. AD (Tab. 1). The data have
mostly been collected from published manuscripts or
have been generated by the authors themselves. The

38 Bulletin de la Société Suisse d’Anthropologie 17 (2011)



Body mass / index estimation

collection was restricted to datasets which included the
necessary variables for the BM estimation (F18, F19 or
F20, after Martin 1914), and only when the metrical data
was acquired after the guidelines of Martin (1914, 1928,
Martin and Saller 1957) in order to restrict
methodological errors. All together the dataset includes
512 adult individuals (291 males and 221 females) from
18 archaeological populations. Age and sex
determination of all series were performed after the
“complex” method (Acsadi and Nemeskéri 1970,
Anthropologists 1980).

For the BM estimation the methods of Ruff et al.
(1991), McHenry (1992), Grine et al. (1995) and
Auerbach and Ruff (2004) were used. The method of
Ruff et al. (1991) used the x-rays of 80 black and white
Americans (41 males, 39 females) between the age of 24
and 81 with known weight at the current time (mean
weight 76.7 kg) and at the age of 18. The weight was
calculated by using regressions inferred both from the
current weight and the weight at the age of 18. Two sex-
specific and one non-sex-specific formulae were
generated.

[1] & kg weight = [(2.741 x mm HDB) - 54.9] x
0.9, with SEE 13.7, %SEE 16.9; r* (18 years
weight) 0.537, r* (current weight) 0.497.

[2] @ kg weight = [(2.426 x mm HDB) - 35.1] x
0.9, with SEE 17.5, %SEE 24.1; r* (18 years
weight) 0.087, 1 (current weight) 0.411.

[3] &/% kg weight = [(2.160 x mm HDB) - 24.8] x
0.9, with SEE 15.6, %SEE 20.3; r* (18 years
weight) 0.508, r* (current weight) 0.486.

Ruff et al. (1991) tested their formula on a white
American population and on Pecos Pueblos and found
an error of £2 % and 8 % respectively. They suggested
that results should be corrected to 90% when applied to
archaeological populations in order to balance the
tendency of his reference series to increased body fat.
Therefore the above formula include the recommended
multiplication with a factor of 0.9.

The method of Mc Henry (1992) was aiming to
reconstruct the BMI of Hominids, whose BM is
significantly lower compared to modern humans.
Therefore he used a reference population of 59 small-
bodied individuals including North Americans, African
Pygmies and Khoisan (weight 30.4—64.9 kg). He used
13 different measurements and developed three different
regressions methods with numerous formulae. Recent
studies (Auerbach and Ruff 2004, Kurki et al. 2010)
used his data of small-bodied individuals and generated
the following formula:

[4] &/9 kg weight = (2.239 x mm Femur head
breadth) - 39.9.

The formula of Grine and colleagues (1995) was
developed on large bodied individuals of African
American, European American, and Native American
origin with a weight of 54-84 kg. The formula is not
sex-specific.

[5] &/9 kg weight = (2.268 x mm femur head
breadth) - 36.5.

Auerbach and Ruff (2004) compared the three
methods with the most accurate bi-iliac breadth method.
The method of Ruff et al. (1991) underestimated the BM
by about 0.15%, the method of Grine et al. (1995)
overestimated the results by about 1.5% and the method
of McHenry (1992) underestimated by about 4.8%.
Therefore they proposed that the arithmetic mean of the
above methods gives the most reliable results when
applied to normal-bodied individuals. The arithmetic
mean compared to the bi-iliac breadth method
underestimated the BM by about 0.7%. The arithmetic
mean should not be applied to very small-bodied or
large-bodied individuals because it would overestimate
the BM by about 10.7% or underestimate at about 3.6%
respectively (Auerbach and Ruff 2004).

[6] Arithmetic mean of [1 or 2 or 3], [4] and [5].

Equivalent to femur breadth diameter used by the
above methods is the measurement F19 after Martin
(1914); in cases where F19 was not available it was
generated from F20 femur head circumference:

[7] F19 = (F20/ 3.14159).

The correlation of BM and BMI to robusticity
parameters was calculated in order to test the hypothesis
of bone size changes towards mechanical loading for the
specific populations. The classical Robusticity Index
(RI) after Martin (1914) was used, but further the
unstandardized external bone dimensions (F6, F7, F8,
F9, F10; see tab. 4-5) were also tested. Previous studies
have shown that standardized variables are extremely
sensitive to limb length differences (Holliday 2002),
differences in bone length between individuals and
populations may cause traditional measures of
robusticity to differ from those based on estimates of
bone strength standardised to BM (Holliday and
Franciscus 2009, Stock and Shaw 2007). In addition
correlations of RI and BMI can lead to artefacts since RI
and BMI are both calculated using the femur length.

The stature was estimated after Pearson (1899) that
proved to be the most appropriate method for Swiss and
other central European populations in previous studies
(Siegmund 2010). However, BMI data based on other
popular stature estimation methods was calculated for
comparative reasons. The BMI was then calculated as:

[8] BMI = BM in kg / (stature in m)*
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The sexual dimorphism index was calculated after
the formula of Smith (1999) in order to prove the
plausibility of our results in the same way as Kurki ef al.
2010.

[9] ISD = (males - females) / [(males + females)/2]
All calculations were made using SPSS 19.

Results

The BM for the 291 males and 221 females from the
three different methods can be observed on table 2. All
long bone dimensions follow a normal distribution as
validated by Kolmogorov-Smirnov-tests. Therefore
parametric statistics were applied with mean and
standard deviation given in the tables. For the males the
method of Grine et al. (1995) produces the largest values
compared to the other methods while the method of
McHenry (1982) produces the lowest values (Tab. 2).
The method of Ruff er al. (1991) and the mean
estimation proposed by Auerbach and Ruff (2004) show
a difference of 0.5 kg. For the females the method of
McHenry (1982) produces the lowest values and the
method of Ruff ef al. (1991) the highest. In this case the
method of Grine et al. (1995) does not produce the
highest values but his estimation falls between the other
two methods. The differences between the higher and
the lower estimation is 4.9 kg by males and 6.0 kg by
females, the index of sexual dimorphism ranges between
0.146 and 0.213. The mean BM for males and females is
71.7 and 59.0 respectively with a high standard
deviation; the standard deviation of the four methods is
similar.

The robusticity of the femur in terms of external
dimensions was significant and in some cases highly
correlated to the BM (Tab. 4). For males the upper
transverse diaphyseal diameter (F9) exhibited the higher
correlation followed by the midshaft transverse diameter
(F7) and the circumference (F8), while the sagittal
midshaft diameter (F6) showed the lowest correlation.
For females the higher correlation was observed for the
transverse midshaft diameter (F7) and the lowest for the
upper sagittal diaphyseal diameter (F10). The RI of both
sexes did not correlate with the BM (Tab. 4), but it
correlated with the BMI (Tab. 5).

The BMI estimated with stature after Pearson varied
between 25.2 and 27.0 for males and 23.2 and 25.3 for
females (Tab. 3). The method of McHenry produced the
lowest BMI for both males and females (25.2 resp.
23.3). The choice of stature estimation method produces
variation on the BMI values, the higher the stature
estimation the lower the BMI in both males and females.

The mean difference between the highest and the lowest
estimation methods was 1.3 BMI for males and 1.6 BMI
for females (Tab. 3). Differences of BM and BMI
between age groups are not significant with the
exception of BM of males which is slightly significant
(Tab. 7). Although in most cases not significant, there is
a tendency of a slightly increased BM from young adults
to mature adults, both males and females. Older adult
males show a similar BMI compared to mature males,
while older adult females exhibit a slightly lower BMI
than mature ones.

Diachronic differences from the Early to the Late
Middle Ages are slightly present. The differences of BM
are not statistically significant, but the differences of
BMI are significant for both males and females (Tab. 6).
The increase of mean BMI from early to late medieval
times is 1.1 for males and 1.2 for females.

Discussion

The four estimation methods for the body mass
produced different results. McHenry's BM is the lowest
for both sexes, reflecting the reference series of small-
bodied individuals used by him. Kurki and colleagues
(2010) estimated the BM on a Holocene later Stone Age
skeletal series from South Africa, a possible ancestral
population of today’s Khoe San population. They
suggested that McHenry’s (1992) formula produced the
most reliable results compared to the bi-iliac breadth
measurements. The Swiss medieval populations do not
fall into the range of small bodied individuals
considering at least the existing stature values (Lohrke
and Cueni 2010, Siegmund 2010, Ulrich-Bochsler
20006), therefore a low BM by this method was expected.
The method of Grine ef al. (1995) produced the highest
values for males and the second highest for females;
again this was predictable, since the reference series
used were large bodied modern Americans, while the
Swiss medieval skeletal series were shorter and
eventually lighter. The BM estimation after Ruff et al.
(1991) produced values for males that lie in the middle
of the other two methods while for the females produced
the higher values. The results acquired from the Swiss
data are in accordance to previous studies (Auerbach
and Ruff 2004, Kurki et al. 2010). Based on the
differences acquired and compared to previous studies it
is evaluated that for the Swiss populations the mean of
the three methods would give the most reliable BM
estimation. A comparison of each method to the bi-iliac
breadth would offer a more accurate proxy; however, in
the absence of these measurements one is restricted to
indirect comparisons. Therefore a new regression based
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on Swiss and/or Central European populations and
datasets with additional variables such as the bi-iliac
breadth should be considered.

Kurki et al. (2010) used the index of sexual
dimorphism (ISD) to prove the plausibility of BM
estimations. Their collection of 19 populations showed
observed values of ISD raging from 0.069 to 0.211, with
a mean of 0.142 and a standard deviation of 0.054. The
BM estimations of the Swiss medieval populations (Tab.
2) are in concordance to that, with estimations after Ruff
et al. (1991) coming closest to the expected ISD.

The estimation of the BMI on the skeletal material
was not only influenced by the appropriate BM
estimation method but also by the stature estimation
method. The discussion on the most appropriate stature
estimation method for the specific skeletal series has
been made in previous studies (Siegmund 2010);
nevertheless we underline once more that stature
estimation is of great importance not only for intra- and
interpopulation comparisons but for other applications
such as the BMI estimation.

Strong correlations were observed between the
external bone dimensions and the BM (Tab. 4). This
underlines the association of BM and bone
biomechanics illustrated by other studies as well (Ruff et
al. 1991, Ruff et al. 1993). Tests on diaphyseal
robusticity suggest that external metrical data can give
valuable results regarding the strength of the bone
(Stock and Shaw 2007). For male individuals the upper
transverse diameter (F9) was the variable that correlated
most strongly with the BM, while for females the
transverse midshaft diameter (F7) exhibits the strongest
correlation. This may be associated to the shape of the
diaphysis; in some cases circumference provide better
estimates of bone strength when periosteal contours are
irregular or feature a significant interosseous crest,
while midshaft diameters provide better results when
diaphyses are elliptical or near circular (Stock and Shaw
2007). It should be mentioned, however, that post-
cranial robusticity is strongly influenced by other factors
such as climate, mobility and activity patterns (Stock
and Pfeiffer 2001, Stock 2006). Since the populations
used in the present study are geographically and
chronologically very close to each other, we consider a
similar influence of these factors on their post-cranial
robusticity.

The Swiss medieval populations show no correlation
between BM and the classical RI (Tab. 4), which may be
attributed to the length standardization as seen in other
studies (Holliday 2002). On the other hand BMI was
slightly but significantly correlated with RI (Tab. 5). We
interpret this more as an artefact due to the use of bone
length in both variables.

The standard deviation on BM values in both sexes
varies between 5.4 and 6.8 kg. Modern BM data from
Swiss recruits show a standard deviation of 12—-13 kg,
however pre-industrial recruit data exhibit a lower
standard deviation as reported by Staub and colleagues
(2010). The mean BMI is 26.0 and 24.8 for males and
females with a standard deviation of 2.3. In modern
Switzerland 55% of the male and 65% of the female
individuals show normal BMI values (18.5-24.9) and
about 30% show overweight BMI values (=30) (WHO,
Global database on BMI). A direct comparison to
modern BMI cut-off points can be misleading especially
due to the high percentages of obese and overweight
individuals. Staub and colleagues (2010) reported BMI
values of Swiss recruit at the age of 19 years for the time
periods 1875-1879 and 1933-1939; the mean BMI
values are 20.6 £1.9 and 21.4 £2.0 for these periods. The
values are extremely low in comparison to the values
from the medieval skeletal material. One could expect
more similarities between the pre-industrial BMI values
rather to the modern data. Two factors could be
responsible for the difference. The recruit BMI values
were observed at the age of 19, at this point the skeletal
development is not complete and — as reported by others
studies — BMI is low compared to BMI values of adult
and older individuals. There is a difference in the
mechanical loading of the prehistoric population
compared to modern humans. Activity patterns of past
individuals varied substantially from average modern
individuals (Weiss 2007), which may lead (1) to higher
percentage of muscle versus fat in past populations, and
(2) to an increased size of musculoskeletal stress
markers. Both factors can substantially influence BM
values, first because muscular individuals are heavier,
and secondly because increased musculoskeletal stress
markers have an effect on bone morphology and
therefore can lead to increased BM estimations. Ruff
(2000) explored the influence of activity patterns on BM
by applying BM estimation methods to male Olympic
athletes. He suggested that athletes may represent past
populations better than “average” modern humans used
in his BM estimations studies. In this study BM was
underestimated in athletes that put a premium on
strength and was overestimated in those that put a
premium on endurance. He notes however that this
overspecialization is rather unlikely to be present in
early hominines or prehistoric populations and therefore
he suggests that a combination of these physical
qualities would be more plausible. It is probable that
increased physical activity, as it is expected for the
specific medieval populations, has lead to slightly
increased bone dimensions and high muscle mass which
on turn lead to slightly increased BMI. The “high” BMI
values can also be attributed to a small stature; the BM
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values are relatively low (males: 71.7, females: 59.0)
whereas the BMI values are rather high compared to
modern data; this could be easily explained regarding
that stature has significantly increased since the middle
Ages (Koepke and Baten 2005, Maat 2005, Wurm
1982). This is systematically seen in the chronological
differences between the Early, High and Late Middle
Ages, where the BM decreases or remains the same
whereas the BMI increases steadily. This phenomenon is
related to a decrease of the stature in theses populations
as described by other studies .

Age differences of BM and BMI values were not
significant although there is a tendency of increased BM
and BMI values with age especially in males. This is
consistent with BM and BMI studies on modern
populations (Janssen et al. 2011). The most weight is
gained from the young adults to the mature adults
whereas from the mature to the older adults the BM and
the BMI either remain the same or slightly decrease.
This is also a rather physiological phenomenon
described in modern studies (Williamson 1993).
However since the differences are not statistically
significant further inferences would be rather
speculative.

Conclusions

The present study tested BM and BMI estimation
methods on a large dataset of Swiss medieval skeletal
material. Previous observations on methodological
aspects were similarly reported on the present study,
suggesting that new reference data and new regression
equations could optimize the results for the specific
populations. Robusticity in terms of external femoral
dimensions were highly correlated to BM, underlining
the close relationship between biomechanics and bone
adaptation. Acquired data show normal BM and normal
to high BMI values suggesting either a higher muscle
mass and increased activity patterns compared to
modern individuals, or a smaller stature, or good living
conditions. Although challenging BM and BMI
reconstruction can offer valuable insights on the health
and daily life of past populations.
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Zusammenfassung

Die Geschichte der Schweizer Paldopathologie war seit ihren Anfiangen mehrheitlich durch Fallberichte gepragt. Der wohl fritheste
dieser Art wurde vom Basler Stadtarzt Felix Platter (1536—1614) {iber ein aussergewdhnlich grosses Skelett in seinen Observationes
(1614) verfasst. Erst mit der Etablierung der Anthropologie in der Schweiz Anfang des 20. Jahrhunderts und seit der Professur von
Otto Schlaginhaufen (1879-1973) wurden immer mehr paldopathologische Arbeiten verfasst, die aber weiterhin meist Fallberichte
bleiben. In die selbe Zeit fielen auch die Griindung von mehreren anthropologischen Gesellschaften, die wie die 1957 gegriindete
Interkantonale Arbeitsgemeinschaft zur Betreuung Anthropologischer Funde (IAG) das Ziel haben, anthropologische Untersuchungen
am historischen Skelett zu propagieren. Mit Erik Hug (1911-1991) und Siegfried Scheidegger (1903-1989) kam es zu
systematischeren paldopathologischen Untersuchungen. Zudem haben sich im Verlaufe der Zeit einige grosse und wissenschaftlich
dusserst wertvolle Knochensammlungen, wie die Galler-Sammlung, benannt nach ihrem Konservator Ernst Galler (1895-1957), oder
die Sammlung am Naturhistorischen Museum in Basel herausgebildet.

Schliisselwdrter: Paldopathologie, Schweiz, Sammlungen

Summary

In its beginning, the history of Swiss paleopathology comprised only a few case reports. Probably one of the oldest of its kind was
the description of an unusually tall skeleton by Felix Platter (1536-1614), a famous Swiss physician from Basel, in his Observationes
(Platter 1614). As soon as anthropology was established in Switzerland at the beginning of the 20th century and under Otto
Schlaginhaufen (1879-1973), a famous social anthropologist with a strong influence on the Swiss Anthropological Society,
paleopathology started to evolve more in its proper sense. Since then different anthropological societies were founded that propagated
paleopathological research such as the “Interkantonale Arbeitsgemeinschaft zur Betreuung Anthropologischer Funde” (Intercantonal
Anthropology Work Unit, IAG) in 1957. Furthermore several bone collections were established in Switzerland, such as the famous
“Galler collection”, named after its main conservator Ernst Galler (1895-1957) or the collection of the Natural History Museum of
Basel. They are still of high scientific value today. Most of them can be traced back to the mid 19th century.

Keywords: Palaeopathology, Switzerland, collections

Einleitung Beschreibung einer ossdren Lédsion an einem
o . . Hohlenbarenknochen, vereinbar mit einem Osteo-
Allgemein wird der Beginn der palédopathologischen sarkom, durch den Deutschen Naturforscher und

Forschung auf das Jahr 1774 mit der systematischen Theologen Johann Friedrich Esper (1731-1781) datiert



P. GRUBER, F. RUHLI & T. BONI

OBSERVATIONUM
HE T CLST

§ I AT ERI

QUONDAM ARCHIATRI
ET PROFESS. BASIL,

wi!BRI TRES

ToTIpDEM PraxEos Etus
Tra&anbus , Indole & Methodo

reipondentes , arque Aftectuum Corpornis &
Animi plurimorum tum hiftorias hide ac fedulo
obiervatas, tum curationes feliciter prxitizas,
; graphice cnarrantes.

TERTIA NIFNC FICE TTPIS MANDATI,
«ac prater Medicamentornum 'Arum@d?&m’.wny : é‘
Indscemn Rerum fructuofifiomum, fecunda editionc,adjecia

ab snmumenss miendis, in priorious duabus,
preterinifiis, repurgatis
Nova INSuPER, FEL. PLATERT, FeL. Ex Fr.Nza,
fele®iorum Obfervationum Mantifsd, locupleram,
Opera & Siudio

PFRANCISCE TLATERL

FELIC. EX FRATRE THOMA PRON. FEL. FILII,
Art. & Mediaina Doct,

RASILEE,

Typis & Impenfis JOH. LUDOVICI KONIG,

JOHANNIS BRANDMYLLERIL,
ANNO M Ly LAxi,

Abb. 1: Titelseite der Observationes (Beobachtungen) des Basler
Stadtarztes  Felix  Platter (1536-1614), welche die
Zusammenstellung der medizinischen Beobachtungen und
Erfahrungen von Platter enthdlt — eines der wohl ersten
paldopathologischen Arbeiten der Schweiz.

(Aufderheide 2005). Berechtigterweise stellt sich die
Frage, seit wann es in der Schweiz paldopathologische
Forschung gibt und wie und durch wen diese propagiert
wurde. Ein Grossteil der Schweizer paldopathologischen
Forschung wurde wéhrend des 20. Jahrhunderts und
insbesondere dem zweiten Teil des 20. Jahrhunderts
betrieben. Vieles davon ist auch Gegenstand aktueller
Forschung. Somit zeigt sich bereits, dass es kein leichtes
Unterfangen ist, eine Wissenschaftsgeschichte der
Schweizer Paldopathologie zu schreiben, da die
Paldopathologie eine vergleichsweise junge Wissen-

schaft innerhalb der Familie der historischen und
anthropologischen Wissenschaften darstellt. Zusétzlich
besteht eine begriffliche Unschirfe, weil es die
Paldopathologie ,als die Wissenschaft von den
pathologischen Konditionen vergangener Zeiten” im
engeren Sinne wohl frithestens seit Ende der 1. Hilfte
des 20. Jahrhunderts gibt. Es gestaltet sich auch deshalb
nicht einfach, da viele friihe paldopathologische
Arbeiten anekdotisch und meist schlecht dokumentiert
wurden. Nicht zuletzt begriinden sich all diese
Umstidnde damit, dass anfanglich die dazu notwendigen
weitergehenden Zusatzuntersuchungen mittels der
Rontgentechnologien oder biochemische Methoden nur
beschriankt oder gar nicht zur Verfiigung standen.

Folgende Darstellung ist eine abgednderte deutsche
Fassung des Kapitels zur Schweizer Paldopathologie in
der ,,Global History of Paleopathology (Buikstra und
Roberts, in press). Es ist den Autoren bewusst, dass
diese Darstellung bei Weitem nicht komplett ist und dies
in einem gewissen Mass auch nicht sein kann. Zudem
wurden bewusst die meisten noch lebenden Exponenten
der Schweizer Paldopathologie in dieser Darstellung
nicht miteingeschlossen.

Die friihen Zeugnisse
paldopathologischer Forschung

Das 16. Jahrhundert ist aus wissenschaftsgeschicht-
licher Sicht betrachtet eine sehr lebhafte Zeit. So hat
sich in der Medizin mit den neu gewonnen
anatomischen Kenntnissen durch den Briisseler Arzt und
Anatom Andreas Vesalius (1514-1565), der unter
anderem Leibarzt von Karl V. und Philipp II. von
Habsburg war und dem die Basler anatomische
Sammlung eines der dltesten Anatomiepriparate der
Welt (datiert auf 1543) zu verdanken hat (Wolf-
Heidegger 1944), viel getan. Dadurch kam es zu einer
schrittweisen Relativierung der antiken-mittelalterlichen
medizinischen Vorstellung und Dogmen, die sich
vielfach auf die monumentalen Arbeiten des griechisch-
romischen Arztes Galen (129-199/216) stiitzten. Es ist
somit auch nicht verwunderlich, wenn es sich beim
womdglich frithesten Zeugnis der ,,paldopathologi-
schen Forschung der Schweiz um einen kurzen Bericht
aus dem Ende des 16. Jahrhundert handelt. Der
Verfasser dieser kurzen Abhandlung, die sich im dritten
Band des dreibiandigen Werkes ,,Observationes*
(Beobachtungen) findet, war kein geringerer als Felix
Platter (1536-1614, Abbildung 1). Es stellt im
Wesentlichen eine Sammlung von medizinischen
Beobachtungen und Erfahrungsberichten von Platter dar
und wurde 1614 ediert. Platter, der ein Sohn des ebenso
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beriihmten Humanisten und Rektors der ,,Schule auf der
Burg® in Basel, Thomas Platter (1499—-1582) war, wurde
1570 zum Stadtarzt ernannt und wirkte in dieser
Funktion auch als Professor fiir Medizin an der
Universitit Basel. Platter war fiir seine medizinischen
Leistungen zu seiner Zeit sehr angesehen und wurde
dementsprechend vielfach weit tber die Basler
Stadtgrenze hinaus um medizinischen Rat gebeten
(Hunziker 1939). Nicht zuletzt gilt er sogar als
Begriinder der Schweizer Rechtsmedizin. Im Jahre 1584
kam es von Seiten der Luzerner Behdrden zu einer
Anfrage fiir die medizinische Begutachtung eines
sonderbaren Skelettfundes, denn in der Region des
Pilatus war man auf aussergewdhnlich grosse
Skelettreste gestossen. Daraufhin reiste Platter nach
Luzern, um diese Skelettreste zu beurteilen und
auszumessen. Aufgrund der riesigen Ausmasse dieser
Skelettteile kam Platter zum Schluss, dass es sich
hierbei um ein frithes Zeugnis eines humanen
Riesenwuchses (Gigantismus) handeln musste (Platter
1614). Wahrscheinlich sind seine Mutmassungen in
dieser Form nach heutigem Wissen nicht mehr haltbar,
aber durch sein systematisches Vorgehen mit Ausmessen
und Interpretation der Daten als ein pathologisch
verdndertes Individuum aus vergangener Zeit, darf
dieser Text sicher als ein frithes Zeugnis
paldopathologischer Begutachtung gelten.

Ein Zeitgenosse und sicherlich auch Bekannter
Platters war Christian Wurstisen (1544—1588), der als
Professor der Mathematik an der Universitit Basel
arbeitete und zuletzt Stadtschreiber von Basel war.
Waurstisen verfasste unter anderem die bekannte Basler
Chronik und ein Werk iiber die Geschichte des Basler
Miinsters. In diesem beschreibt er ein spezielles
Vorkommnis von 1510, als man das Grabmal der Anna
von Habsburg (1225-1281), welche die Frau von Rudolf
von Habsburg (1218-1291) war und 1281 verstarb, in
der Kathedrale zu Basel 6ffnete. Man fand darin einen
vollstindigen und gut erhaltenen Leichnam vor. Bei
dieser Gelegenheit beschrieb er, wie man die Konigin
Anna von Habsburg mumifiziert hatte, indem man ihre
Eingeweide  entfernte, den  {brigen Korper
einbalsamierte und mit Wachsbinden einwickelte. Auch
wenn dieser Vermerk nur sehr kurz ist, so gibt dieser
Text ein frithes Beispiel fiir eine Mumienbeschreibung
mit Befund und deren Herstellung ab (Kaufmann 1996).

Am Ubergang zur Aufklirung kam es zunehmend zu
konkurrenzierenden Ansichten in der Philosophie und
den Naturwissenschaften. Diese ergaben sich aus den
bereits gewonnenen naturwissenschaftlichen Er-
kenntnissen, insbesondere der Physik und Astronomie,
und den dazu kontrastierenden theologischen Dogmen.
So kam es, dass sich fast ein Jahrhundert nach Platter

der Universalgelehrte und Ziircher Stadtarzt Johann
Jakob Scheuchzer (1672—1733) intensiv mit der
Menschheitsgeschichte und der Sintflut beschiftigte.
Scheuchzer, ein begeisterter Naturforscher und
Berggénger, kartografierte nicht nur die Alpen sondern
sammelte auch Fossilien. Da er im Verlaufe die
Fossilien, entgegen gingiger damaligen Vorstellungen
nicht als eine pure “Laune der Natur”, sondern als
Zeugen der Sintflut, respektive einer antediluvianen
Welt betrachtete, hielt er ein 1726 in den Steinbriichen
von Oehningen am Bodensee (Deutschland) gefundenes
versteinertes  Riesensalamander-Skelett  (Andrias
Scheuchzeri) fir das eines antediluvianischen Menschen
(Homo diluvii testis) (Fischer 1973, Abbildung 2).
Sicherlich darf dariiber diskutiert werden, ob es sich
hierbei um ein weiteres Dokument paldopathologischer
Forschung (Aufderheide 2005) oder mehr ein
interessantes Zeugnis frither Paldoanthropologie oder
Paldontologie handelt.

Die Pioniere aus
dem Ende der 19. Jahrhundert und
die erste Hilfte des 20. Jahrhunderts

Das 19. Jahrhundert war wegen der Industrialisie-
rung von einem Technologie-Schub geprigt, der sich
deutlich in den Naturwissenschaften bemerkbar machte.
Mittels neuer Methoden kam es sowohl in der
theoretischen als auch praktischen Medizin zu
merkbaren Fortschritten. Ebenso kam es durch den
erhohten Mobilitdtsgrad zur erfolgreichen Erschliessung
von neuen Erdteilen. Das fiihrte zu vertieften
Erkenntnissen in der Anthropologie und Ethnologie.
Zusitzlich priagte die darwinistische Debatte das
Denken vieler Forscher. In der 2. Hiélfte des 19.
Jahrhunderts kam es zudem zu Entdeckungen von
zahlreichen préahistorischen Siedlungen, insbesondere
auch von zahlreichen Pfahlbauersiedlungen, und damit
auch zu deren humanen Uberresten. Durch den in
Europa vorherrschenden Nationalismus und damit
verbundenen Staatengriindungen war das allgemeine
Interesse gross an der eigenen Geschichte und der Frage
nach der Herkunft der Menschheit im Generellen und
der lokalen Bevolkerungen im Speziellen.

In diesem Zusammenhang ist hierfiir der gebiirtige
Hemmenthaler (Schaffhausen) Gymnasiallehrer und
passionierte Naturforscher Jakob Niiesch (1845-1915)
ein gutes Beispiel. Er entdeckte 1891 das Schweizers-
bild (Schaffhausen), welches sich als einer der
wichtigsten neolithischen Siedlungsplitze der Schweiz
erweisen sollte und selbst den berithmten deutschen
Pathologen Rudolf Virchow (1821-1902) zu einem
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Sceleti hujus longritudo integra z#. poll. 2. lin. Parisin,

Abb. 2: Der ,,Homo diluvii testis* des Ziircher Stadtarztes und Naturforschers Johann Jakob Scheuchzer (1672—1733). Abbildung aus der Physica

sacra.

Besuch dort hin veranlasste. Im Verlauf der
Grabungskampagne wurden 20 Gréber entdeckt, in
denen sich Skelette von circa 27 Individuen fanden
(Honeisen 1994). Niiesch war durchaus an
anthropologischen Fragestellungen interessiert, so dass
er Julius Kollmann (1834-1918) zur anthropologischen
Aufarbeitung der Skelette engagierte. Kollmann war ein
deutscher Zoologe und Anthropologe, der von
1878-1913 als Professor fiir Anatomie an der
Universitdt Basel titig war und sich auch mit dem
Vermessen von Schideln beschéftigt hatte. Durch diese
Tatigkeit wurde die Basler Schidelsammlung
international bekannt (Kurz 1995). Kollmann fand nach
seinen osteometrischen Daten im Schweizersbild zwei
verschiedene Menschentypen vor. Einerseits gab es
Skelette vom kleinwiichsigen, grazilen Typ und
andererseits vom normal grossen, robusten Typ. Daraus
schloss Kollmann, dass beim Schweizersbild zwei
unterschiedliche humane Populationen gelebt haben
miissten. Die kleinwiichsigen Skelette seien demnach
,Heuropdische Pygmien® und wiirden somit eine

stammesgeschichtliche é&ltere Population als die
grossgewachsenen Individuen reprisentieren (Kollmann
1896). Diese Befundinterpretation ist aufgrund
moderner Erkenntnisse als solche nicht mehr vertretbar
(Honeisen 1994), aber durchaus im wissenschaftlichen
Trend der damaligen Zeit.

In &hnlicher Weise darf auch der St. Galler
Naturforscher Emil Bachler (1868—1950) als ein Pionier
der schweizerischen Paldopathologie angesehen
werden. Béchler entdeckte zahlreiche weit iiber die
Schweizer Grenze hinaus bekannte paldolithische
Siedlungsplétze, so das appenzellische ,,Wildkirchli
(60000-10000 BC, Bichler 1912), das St. Gallische
,,Wildmannlisloch® (60000—-10000 BC, Baichler 1912)
und das ,,Drachenloch” ob Vittis, welches als die
hochstgelegene prahistorische Stéitte Europas gilt.
Bichler hat in diesem Zusammenhang vor allem einige
pathologische Verdnderungen an Béirenknochen
beschrieben (Bachler 1921, Béachler 1940).

Der wohl wichtigste und einflussreichste Exponent
der Schweizer Anthropologie zu dieser Zeit war Otto
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Schlaginhaufen (1879-1973, Abbildung 3), der ein
Schiiler des deutschen Anthropologen und ersten
Professors fiir Anthropologie an der Universitét Ziirich,
Rudolf Martin (1864—1925), war. Auch wenn sein
wissenschaftliche Interesse mehr der physischen
Anthropologie und Sozialanthropologie galt, so finden
sich in seinem Werk, das circa 160 Publikationen
umfasst, einige wenige Abhandlungen, die teilweise
paldopathologisch geprégt sind.

Wie schon sein Lehrer Martin, der dem Vermessen
und Massnehmen in der Anthropologie einen hohen
Stellenwert zukommen  liess, befasste sich
Schlaginhaufen mehrheitlich mit vergleichenden osteo-
und kraniometrischen Untersuchungen. Diese Tendenz
bemerkt man auch in seinen paldopathologischen
Arbeiten. Beispiclhaft dafiir steht die Arbeit tiber ein
kleinwiichsiges weibliches Skelett aus einer ehemaligen
Pfahlbauersiedlung von Egolzwil 1 (Luzern), das
ebenfalls schon seinem Lehrer Martin zur Begutachtung
vorgelegt wurde (Schlaginhaufen 1925). In dhnlicher
Weise verhilt es sich auch mit dem aus dieser Gegend
stammendem Oberschenkel des ,,Fundes von Tedeschi®,
benannt nach dessen Entdecker, einem ansédssigen
Bauunternehmer. In diesem Fall ging Schlaginhaufen
wie lblich osteometrisch, deskriptiv und vergleichend
vor und beschrieb am Femur zwei oberfldchliche,
moglicherweise pathologische Knochenverdnderungen.
Diese Befunde diskutierte er dann im interdisziplindren
Rahmen mit einem Chirurgen und Radiologen.
Daraufhin wurde dieser Oberschenkel zusétzlich
radiologisch untersucht. Schliesslich konnten diese
Verdnderungen keiner eindeutigen pathologischen
Entitdt zugeordnet werden (Schlaginhaufen 1925). Eine
weitere Arbeit beschéftigt sich mit menschlichen
Uberresten aus der Hallstattzeit (800400 v. Chr.) von
Othmarsingen. An einem Skelett beschreibt er eine
traumatisch bedingte Lésion (Schlaginhaufen 1934).
Zudem priagte Otto Schlaginhaufen, der ab 1917
ordentlicher Professor fiir Anthropologie an der
Universitét Ziirich war und dies bis 1951 auch blieb, die
Schweizerische anthropologische und ethnologische
Gemeinschaft nachhaltig. So war er 1920 einer der
Mitgriinder der Schweizerischen Gesellschaft fiir
Anthropologie in Basel. Drei Jahre spiter wurde er
deren Vorsitzender. 1924/25 kam es zur ersten Ausgabe
des ,Bulletin der Schweizerischen Gesellschaft der
Anthropologie und Ethnologie®, welches seit 1995 unter
dem Namen ,,Bulletin der Schweizer Gesellschaft fiir
Anthropologie” publiziert wird und ein wichtiges
Publikationsorgan fiir die Schweizer paldopathologische
Forschung darstellt. Seit der zweiten Ausgabe war Otto
Schlaginhaufen auch hier Schriftfithrer. In dieser
Funktion verblieb er bis 1968 (Ulrich-Bochsler 1995).

Abb. 3: Otto Schlaginhaufen (1879-1973), Schweizer
Sozialanthropologe und einflussreicher Anthropologe, der
Mitgriinder der Schweizerischen Gesellschaft fiir Anthropologie
war.

In diese Zeit fallen auch zwei paldopathologische
oder Paldopathologie-nahe Abhandlungen, die hier
erwihnt werden sollen. Aus dem Jahr 1913 stammt die
dltere der beiden Arbeiten. Diese ist eine durchaus
paldopathologische, respektive Mumienforschungs-
nahe, aber auch taphonomische Monographie und wurde
von Willhelm Miiller geschrieben, der dabei
Unterstiitzung von Professor Heinrich Zangger
(1874-1957), dem ersten Direktor des Instituts fiir
Rechtsmedizin in Zirich und Professor Albert Heim
(1849-1937), Ehemann der ersten Schweizer Arztin
Marie Heim-Vogtlin (1845-1916) und Professor fiir
Geologie an der ETH Ziirich erhielt. Hierbei handelt es
sich um eine Analyse der Leichenfunde aus dem
aufgehobenen Friedhof auf der Hohen Promenade
(Miiller 1913). Der Friedhof wurde um 1847 angelegt
und wegen der Errichtung der Tochterschule Hohe
Promenade (Heute Kantonsschule Hohe Promenade)
1912 aufgehoben. Dabei fanden sich wéhrend der
Umbettung der Gréber zahlreiche gut erhaltene
Fettwachsleichen. Miiller beschrieb in seiner Mono-
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graphie akribisch den Zustand derselben und analysierte
in allen Aspekten die postmortale Dekomposition und
Fettwachsbildung. Ebenso beschiftigte er sich im
speziellen mit Leichen, die wihrend der Cholera-
Epedemie von 1867 verstorben waren, und untersuchte
diese mikrobiologisch ohne aber den Erreger der
Cholera nachweisen zu kdnnen.

Etwas spdter, namlich 1929, entstand eine weitere
interessante paldopathologische Abhandlung, die vom
Basler Pathologen Andreas Wehrtemann (1897-1974)
verfasst wurde. Diese hat die anthropometrische
Beurteilung des Skeletts von Erasmus von Rotterdam
zum Inhalt. 1928 kam es im Basler Miinster zur
vermeintlichen Graboffnung des niederldndischen
Humanisten und Gelehrten Erasmus von Rotterdam
(1466—-1536), der 1536 in Basel verstarb. In dieser
Monographie wurden neben den iiblichen osteo-
metrischen Methoden bereits viele noch heute gingige
Zusatzuntersuchungen mittels konventionellem Rontgen
und histologischer Aufarbeitung insbesondere des
pathologisch verdnderten Knochenmaterials an-
gewendet. Der Autor kam zum Schluss, dass Erasmus
von Rotterdam aufgrund der reaktiven Knochen-
veranderungen moglicherweise an Lues gelitten haben
konnte (Werthemann 1929). Diese Darstellung gilt heute
als iiberholt, nachdem in den Ausgrabungen des Basler
Miinsters von 1973/1975 ein in der Nihe des 1928
gedffneten Grabes ein weiteres zum Vorschein kam
(Kaufmann 1986), welches aufgrund der Befundlage
und Grabbeigaben als dasjenige von Erasmus von
Rotterdam gelten muss.

Die Pioniere Anfang
der zweiten Halfte des 20. Jahrhundert

Der Ziircher Erik Hug (1911-1991), der ein Schiiler
von Otto Schlaginhaufen war und der dem Ruf einer
Professur fiir Anthropologie nach Genf folgte,
beschiftigte sich mehrheitlich mit der historischen
Anthropologie. In seinen frithen Arbeitsphasen
dokumentierte er akribisch Skelettfunde zahlreicher
historischer Friedh6fe, wobei hier die osteo- und
kraniometrischen Analysen im Vordergrund standen.
Diese Methoden waren schon ein Schwerpunkt seiner
Dissertation bei Schlaginhaufen (Hug 1940). Ebenso
verfasste er ein Inventar, das die bis Ende der 50er-Jahre
entdeckten anthropologischen Funde des Kantons St.
Gallen (Hug 1959) beinhaltet. Vor allem die Arbeiten
iiber die Gebeine des Ulrich von Hutten (1488—1523),
einem deutschen Humanisten, der auf der Insel Ufenau
(Ziirichsee) verstarb und dort wohl auch begraben
wurde, sowie Jirg Jenatsch (1596-1637), dem

protestantischen Rebellenfiihrer und Pfarrer zur Zeit des
30-jahrigen Krieges (1618—1648) aus dem Engadin, sind
paldopathologisch ausgerichtet (Hug 1959, Hug
1959/60). In der Debatte um die sterblichen Uberreste
von Ulrich von Hutten, der eines der ersten prominenten
Opfer der Syphilis war und dariiber auch eine kleine
Schrift mit der Beschreibung der Guaiac-Holz-Therapie
verfasste (von Hutten 1519), konnte Hug nachweisen,
dass die urspriinglich fiir die von Huttens gehaltenen
Uberreste aufgrund von fehlenden typischen syphiliti-
schen Knochenldsionen nicht diesem zuzuschreiben
sind. Hug konnte aber an dem anderen zur Debatte
stehenden Skelett an Hand von Knochenbefunden
aufzeigen, dass dieses zu von Hutten gehdrte und dieser
an Syphilis litt (Jung 1969, Jung 1971).

1957 kam es zur Griindung der Interkantonalen
Arbeitsgemeinschaft zur Betreuung Anthropologischer
Funde (IAG), mit der Absicht, die vor allem bei
Offentlichen Strassen- und Friedhofsarbeiten entdeckten
historischen menschlichen Uberreste zu bergen und
anthropologisch-wissenschaftlich zu bearbeiten. Hug
war an deren Entstehung mitbeteiligt und zugleich auch
ihr erster wissenschaftlicher Direktor (Moser 1983). Auf
Hug folgte der Basler Anthropologe Bruno Kaufmann
als wissenschaftlicher Leiter der IAG (Peterhans 1981),
der sich bis heute fiir die historische Anthropologie und
Paldopathologie in der Schweiz einsetzt. Heute wird die
IAG von 12 Kantonen finanziell unterstiitzt. Durch die
rege Tatigkeit der IAG wurde eine Knochensammlung
aufgebaut, welche inzwischen etwa 60 000 Knochen-
praparate, die aus Neolithikum bis Neuzeit stammen,
umfasst. Die Mehrheit davon stammt aus dem
Mittelalter. Bis anhin sind lediglich 30% der Sammlung
wissenschaftlich bearbeitet worden. Hug hat auch die
kleine aber stetig wachsende Sammlung des Berner
Naturhistorischen Museums in den S50iger-Jahren
wissenschaftlich aufgearbeitet (Hug 1956). Die
Sammlung wurde urspriinglich von Christian Aeby
(1835-1885) gegriindet und durch den Zoologen und
vergleichenden Anatomen Theodor Studer (1845-1922),
welcher ein ausgeprigtes Interesse fiir die Schweizer
Pfahlbauer und deren Schiddel hatte, massgeblich
ausgebaut (Hug 1956).

Siegfried Scheidegger (1903—1989) darf ebenfalls zu
den Pionieren der Schweizer Paldopathologie gerechnet
werden. Scheidegger arbeitete anfinglich auf der
Pathologie am Universitétsspital Basel und wirkte dort
als Griinder und Leiter der Neuropathologie. Spéter
wurde er Chefarzt fiir Pathologie am Kantonsspital
Liestal. Auch Scheidegger hat sich mit vor allem
arthritisch und syphilitisch bedingten Verdnderungen an
historischem Skelettmaterial beschiftigt (Scheidegger
1980, Scheidegger 1982a, Scheidegger 1982b,
Scheidegger 1990). Scheidegger war wie Hug ein
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Griindungsmitglied der IAG (Moser 1983). Zum Anlass
seines 80. Geburtstages wurde in Liestal ein inter-
nationales paldopathologisches Symposium durch-
geflihrt.

Im Zusammenhang mit der Geschichte der
Paldopathologie darf die Erwdhnung von Erwin
Uehlinger (1899-1980), eciner der bekanntesten
Schweizer Pathologen, welcher sich vor allem ein
Namen in der Knochenpathologie gemacht hatte, nicht
fehlen. Er arbeitete urspriinglich unter den Pathologen
Ernst Hedinger (1873-1924) und Hans von Meyenburg
(1887—-1971) in Ziirich. Uehlinger wurde zuerst Chefarzt
fiir Pathologie in St. Gallen, bevor er 1953 als Professor
fir Pathologie an die Universitit Ziirich wechselte.
Wissenschaftlich mass Uehlinger der Tuberkulose
besonderes Interesse zu. So kam ihm dann auch der
Verdienst der Erstbeschreibung der spédten Primaér-
infektion zu (Doerr 1979). Durch seine grundlegenden
Arbeiten, fand er methodologisch Eingang in die
Paldopathologie, so dass die beiden amerikanischen
Paldopathologen Ortner und Putschar die Erstausgabe
ihres Standardwerkes Erwin Uehlinger widmeten
(Ortner und Putschar 1985).

Mit Uehlinger und Scheidegger verbindet sich ein
weiterer wichtiger Name der Schweizer Paldo-
pathologie, namlich der von Ernst Galler (1895-1957).
Dieser arbeitete anfanglich unter Scheidegger in Basel
als anatomischer Préparator, bevor er nach Ziirich zu
Professor Uehlinger wechselte. Mit der Aufnahme
seiner Tétigkeit als Prédparator in Zirich kam es zum
Ausbau einer medizinisch orientierten Knochen-
praparate-Sammlung, die durch den Deutschen Johann
Lukas Schonlein (1793-1864), der 1833 als erster
Professor flir Medizin an die Universitit Ziirich berufen
wurde, gegriindet wurde. Diese Sammlung trigt heute
den Namen ihres Konservators Galler und umfasst circa
1500 Trockenpraparate. Die meisten Praparate stammen
aus der ersten Hilfte des 20. Jahrhunderts. Von
besonderem paldopathologischen Interesse ist diese
Sammlung deshalb, weil zu den meisten
Knochenpréparaten auch eine Krankengeschichte
existiert, so dass man einen direkten Vergleich zwischen
der Knochenmorphologie einerseits und den
spezifischen Krankheiten mit deren Verlauf anderseits
ziehen kann. Leider wurde diese Sammlung im Laufe
der Zeit aus Platzgriinden aufgelost, so dass sich
heutzutage ein grosser Teil der wurspriinglichen
Sammlung im Anatomischen Institut Ziirich und weitere
Teile leihweise im Naturhistorischen Museum Basel
befinden (Riihli et al. 2001).

In diese Zeit fallen auch Arbeiten des Basler
Professors fiir Zahnmedizin Roland Bay (1909-1989),
der einige seiner Doktoranden mit zahnmedizinischen

paldopathologischen Themen betraute (Kuhn 1973, Bay
1981). Nebenamtlich hat er sich um die Betreuung und
den Ausbau der Knochensammlung der historischen
Anthropologie bemiiht, die heutzutage Bestandteil der
Sammlung des Naturhistorischen Museums Basel ist
(Wiedemayer und Hotz 2003). Den Grundstein hierzu
legte der Anatom und Mediziner Carl Gustav Jung
(1794-1864), der Grossvater des berithmten
Psychoanalytikers Carl Gustav Jung (1875-1961).
Dieser stammte urspriinglich aus Mannheim und war
von 1822-1850 Professor fiir Medizin und Anatomie an
der Universitdt Basel. Diese Sammlung hat im Lauf der
Zeit mehrere kleinere Sammlungen inkorporiert; etwa
die Schiadel-Sammlung von Kollmann oder ein Teil der
Galler-Sammlung, so dass sie heute ungefdhr 10 000
Exponate umfasst (Wiedemayer und Hotz 2003). Durch
die Grabungen von 1988/89 im ,Spitalfriedhof St.
Johann“, welcher als solcher von 1845-1861 genutzt
wurde, kamen 221 Skelette dazu, die aufgrund der zum
Teil vorliegenden historischen Krankengeschichten von
hohem wissenschaftlichen Wert sind (Hotz und Cueni
2003).

Die vergangenen 30 Jahre im Riickblick

In den letzten drei Jahrzehnten hat sich in der
Schweizer Paldopathologie viel getan und sie ist bis
heute Gegenstand reger Forschungstétigkeiten. Es sollen
hier wichtige paldopathologisch ausgerichtete
Gesellschaftsgriindungen und damit verbundene Perso-
nen genannt werden. 1986 wurde die ,,Arbeits-
gemeinschaft fiir historische Anthropologie* durch den
Hauptinitianten Roland Menk (gestorben 1985), welcher
seit 1982 als Oberassistent der Anthropologie in Genf
tatig war, gegriindet. An dieser Stelle muss auch Susi
Ulrich-Bochsler erwdhnt werden, die sich ebenfalls sehr
aktiv fiir die ,,Arbeitsgemeinschaft fiir historische
Anthropologie eingesetzt hat und bis 2010 Leiterin der
Arbeitsgruppe fiir historische Anthroplogie der
Universitdt Bern war. Susi Ulrich-Bochsler hat mit weit
iiber hundert Publikationen im Bereich der historischen
Anthropologie und Paldopathologie wesentlich zur
rezenten paldopathologischen Forschung in der Schweiz
beigetragen.

Eine weitere paldopathologische Arbeitsgruppe
reprasentiert die interdisziplindre ,,Arbeitsgruppe fiir
klinische Paldopathologie”, die 1993 in Ziirich
gegriindet wurde (Boni 1993). Diese organisiert
zweimal jahrlich paldopathologische Kolloquien,
welche eine rege Plattform fiir die aktuelle Forschung
und paldopathologische Weiterbildung bedeuten. Zudem
hat sich aus dieser Arbeitsgruppe 1995 zusétzlich das
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»Swiss Mummy Project” entwickelt, das sich mit der
Erforschung der in der Schweiz befindlichen Mumien
beschiftigt (Rithli 1998, Riihli 1999, Kiiffer 2007). Mit
der Griindung des Zentrums fiir Evolutionidre Medizin
(ZEM) an der Universitdt Ziirich im Oktober 2010 findet
sich der vorldufige Abschluss der durchaus lebendigen
Geschichte der Schweizer Paldopathologie (www.
evolutiondremedizin.ch).
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Résumé

S’il est aujourd’hui possible d’estimer 1’dge au déces des individus immatures de maniére relativement précise et fiable par rapport a
celui des adultes, il n’en demeure pas moins que de nombreux écueils méthodologiques persistent, tant pour 1’estimation d’un age
dentaire, d’un age squelettique que pour les études relatives a la croissance. Un état de la recherche permet de se rendre compte que
parmi ces difficultés figurent par exemple 1’application de méthodes basées sur des indicateurs dont la variabilité est spécifique a la
population étudiée, 1’utilisation de tests statistiques non adaptés, des effectifs insuffisants, etc. Dans le but de palier certains de ces
écueils, nous souhaitons constituer une série de référence régionale (Suisse romande) médiévale qui sera composée de squelettes
immatures pour lesquels seront enregistrées les données relatives aux développements dentaire et osseux ainsi que des dimensions du
squelette infra-cranien. Cette série, qui deviendra également un outil de comparaison utile a I’estimation de I’age au déces de vestiges
archéo-anthropologiques insuffisamment conservés pour une diagnose directe, permettra de mieux documenter le développement des
individus immatures et de développer des recherches sur ce théme. En effet, ce corpus cohérent de caractéristiques liées a I’age, cotées
en terme de stades de développement, permettra la comparaison directe entre différents indicateurs d’age biologique, indépendamment
des ages chronologiques, ce qui facilitera la comparaison entre populations anciennes.

Mots-clés: squelettes immatures, dge dentaire, dge squelettique, croissance, série de référence

Abstract

Even though it is today possible to relatively precisely and reliably estimate the age at death for non-adults, nevertheless, great
methodological pitfalls remain when it comes to estimates of dental age, skeletal age and studies relative to growth. Drawing up the
present state of research allows to notice that among these difficulties are to be found, for example, the application of methods based
on indicators whose variability is population specific, the use of inappropriate statistical tests, small sample size, etc. In order to
address some of these pitfalls, we wish to create a medieval and regional reference sample (for francophone Switzerland) which will
be composed of non-adult individuals, for whom information relative to tooth and skeletal development as well as skeletal measures
will be recorded. This reference sample, which will also become a useful comparison tool when estimating age at death for badly
preserved archaeo-anthropological remains, will allow to better document the development of non-adults and to develop research on
this topic. Indeed, this coherent set of characteristics related to age, recorded in terms of developmental stages, will allow direct
comparison between different indicators of biological age regardless of chronological ages, which will facilitate the comparison
between ancient populations.

Keywords: immature skeleton, dental age, skeletal age, growth, reference sample

Introduction

L’estimation de 1’age au décés d’un immature est un
enjeu fondamentalement différent selon que [’on
procede a I’identification d’un individu ou a I’étude
d’une population. Evaluer 1’age d’un enfant est tout a la

fois un exercice confortable et satisfaisant en archéo-
anthropologie, si 1’on se référe aux difficultés
rencontrées pour obtenir une information comparable
sur le squelette adulte, et insidieusement ardu, compte
tenu des nombreux facteurs de biais qui interviennent
lors d’une analyse populationnelle. Les plus largement
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évoqués sont inhérents a la variabilité individuelle et
populationnelle des indicateurs (facteurs biologiques),
aux méthodes (référentiels limités, précision, fiabilité,
répétabilité, réplicabilité), aux facteurs mésologiques
ainsi qu’au traitement statistique (voir par exemple
Braga et al. 2005; Bruzek et al. 2005; Schwarz 2007,
Cunha et al. 2009; Franklin 2010 pour revue). Mais il
faut encore tenir compte de la conservation partielle des
vestiges osseux (facteurs taphonomiques) et de son
corollaire, la gestion des données manquantes, moins
couramment évoquées. Le manque de précision et peut-
étre plus encore le manque de fiabilité d’une estimation
sont des obstacles pour le traitement des données a
I’échelle d’un site et pour les comparaisons entre
échantillons chronologiques ou géographiques distincts.
Ceci tant en ce qui concerne la compréhension que 1’on
a des caractéristiques de I’échantillon de population
inhumé (Sellier 1996), que pour des approches plus
spécifiques en paléodémograhie (Bocquet-Appel 2008),
en paléopathologie (Bello et al. 2007) ou en
paléoauxologie (Garcin 2009).

Cet article se penche sur les problémes que présente
I’estimation de I’dge au déces des restes immatures
provenant d’un contexte archéologique. Dans le
domaine médico-légal, il est largement recommandé de
mobiliser des référentiels proches des origines de
I’individu étudié. Cette remarque est épineuse pour les
populations du passé, car, outre la distance temporelle,
incontournable, la discipline se trouve confrontée au fait
que les référentiels établis sur les populations actuelles
sont limités, voire trés réduits selon I’indicateur (par
exemple, en ce qui concerne la maturation osseuse des
classes infanto-juvéniles). En fonction de deux critéres
essentiellement, la classe d’dge de I’individu et la
conservations des éléments dentaires et osseux, 1’étude
d’un échantillon de population conduit par force a
devoir sélectionner un ensemble de méthodes d’estima-
tion (par exemple Schmitt et Georges 2008). Il se pose
alors le probléme de la corrélation entre les résultats
obtenus par différentes méthodes, diversement validées,
et par ailleurs élaborées sur des séries de référence
variées.

En réponse a cette situation, un projet se met en
place consistant a réunir une série de référence de
squelettes immatures provenant d’un ensemble
géographique et chronologique cohérent, pour 1’heure,
régional et médiéval. Ce projet poursuit trois objectifs.
(1) Le premier est de créer une série anatomique de
comparaison. (2) Le deuxiéme vise a limiter les sources
d’erreur lors de D’estimation de 1’age au décés d’un
individu. (3) Le troisiéme entend créer une base de
données adéquates dans une perspective d’analyse
populationnelle; des données qui permettront

d’appréhender des questions relatives a la croissance et
a la stature comme indicateurs de 1’environnement bio-
culturel, dans le cadre spatio-temporel défini.

A cette fin, le développement dentaire, le développe-
ment squelettique et les dimensions des principaux
ossements du squelette infra-cranien seront documentés.
Relativement au deuxiéme objectif, (2a) un protocole
d’estimation de 1’dge dentaire sera mis en place a la
lumiére de récentes publications et en ayant recours a
des référentiels externes. Cette premiére étape une fois
réalisée, (2b) I’dge dentaire, considéré comme le plus
indépendant des indicateurs aux conditions environne-
mentales, pourra étre utilisé pour établir, & ’interne, des
tables de concordance pour des indicateurs biologiques
secondaires (maturation osseuse et éventuellement les
dimensions métriques pour les plus jeunes). Concernant
le dernier objectif, (3) un squelette sera décrit par des
stades de développement dentaire et squelettique,
associés a des dimensions. Ces informations relatives du
développement constitueront un corpus cohérent de
caractéristiques biologiques corrélées a 1’age mais
indépendantes des dges chronologiques. Il sera ainsi
possible de s’affranchir d’un certain nombre de biais
méthodologiques, tel le recours a des séries de référence
externes, multiples, et sans liens entre elles.

L’estimation de I’4ge dentaire:
un état de la question

La dentition humaine est déterminée essentiellement
par la génétique et les schémas de minéralisation et
d’éruption dentaires sont variables entre groupes
humains, qu’il s’agisse d’entités ethniques ou
géographiques (Liversidge et al. 1999; Chaillet et al.
2004; Chaillet et al. 2005; Acharya 2011). Les
nombreux travaux traitant de la minéralisation de la dent
de sagesse le démontrent également (Olze et al. 2004;
Blankenship et al. 2007; Harris 2007; Kasper et al.
2009; Van Vlierberghe et al. 2010). Par une étude sur
deux groupes de méme origine ancestrale, mais établis
dans des lieux géographiques différents, Martin-de las
Heras et al. (2008) rendent compte de différences de
maturation dentaire qu’ils pensent plus liées a un facteur
socio-géographique plutot qu’ethnique. Certains auteurs
relévent que des différences interprétées comme des
variations populationnelles pourraient étre liées a des
biais d’échantillonnage, a des difficultés d’application
des méthodes et a des erreurs inter-observateurs (Smith
1991; Liversidge et al. 2006). La cause de la variation
n’est pas si aisément mise en évidence et n’est
probablement pas unifactorielle. Certains travaux
arrivent a la conclusion que les erreurs d’estimation sont
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mineures lorsque 1’on utilise des populations de
référence regroupées en comparaison avec des résultats
obtenus pour une population spécifique (Braga et al.
2005; Liversidge et al. 2006; Thevissen et al. 2010a).
Ainsi, I’emploi de référentiels multi-populationnels
semble un moyen de maitriser des divergences inter-
ethniques lorsqu’il faut prédire 1’dge d’une personne
dont I’origine est inconnue.

A ce jour, seules les études sur des séries anatomi-
ques anciennes ou ostéo-archéologiques identifiées
permettent de se faire une idée de 1’évolution du
développement dentaire au cours du temps. Liversidge
(1999) indique, d’une part, que le schéma de maturation
dentaire semble ne pas avoir évolué entre des enfants
londoniens des 18e et 19e siécles et les enfants actuels
et, d’autre part, que les plus jeunes enfants de son
échantillon archéologique présentent des retards de
maturation. Les échantillons étudiés étant restreints
(respectivement 15 et 30 sujets), ces informations
restent a préciser. Bernhard et Glocker (1995) ont
démontré dans une population féminine (5—13 ans) qu’il
n’y a pas eu d’accélération du développement de la
dentition permanente durant ces derniers siécles. La
population immature de la collection identifiée de
Lisbonne (premiére moitié du 20e siécle) présente un
décalage (retard) de la maturation dentaire d’environ un
an relativement a 1’échantillon de référence constitué
d’enfants modernes de France, Cote d’Ivoire, Iran et
Maroc (Heuzé et Cardoso 2008). Ce n’est toutefois pas
la piste d’une évolution séculaire de la maturation qui
est privilégiée pour I’expliquer mais le statut socio-
économique de cette population, plutét défavorisée. La
situation est peu claire, mais dans la perspective qui
nous intéresse, on peut considérer la tendance séculaire
comme un cas particulier de la variabilité popula-
tionnelle.

L’age dentaire est considéré comme le moins
sensible des indicateurs aux influences de 1’environne-
ment (Triratana et al. 1990; Pelsmackers et al. 1997,
Conceigdo et Cardoso 2011). Pour autant, une revue de
la littérature met en évidence une association entre la
malnutrition et les retards d’éruption des dents
déciduales et une association moins marquée pour les
dents permanentes (Psoter et al. 2005).

Dans le domaine de I’archéo-anthropologie, les
méthodes les plus couramment utilisées sont celles de
Ubelaker (1989), dérivée de Schour et Massler (1944) et
de Moorrees et collaborateurs (1963a, 1963b). Elles sont
privilégiées en raison de la possibilité d’utiliser aussi
bien des dents déciduales que permanentes, quel qu’en
soit le nombre, et sont ainsi applicables pour des enfants
de tous les ages.

La méthode d’Ubelaker (1989) s’utilise en se
référant a des schémas standardisés du développement

des dentitions (21 stades sont définis correspondant a
des ages dés la fin de la période foetale jusqu’au jeune
adulte). Il est notoire que I’intervalle de I’estimation
devient extrémement large pour les adolescents et il est
recommandé d’avoir recours a des critéres ostéo-
logiques pour ces derniers. Les données sont publiées
sexes réunis, ce qui s’explique par la difficulté que
représente la diagnose sexuelle sur le squelette
immature. Il est surprenant de constater que ces
schémas, si largement mobilisés, n’ont fait I’objet que
récemment d’un test de validation sur un échantillon de
419 enfants contemporains agés entre 5 et 15 ans (Smith
2005). L’auteure conclut, positivement, que ces schémas
peuvent étre utilisés mais a la condition d’introduire des
modifications sur les ages moyens et les intervalles de
confiance. Sans ajustement, 1’dge chronologique est
correctement estimé (dans I’intervalle de confiance
publié par Ubelaker, 1989) dans 91% des cas en
moyenne (entre 79% et 100%, selon les stades). Ceci
nous renvoie a une erreur d’estimation d’amplitude et de
direction inconnues et de plus fluctuante selon les ages,
lors de son emploi pour des populations archéologiques.

La méthode de Moorrees et al. (1963a, 1963b) a été
¢élaborée sur un important échantillon d’enfants nord-
américains. Le degré de minéralisation des dents
déciduales et permanentes mandibulaires (décrit en 15
stades) est mis en correspondance avec un dge moyen
(2 déviations standards). Prévue pour la planification
de traitements orthodontiques, elle est devenue d’usage
courant en archéo-anthropologie. Elle représente une
alternative satisfaisante relativement a quelques points
méthodologiques: un systéme descriptif rigoureux qui
permet d’objectiver les observations et des intervalles de
confiance donnés indépendamment pour chaque dent
étudiée et par sexe. Testée sur trois échantillons
d’enfants sud-africains agés de 6 a 16 ans, il a été mis en
évidence que la méthode sous-estimait les ages dans
89.2% des cas et en moyenne de 0.91 an pour les
échantillons groupés (Phillips et Van Wyk Kotze 2009).

Le systéme descriptif de Demirjian et al. (1973) est
largement répandu dans le domaine médico-légal et
considéré comme facile a utiliser et d’un intérét pratique
(Olze et al. 2005). Le principe de la méthode est
d’évaluer le stade de minéralisation des dents
permanentes, a 1’exception de la M3 (Demirjian et al.
1973), ou de 4 dents (I1, P1, P2, M2 ou P1, P2, M1, M2)
mandibulaires gauches (Demirjian et Goldstein 1976).
Ces stades sont transformés en scores qu’une table
traduit en age. La méthode a été testée a plusieurs
reprises, avec succes (Nykénen ef al. 1998) ou avec des
résultats mitigés voire mauvais sur des populations
d’origines trés diverses (Davis et Hagg 1994; Koshy et
Tandon 1998; Foti et al. 2003; Phillips et Van Wyk
Kotze 2009).
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L’évolution du traitement statistique fait apparaitre
de nouvelles perspectives dans 1’analyse des données.
Notamment en ce que cela permettant de prendre en
considération des données manquantes, de faire des
estimations sur un nombre variable de paramétres, et
d’obtenir un meilleur contréle de la précision et de la
fiabilité des résultats (Foti et al. 2003; Chaillet et
Demirjian 2004; Braga et al. 2005; Heuzé et Cardoso
2008).

Il nous semble qu’il faut retenir de cet état des lieux
que si les systémes descriptifs sont adéquats pour
documenter le développement dentaire, en revanche, les
référentiels basés sur une population unique doivent étre
abandonnés. La ,,meilleure estimation de 1’age au déces
possible” (dans I’esprit de Pangloss) d’un squelette
immature passe par la maitrise d’au moins trois
parameétres fondamentaux: un systéme d’enregistrement
de la minéralisation dentaire répétable et reproductible
(y compris la technique d’acquisition des images), le
recours a un référentiel multi-populationnel et
finalement, un traitement des données par des
procédures statistiques appropriées.

L’estimation d’un age squelettique:
un état de la question

Dans les manuels d’anthropologie, les processus de
maturation du squelette (ossification du centre, début de
fusion, fusion compléte, etc.) sont indiqués par une
moyenne ou un intervalle au cours duquel se passe tel ou
tel événement, généralement en fonction du sexe. Peu
d’informations sont livrées relativement a la variation
des phénomeénes a I’échelle individuelle ou popula-
tionnelle des échantillons sources. Des données relatives
a la maturation du squelette chez les adolescents sont
publiées depuis prés d’un siécle et concernent pour
I’essentiel 1'union des épiphyses des os longs a la
diaphyse (Vallois 1960 in Schwarz 2007; Ubelaker
1989; Brothwell 1981). Cela donne par ailleurs un
apercu de la variabilit¢é des processus, qu’elle soit
temporelle ou populationnelle. Le passage a 1’age adulte
est mieux documenté sur la base d’observations relevées
sur le coxal, la clavicule ou les vertébres, entre autres
(McKern et Stewart 1957; Albert et Maples 1995; Black
et Scheuer 1996; Schmeling et al. 2004; Cardoso 2008a,
2008b). En revanche, les référentiels concernant les
étapes de la maturation du squelette des enfants sont fort
réduits (Scheuer et Black 2000). Ainsi, une estimation
de I’age d’ossements immatures effectuée en faisant
appel aux références disponibles se fait ,dans le
brouillard“, sans connaissance de 1’amplitude ou de la
direction des erreurs, de la relation avec le développe-

ment dentaire ou des événements entre eux (Schaefer et
Black 2007; Sciulli 2007).

La comparaison de deux échantillons de squelettes
immatures issus de milieux socio-économiques
contrastés (collection de squelettes identifiés de
Lisbonne) a permis de mettre en évidence que des
retards de maturation dentaire et squelettique affectent
les jeunes issus de milieux défavorisés relativement a
ceux issus d’un environnement favorable. L’amplitude
du retard de la maturation est deux fois plus importante
pour le développement du squelette que pour celui de la
dentition (Conceigdo et Cardoso 2011). Par ailleurs,
1’étude de I’influence du milieu sur la croissance sur ces
mémes échantillons de population (Cardoso 2007), a
également permis de relever que le processus de
maturation du squelette est plus affecté que le
développement de la stature. Lors de I’estimation de
I’age biologique d’un échantillon d’adolescents et de
tout jeunes adultes migrants, Santoro et collaborateurs
(2009) n’ont pas trouvé de différences significatives
entre age squelettique (radiographies du poignet — le
meilleur référentiel pour les populations vivantes) et age
dentaire (essenticllement basé sur le développement de
la M3).

Dans la perspective d’études populationnelles, 1’état
de développement du squelette semble une information
a retenir en tant qu’indicateur du stress environne-
mental, et peut-étre méme du stress biomécanique,
comme le laissent entendre Albert et Greene (1999) lors
de I’analyse de 1’asymétrie (fluctuante et directionnelle)
de I’union des épiphyses aux os longs. En effet, une
variation normale de la maturation bilatérale ne devrait
pas donner de différences significatives.

L’4ge statural et la croissance dans les
populations anciennes: un état de la question

La croissance et le développement des individus sont
évalués par la comparaison de données métriques et/ou
des stades d’épiphysation par rapport a une estimation
de I’age dentaire. Ainsi, la métrique (particulierement
celle des os longs) est fréquemment employée au travers
de données découlant de profils de croissance
squelettique.

En effet, bien que des études longitudinales sur les
populations récentes existent (par exemple Maresh
1955, 1970), il est admis que les enfants du passé étaient
plus petits que les enfants actuels pour un 4ge donné, du
moins lors des analyses reliant age dentaire (assimilé a
I’age chronologique) et longueurs diaphysaires (Le Hors
1991; Molleson 1997; Saunders et Barrans 1999; Tillier
2005). Ces abaques récents ne peuvent donc pas étre
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employés comme références pour 1’estimation de 1’age
au décés des individus immatures découverts en
contexte archéologique ou pour évaluer la croissance
des individus du passé. Le recours a des profils de
croissance squelettique établis a partir de populations
archéologiques s’avére donc nécessaire. Parmi ces
données citons notamment les polynémes obtenus a
partir des immatures de Mondeville et Cherbourg
réunies (Alduc-Le Bagousse 1988) ou les tables établies
sur les individus d’Altenerding (Sundick 1978) qui sont
fréquemment employés dans les études anthropo-
logiques régionales actuelles.

Or, durant la premiére année de vie (tout comme
durant la période feetale), la variabilité de croissance est
faible (Le Hors 1991; Hoppa 1992; Molleson 1997), ce
qui permet le développement de méthodes d’estimation
de I’age squelettique fiables (Saunders et al. 2000;
Bruzek et al. 2005). En revanche, la variabilité de la
croissance augmente sensiblement pour les ages plus
avancés et il est dés lors peu recommandé d’employer
des modéles de croissance pour déterminer 1’dge des
immatures en dehors de 1’échantillon qui a servi a les
¢élaborer (Scheuer et Black 2000; Gallay, 2008). Cette
allégation est d’autant plus vraie que les difficultés pour
établir des profils de croissance squelettiques fiables et
robustes sont nombreuses et souvent insolubles (par
exemple Garcin 2009). Un premier groupe de limites est
inhérent au matériel ostéologique lui-méme:
mentionnons par exemple 1’état de conservation des
vestiges, les effectifs, souvent trop réduits pour les
analyses statistiques (Pietrusewski 2000), 1’échantillon
forcément transversal, le paradoxe ostéologique des non
survivants (Saunders et Hoppa 1993; Hoppa 2000) et la
représentativité de la population inhumée par rapport a
la population vivante et a une population naturelle. A
cela s’ajoutent de nombreuses limites méthodologiques:
divergences méthodologiques pour 1’acquisition des
données, notamment de 1’estimation de 1’dge au décés
(Alduc-Le Bagousse et Valentin 1989), dimorphisme
sexuel auquel nous n’avons pas accés, importance du
choix des tests et analyses statistiques appropriés (Van
Vark et Schaafsma 1992), etc. Ainsi, si toutes ces limites
nous invitent a la prudence lors de la comparaison de la
croissance de populations archéologiques entre-elles
et/ou de populations modernes, elles nous confortent
également dans I’idée de I’utilit¢é d’un référentiel
immature a usage local, qui permette, tout en restant en
données brutes et en multipliant le nombre d’indicateurs
observés, d’atteindre par comparaison les objectifs de
toute étude anthropologique pour 1’identification
individuelle (estimation de 1’adge au décés) et/ou
populationnelle.

Matériel

Ce projet est centré sur la période du haut Moyen-
Age de la région de I’arc lémanique. De grandes
nécropoles constituant des ensembles chronologique-
ment bien cernés sur quelques siécles (fin Ve-IXe
siécle) y ont été mises au jour. L’abondance des vestiges
anthropologiques et de la documentation permet de
mettre en place un tel programme dans de bonnes
conditions matérielles.

Le premier ensemble avec lequel nous démarrons la
série est celui de la nécropole du Clos d’Aubonne a la
Tour-de-Peilz (Vaud, Suisse). Elle a été presque
intégralement fouillée et 578 tombes ont été dégagées
lors des campagnes de fouilles de 1988 a 1991
(Klausener et al. 1992; Steiner 2003). Cet espace
funéraire a été en usage du Ve au IXe siccle, la
chronologie des tombes est établie et les conclusions de
I’¢tude permettent d’en saisir le contexte historique et
social (Steiner a paraitre). Finalement, les ossements
sont particulierement bien conservés et les immatures
bien représentés.

Le corpus sera constitué idéalement de tous les sujets
présentant des signes d’épiphysation, soit de la
naissance jusqu’a la toute fin du processus de maturation
sur le squelette. Cela inclura les jeunes adultes qui
constituent une classe d’dge importante dans la
perspective d’études sur la croissance (Garcin 2009).

Options et choix méthodologiques

En fonction de chacun des indicateurs biologiques de
I’age au déces et de nos objectifs, des choix doivent étre
opérés dans les systémes d’enregistrement, les popula-
tions de référence et les méthodes d’estimation de 1’age
au déces.

Un matériel ,,matérialisé*

Les ossements de squelettes bien conservés ont été et
seront disposés dans des caissettes en bois, elles-mémes
rangées dans des tiroirs a titre de matériel de
comparaison. Cette organisation permet de visualiser
tous les ossements sans les manipuler et cette étape a
déja été réalisée pour une vingtaine de sujets agés entre
0 et 15 ans environ. Ce matériel permet d’opérer des
comparaisons de conformation, de format ou de
proportions lorsque les vestiges sont trés partiellement
conservés. Il facilite le travail d’identification du
nombre minimum d’individus dans une sépulture
collective, un dépot secondaire, un vrac ou toute autre
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situation ou les ossements sont mélangés. Cet ensemble
constitue ainsi déja un outil précieux tout a la fois dans
la pratique de I’anthropologue et, par ailleurs, pour
I’enseignement.

Une base de données

Documenter le développement dentaire

Le systéme descriptif de Demirjian (Demirjian ef al.
1973) sera appliqué pour documenter le stade de
minéralisation des dents permanentes, y compris la M3,
et celui de Liversidge et Molleson (2004) pour les dents
déciduales. Les valeurs individuelles, exprimées par une
formule de minéralisation, nous intéressent pour
documenter les séquences de développement entre les
dents elles-mémes et entre la maturation dentaire et
squelettique. Ceci se fera sur la base d’images
radiologiques et/ou tomodensitométriques (Aykroyd et
al 1999; Liversidge ef al. 2003; Dhanjal et al. 2006).

Documenter le développement du squelette

Il est prévu d’enregistrer la fusion des éléments
osseux en trois stades (non fusionné, processus en cours,
fusionné). En effet, sur la base d’une observation
macroscopique, le systéme de cotation le plus simple est
le plus efficace pour limiter les risques d’erreurs intra ou
inter-observateurs. Nous suivons en cela, par exemple,
le systeme d’enregistrement retenu dans le protocole de
I’Inforce (International Forensic Center of Excellence)
utilisé en contexte forensique (Cox et al. 2008). La liste
des observations a effectuer n’est pas définitivement
arrétée mais il sera porté une attention toute particuliére
a documenter le développement des jeunes enfants, dans
la mesure ou il existe de réelles lacunes dans ce
domaine.

Documenter les dimensions du squelette
infra-cranien

Les longueurs maximum de 1’ensemble des os longs,
de la clavicule et du calcaneus ainsi que la largeur de
I’ilion seront enregistrées. Ce sont des dimensions
souvent retenues dans la littérature et elles permettront
des comparaisons (Sundick 1978; Alduc-Le Bagousse
1988, par exemple).

Protocole pour I’estimation de I’age dentaire

La méthode de Moorrees et al. (1963a, 1963b) sera
appliquée dans un premier temps. Bien que la marge
d’erreur de [’estimation reste inconnue pour la
population ciblée, les résultats sont largement
informatifs. Elle permet de prendre en compte a la fois
le développement des dents déciduales et permanentes

proposant ainsi des estimations pour 1’ensemble des
immatures.

Cependant, plusieurs perspectives se dégagent de la
littérature récente pour développer un meilleur outil
d’estimation pour les populations archéologiques.

(a) Dans I’idée de mieux maitriser les biais
méthodologiques liés a la variabilité inter-ethnique et
géographique, deux solutions peuvent étre envisagées.
La premiére serait de mobiliser un référentiel composite,
constitué des données de plusieurs populations
d’origines différentes (Chaillet ef al. 2005; Thevissen et
al. 2010a; Thevissen et al. 2010b). La seconde serait de
créer un référentiel régional des populations actuelles,
I’une des solutions n’excluant pas ’autre.

(b) Afin de tenir compte des particularités de
I’archéologie et du probléme de la conservation partielle
des vestiges, les méthodes bayésiennes de Heuzé et
Braga (2008) présentent un grand intérét. Elles
permettent d’estimer un age pour une formule de
minéralisation dentaire qui n’existe pas dans la
population de référence et de tenir compte des données
manquantes.

(c) Les méthodes actuelles échouent a amener des
informations satisfaisantes pour les adolescents. Par
analogie aux tables de prédiction que les médecins
1égistes mettent en ceuvre pour estimer si une personne a
plus ou moins de 18 ans (Mincer et al. 1993; Meinl et al.
2007; Kasper et al. 2009), les données pourraient &tre
traitées dans une approche probabiliste de maniére a
cibler des ages importants pour 1’analyse du recrutement
funéraire.

Protocole pour I’estimation de I’Age squelettique

Il n’existe actuellement pas de référentiel cohérent
sur lequel baser une estimation de 1’age au déces fiable
a partir de critéres de maturation osseuse. Si et lorsque
les estimations dentaires seront considérées comme
solides, des tables de correspondance seront établies
entre le développement dentaire et la maturation
osseuse. Cela ne sera envisageable que lorsqu’un
important corpus de données aura été réuni.

Conclusions et perspectives

Le développement dentaire, la maturation osseuse et
les dimensions des principaux ossements du squelette
infra-cranien seront documentés dans une série de
squelettes immatures provenant de nécropoles
médiévales de la région de I’arc Iémanique. Des
correspondances pourront ainsi étre établies entre les
différents indicateurs biologiques évoluant avec 1’age.
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Le projet a pour but d’avoir une meilleure maitrise de la
fiabilité des estimations de I’age au déces individuel et
de documenter le développement de maniére a pouvoir
analyser les corpus indépendamment des dges chrono-
logiques. Ce dernier aspect est fondamental pour
appréhender des questions relatives a la croissance et a
la stature comme indicateurs de ’environnement bio-
culturel. La création d’un référentiel interne aux
populations archéologiques que 1’on veut étudier semble
un moyen de se prémunir d’un certain nombre de risques
d’erreurs introduites par le recours a des référentiels
externes.

Cette série de référence constituera un outil de
comparaison permettant 1’individualisation de sujets
provenant d’ensembles archéologiques mélangés
(sépultures collectives, charniers, etc.) et/ou pour
lesquels les vestiges sont mal conservés. Cette étape
pourra s’enrichir de procédures statistiques développées
pour établir le NMI d’ensembles collectifs, information
essentielle pour appréhender la notion de recrutement
funéraire (Adams et Konigsberg 2004). L’estimation de
I’dge dentaire devrait désormais pouvoir s’appuyer sur
un référentiel composite constitué de plusieurs
populations d’origines différentes. Dans les populations
vivantes, cela semble un moyen de maitriser des
divergences inter-ethniques pour 1’estimation de 1’age
d’une personne d’origine inconnue et ce principe peut
étre prolongé dans le contexte archéologique en
considérant la personne du passé comme d’origine
inconnue. Il se peut que la caractérisation de la séquence
de maturation dentaire de cette série archéologique
(Braga et Heuzé 2007) contribue a sélectionner les
corpus les plus adéquats pour constituer le référentiel
composite idéal. Lorsque la sériec de référence aura
atteint une représentation statistique satisfaisante, des
procédures seront élaborées pour établir des estimations
secondaires de 1’age au décés pour des étapes clés de la
maturation osseuse. Les problémes relatifs a la
conservation des vestiges et des données manquantes
devraient étre mieux maitrisés par ’application de
statistiques probabilistes.

L’enregistrement des stades du développement
dentaire et osseux complété par la mesure des
dimensions principales du squelette infra-cranien
constituera un corpus cohérent de données descriptives
pour une région et pour une époque. Cette base de
données permettra de s’appuyer sur des paramétres
statistiques pour décrire et analyser les séquences de
développement et de croissance caractérisant une
population ancienne. Un projet similaire de mise en
correspondance entre maturation dentaire et squelettique
a été mené a bien sur des populations amérindiennes
(Sciulli 2007), il démontre la faisabilité et I’intérét d’une

telle entreprise (le corpus total étudié est de 581 sujets
immatures provenant de 8 sites datés entre 3200 BP et
200 BP mis au jour dans une méme région — Ohio,
USA).

Le découpage des dges en temps calendaires, années
ou classes d’dges démographiques, est contraignant
relativement a la précision que 1’on peut espérer obtenir
a partir d’indicateurs biologiques. De plus, a travers
I’histoire, les comportements sociaux envers les enfants
étaient probablement souvent mis en relation avec des
ages biologiques plutdt que des dges chronologiques
(Buchet et Séguy 2008). Le systéme d’enregistrement
des données, tel que formulé, permettra de moduler les
critéres de formation de groupes d’individus en fonction
de différents paramétres. On pourra s’intéresser a des
stades de développement tout comme a des classes
d’ages, en fonction des objectifs de 1’étude.
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Summary

87Sr/36Sr ratios in bioarchacological materials are straightforward for the reconstruction of mobility, migration and trade in prehistoric
and historic times. Since Sr isotopic ratios deduced from geological maps are frequently not suitable for an interpretation of
archaeometric data, isotopic maps have to be established for every region under study for the definition of the local Sr isotopic ratio
of archaeological strata. Within the frame of the International Sachsensymposion, Sr isotopic mapping for a variety of sites has been
initiated. In this paper, we present the results of the assessment of the local 87Sr/36Sr isotopic ratio deduced from the Viking site
Haithabu, and its successor, the medieval town of Schleswig. Both sites are located at a very close distance to each other on opposite
banks of the Schlei fjord on the Jutland peninsula. Local red deer antler from Haithabu had an average Sr isotopic signature of ca.
0.70907, while preserved wood from Schleswig exhibited an average isotopic ratio of ca. 0.71090. We hypothesize that in the wood
samples, exogenous Sr from atmospheric input contributes to the isotopic signature. This Sr component, however, does not necessarily
enter the food chain in the same degree. Provenance studies based on archacobotanical remains will have to take this atmospheric Sr
input into account, since the contribution of atmospheric Sr may change the 87Sr/86Sr ratio of a plant considerably. Mixing models
suggest that nevertheless, the red deer had not roamed the same wood as the one where the timber had been obtained from.

Key words: 37Sr/86Sy, local value, bone, wood, Haithabu, Schleswig

Zusammenfassung

Die Analyse des 87Sr/86Sr Isotopenverhéltnisses in bioarchdologischen Materialen mit dem Ziel der Rekonstruktion von Mobilitit,
Migration und Handel in der Vergangenheit ist zwischenheitlich zu einer bewéhrten Methode geworden. Da die aus dem Gesteinstyp
in der geologischen Karte abgeleitete Sr-Isotopie fiir die Interpretation archdometrischer Daten nur bedingt geeignet ist, muss zunéchst
das lokale Sr-Isotopenverhéltnis der archéologischen Strata bestimmt werden, um daraus Isotopickarten fiir die jeweils untersuchte
Region erstellen zu konnen. Im Rahmen des Internationalen Sachsensymposions wurde eine solche Kartierung lokaler Sr-Isotopien
initiiert. In diesem Beitrag prisentieren wir die Ergebnisse der Bestimmung lokaler 87Sr/8¢Sr Isotopenverhiltnisse des
wikingerzeitlichen Haithabu und dessen Nachfolgesiedlung, des mittelalterlichen Schleswig. Beide Orte liegen in unmittelbarer
Nachbarschaft an den entgegengesetzten Ufern der Schlei auf der jiitischen Halbinsel. Wihrend lokale Geweihproben von
Rothirschen aus Haithabu eine mittlere Isotopensignatur von ca. 0,70907 aufwiesen, hatte konserviertes Holz aus Schleswig eine
mittlere Isotopensignatur von ca. 0,71090. Wir vermuten, dass sich in den Holzproben der atmosphérische Eintrag exogenen
Strontiums niederschldgt. Dieses Strontium gelangt allerdings nicht unbedingt in gleicher Menge auch in die Nahrungskette. Analysen
zum Import archdobotanischer Funde sollten daher den atmosphérischen Sr-Eintrag beriicksichtigen, welcher in erheblichem Mafie
zur Verdnderung der 87Sr/86Sr-Isotopie einer Pflanze beitragen kann. Mischungsmodelle legen dennoch nahe, dass die Rothirsche
nicht in dem selben Wald gelebt hatten, aus dem das Bauholz geschlagen wurde.

Schliisselworter: 87Sr/86Sr, lokaler Wert, Knochen, Holz, Haithabu, Schleswig
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Introduction

87Sr/86Sr analyses in bioarchaeological materials are
straightforward for the reconstruction of mobility,
migration and trade in prehistoric and historic times (e.g.
Grupe et al. 1997, Latkoczy et al. 1998, Burmeister
2000, Schweissing and Grupe 2003, Price et al. 2006,
Benson et al. 2006, Bentley 2006, von Carnap-
Bornheim et al. 2007, Bendrey et al. 2009, Copeland et
al. 2010, Montgomery 2010). This archaeometric
approach is based on the Rb-Sr-decay system, which
leads to a — in historic times — stable Sr isotopic
signature (87Sr/86Sr) in rocks (see below). Since Sr is
associated with Ca in nature, Sr is incorporated into the
biosphere, whereby the Sr isotopic signature relates to
the geology of the habitat. The assumption that isotopic
fractionation is negligible due to the large atomic mass
of this trace element has recently been questioned
(Knudson et al. 2010), although numerous studies on
modern and bioarchaeological remains have clearly
shown that the Sr isotopic signature in a find is related
to the underlying geochemistry of the site. However, a
question which is still far from being solved concerns
the 87Sr/86Sr isotopic signature of the bioavailable Sr in
the archaeological strata under study. Geochemical
analyses frequently concentrate on whole rock, but its
various minerals may exhibit different Sr isotopic ratios
and may also show a different susceptibility towards
weathering. Therefore, it is not always possible to
deduce the isotopic ratio of bioavailable Sr from the
overall geochemistry, and it is clear that Sr isotopic
ratios deduced from rock types in geological maps are
not readily suitable for archacometric approaches. In
consequence, maps of bioavailable Sr isotopic ratios
have to be established for each region of interest. It has
been suggested by Price et al. (2002) to analyze
archacological skeletal remains of residential
vertebrates (with a small home range such as rodents)
because these animals should have accumulated the
bioavailable Sr of the site during their lifetime.
Alternatively, other residential vertebrates such as red
deer may be chosen. In the case of excavations which
have been conducted a long time ago, such
accompanying animal bone finds might have been
discarded or otherwise lost in the meantime. Even in the
course of modern excavations such finds may not be
recovered at all. The collection of modern reference
samples (animals, snails, plants) is sometimes attempted
to compensate for a lack of appropriate archacological
finds, but the modern data may not be applicable to
historical times. First, plants do not only take up Sr from
the soil, but also from the atmosphere, and this
atmospherical input may be considerable (Green et al.

2004, West et al. 2009). Modern soil Sr is frequently
heavily influenced by fertilizers which vary
considerably in their 37Sr/86Sr signature according to
their origin (Bohlke and Horan 2000, Vitoria et al.
2004). Modern samples from wooded areas might be
less contaminated with fertilizers, but wood chalking
has been a custom in many areas aiming at the
prevention of damage from acid rain, and since Sr is
always associated with Ca, even samples from a forest
floor might not be suitable.

The International Sachsensymposion (www.sachsen-
symposion.org) has started a Strontium Isotope Project a
few years ago, aiming at a Sr isotopic mapping by
analysis of bioarchaeological finds for the determination
of regional isotopic profiles, which will permit the
supraregional comparison of finds in historical contexts.
The first results obtained on bone have been published
previously (Gillmaier et al. 2009). This study led to
some important results: it could be definitely shown that
the actual local Sr isotopic signature in vertebrate bones
may differ considerably from the expected signature
based on rock types recorded in geological maps, that
even geologically uniform regions like the North
German plain permit for a fine-scaled spatial resolution
based on stable Sr isotopes, and that considerable
differences between stable Sr isotopic ratios may be
encountered at very small distances, e.g. on the opposite
banks of a river.

While this first round of the Strontium Isotope
Project of the International Sachsensymposion
concentrated on bone finds, the second study was
performed on wood samples, because trees are on the
one hand essentially immobile, but on the other hand
have more Sr sources than animals. In this paper, we
discuss the differential suitability of wood and animal
bone samples for the definition of historic local 87Sr/86Sr
isotopic ratios in a defined region, that is the settlement
continuum of Viking Haithabu and medieval Schleswig,
located at opposite banks of the Schlei fjord in
Schleswig-Holstein, North Germany.

Strontium isotopes in bone and wood

Strontium occurs in the form of four stable isotopes
(34Sr: 0.56%, 86Sr: 9.86%, 37Sr: 7.04%, 88Sr: 82.58%),
of which 87Sr is of radiogenic origin since it is a decay
product of radioactive 8’Rb (Faure and Mensing 2005).
Depending on the concentration of 87Rb in minerals,
significantly different 37Sr/86Sr isotopic ratios are
generated in the course of geological periods within
rocks. For quite some time, geologists have thus been

68 Bulletin de la Société Suisse d’Anthropologie 17 (2011)



Strontium isotope mapping in archaeology

able to successfully make use of 87Sr/86Sr for defining
the place of origin of rocks in space and time. The
primordial meteorite derived 87Sr/86Sr isotopic ratio of
0.699 has continuously increased due to the decay of
87Rb. Today, ocean water exhibits a 87Sr/36Sr ratio of
0.7092, which is intermediate between Rb depleted
oceanic basalts (87Sr/86Sr: 0.703-0.706) and Rb
enriched continental rocks (87Sr/36Sr: 0.710-0.740). All
soils that develop through erosion and weathering have
about the same 87Sr/86Sr isotopic ratio as the parent rock
(Graustein 1989). It has to be emphasized, though, that
not every soil is a weathering product of the underlying
bedrock (e.g. in regions which had been affected by the
glaciations).

Sr is a non-essential trace element and enters the
vertebrate body via food or drinking water where it is
incorporated into mineralized hard tissues such as bone
and teeth. These tissues mainly consist of calcium
phosphate (biological apatite). In the course of crystal
genesis, Sr substitutes for the matrix element Ca and
becomes tightly incorporated into the crystal lattice. In
principle, the Sr isotopic ratio in bones and teeth of
residential vertebrates is the same as the Sr isotopic ratio
in their habitat. However, the mobile and thus
bioavailable Sr may have a different stable isotopic ratio
than the Sr in the non-mobile, stationary phase (see
above). Mineralized tissues like bone and teeth are
subject to post mortem decomposition which may result
in an uptake of Sr from the burial environment. In case
a bone/tooth find exhibits a 37Sr/86Sr isotopic ratio
which is different from the respective ratio of the burial
environment, the individual was definitely primarily not
local to the site. Frequently, dental enamel is preferred
over bone for analysis because bone is a much more
porous tissue and more prone to post mortem
contamination than enamel. Both tissue qualities
therefore need a thorough decontamination prior to
analysis. A quantitative removal of contaminating Sr is
usually achieved by an acid leaching procedure (e.g.
Schweissing 2004), because in general, Sr salts are more
soluble than Ca salts (Mewis 2004).

A tree remains at the same location throughout its
lifetime, whereby the catchment area of mobile Sr is
defined by the spatial expansion of its roots. Nutrients
are taken up in the form of solubilized ions by the root
and are transported through the plant body by the xylem
system. As a consequence, the strontium isotopic
signature of a plant is nearly always a mixed isotopic
ratio, which is made up of the more components the
further the roots reach both horizontally and vertically,
since a large spatial coverage by the root system will
likely reach different soil layers which may exhibit
different stable Sr isotopic ratios (Bullen and Bailey

2005). Other than vertebrates, plants get a significant
proportion of solubilized nutrients through atmospheric
water vapor. This proportion may amount up to 80%
(Green et al. 2004) and is dependent from a variety of
parameters, such as humidity. This aspect is of some
relevance for all coastal archaeological sites, since the
atmosphere is almost water saturated because of the
constant evaporation. As a rule of the thumb, plants
growing in regions with high precipitation and in plain
areas will incorporate Sr that largely reflects the
atmospheric input (English et al. 2001, Reynolds et al.
2005). The transport distance of atmospheric Sr is
estimated between less than 100 km (English et al.
2001) and up to 300 km (Naiman et al. 2000). Plants
growing on young and mineral rich soils are capable of
incorporating more soil Sr, and the proportion of
atmospheric input is considerably smaller. Just as in
bone and teeth, Sr binds at Ca sites in a plant, which are
mainly components of the plant cell wall, such as pectin
acids, cellulose, and lignine (Torre et al. 1992). While
pectines are water soluble and rapidly lost from dead
wood by decomposition processes, and cellulose affinity
towards Ca (and therefore also towards Sr) is about four
times lower than lignine affinity, Sr in archaeological
wood is mainly bound to the latter molecule. In contrast
to bone and tooth analyses, an appropriate leaching
(decontamination) protocol for the wood samples had to
be evaluated prior to analysis.

The sites

Both the Viking trade centre of Haithabu and its
successor, the town of Schleswig, are located at the
Schlei fjord on the Jutland peninsula, Haithabu on its
southern border at the Haddeby Noor, and Schleswig on
the opposite northern bank. The Schlei fjord is a
meltwater inlet and exhibits decreasing levels of salinity
from its mouth to the inland locations. Due to its
strategic geographical position, the older settlement
Haithabu was at its height from the 9th to the 11th
century AD. After being destroyed by Western Slavs in
1066 AD, relocated to the opposite bank of the fjord and
now named Schleswig, the trade centre flourished again
throughout the 11th until the end of the 12th century AD.
Both settlements had contact to almost the whole then
known world (Miller-Wille et al. 2002, Vogel 2002,
Marold 2001), therefore, the place of origin of a variety
of bioarchaeological finds (skeletal remains of humans
and animals, botanical remains, textiles...) would be of
equal archaeological, anthropological, archacozoologi-
cal, and historical interest.

The sites are located on the North German plain, a
region still dominated by boulder clay from the Upper
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Pleistocene Weichsel glaciation. In general, the North
German plain is not a geologically uniform area, but
should rather exhibit a considerable 37Sr/86Sr isotopic
variability on a small scale: While the major portion of
the moraine material is of local origin and therefore
made up of carbonate soil, boulder clay which was
formed by the advancing ice shields has introduced
crystalline material from Scandinavia (Smed and Ehlers
2002). While carbonate soils have an expected 37Sr/86Sr
ratio between 0.708 and 0.709, the boulder clay
component has elevated such ratios around 0.71 and
beyond (see Gillmaier et al. 2009). At coastal sites, an
influence of marine Sr (through atmospheric input, or, in
case of piscivorous vertebrates through diet) has to be
expected too. Due to slow and global mixing processes,
sea water today has a rather uniform 87Sr/86Sr isotopic
ratio of 0.70918 (Faure und Mensing 2005). In the
brackish water body of the Baltic Sea, modern Sr
isotopic ratios are more variable and somewhat higher
dependent from the salinity, but usually fall within the
range between 0.7092 and 0.7097 (Andersson et al.
1992).

Material

The Archédologisches Landesmuseum Schleswig-
Holstein (Director: Prof. Dr. Claus von Carnap-
Bornheim) provided ten red deer antler samples from the
Haithabu site, dated into the 9th until the 10th century
AD (Gillmaier ef al. 2009), and 19 wood samples from
Schleswig. There, part of the medieval shoreline was
excavated in the year 2006. Among a total of 145 wood
finds, a landing bridge reaching into the water with a
construction on top, mainly built from oak wood, was
dated dendrochronologically into the 11th century AD
(von Carnap-Bornheim and Liith 2008). The wood
samples analyzed in this study consisted of parts of the
building, some floorboards from the landing bridge, and
a boat’s plank. The samples had been kept moist after
excavation. The finds are listed together with the
87Sr/86Sr isotopic ratios in Table 1.

Methods

The antler specimens were processed according to a
routine protocol established for bones and teeth in the
Munich laboratory (see Gillmaier et al. 2009). The
establishment of the sample processing protocol for
wood, and the isotopic measurements of the wood
specimens were performed in the course of a diploma

thesis (Hollauer 2010). The wood samples were first
weighed and then dried to a constant weight in an oven
under oxidizing conditions at 80°C. Next, samples were
kept in the lab at room temperature for two to three days,
to let them adjust to the room climate and humidity. The
weight of the samples was then measured a second time
to calculate the water content, and the wood moisture u
per sample (Schardt 2005).

About 1g per specimen was sampled, preferably
from the heartwood area which should be better
protected against soil contamination. If heartwood and
sapwood were clearly identifyable, sapwood samples
were also taken for comparison. In those cases where
both samples could be taken from a specimen, care was
taken to sample equal growth phases of the wood to
avoid any possible seasonal or climatic changes during
the life time of the tree which might have influenced the
Sr uptake of the plant.

For the scope of decontamination, about Imm was
ground from all around the samples, and the remaining
sample cleaned by ultrasonification twice for 5 minutes
each in 70% ethanole. Samples were then air dried over
night. Test runs for the etching step were performed with
37% HCI and HF. Since the acid strength obviously had
no influence on the decontamination effect (for details,
see Hollauer 2010), all samples were finally etched with
HCI. The decontamination procedure was terminated
when the supernatant exhibited the same 87Sr/86Sr
isotopic signature as the remaining sample (in analogy
to the etching step applied to bone and teeth). The
duration of this etching step, however, was highly
variable and is probably a function of the type of wood,
and the degree of contamination. While for the
Schleswig samples, etching was usually completed after
10 minutes only, wood samples from other
archaeological sites (see Hollauer 2010; results not
reported here) needed an acid treatment for 40 minutes.
Prior to the wet ashing, the wood samples were ashed
for 12 hours in a muffle furnace at oxidizing conditions
and 800°C, and weighed. The remaining ash content was
also highly variable among the samples (from <1 to 500
mg). Test measurements for the evaluation of the
optimal weight for the final determination of 87Sr/86Sr
led to the result that an amount of 150 mg should not be
exceeded. Wood moisture did not vary much between
the samples (from 125% to 210%), and a slight, however
insignificant, negative relationship between wood
moisture and Sr isotopic signature was apparent
(Hollauer 2010).

For the measurement of 87Sr/36Sr isotopic ratios,
antler and wood samples were first passed through
cation exchange columns with a Sr-specific resin (Sr-
spec) to separate Sr from interfering 37Rb and other
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Tab. 1: Sample type, and 87Sr/36Sr isotopic ratios of antler samples (Haithabu) and wood (Schleswig). Possibly “non-local” specimens are printed in
italic (c. text).

INV.NO  MATERIALTYPE SPECIES DATE REMARKS YSR/MSR *

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 60 0.709226 0.000064

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 61 0.708992 0.000074

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 62 0.708899 0.000064

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 63 0.708992 0.000052

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 64 0.708962 0.00006

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 65 0.708987 0.000057

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 66 0.709017 0.000062

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 67 0.709246 0.000057

n.d. bone antler red deer 9.-10. cent. AD  lab. no. 68 0.709217 0.000028

n.d. bone antler red deer 9.—-10. cent. AD  lab. no. 69 0.709945 0.000063

35 wood square timber oak 11. cent. AD sample close 0.711073 0.000047
to heartwood

36.20 wood square timber oak 11. cent. AD very dark and brittle 0.710639 0.000036
no heartwood identifyable

36.28 wood square timber oak 11. cent. AD very light, 0.711002 0.00052
wide tree rings

80.1 wood disk oak 11. cent. AD heartwood 0.710555 0.000061
and sapwood

80.11 wood disk oak 11. cent. AD heartwood 0.710782 0.000082
and sapwood

80.16 wood square timber oak 11. cent. AD dark and brittle 0.71029 0.000069

123.5 wood square timber oak 11. cent. AD 0.71087 0.000048

124.9 wood square timber oak 11. cent. AD brittle, sample 0.71066 0.000068
close to heartwood

179.1 wood disk oak 11. cent. AD white core 0.711308 0.000046

176.5a wood square timber oak modern? sample close 0.711428 0.000049
to heartwood

176.5b wood boat’s plank oak 11. cent. AD very brittle 0.710573 0.000064

194 wood square timber oak 11. cent. AD dark 0.710509 0.000067

195 wood square timber oak 11. cent. AD light 0.711234 0.000053

273.5 wood disk oak 11. cent. AD white core 0.711202 0.000049
heartwood and sapwood

273.8 wood square timber oak 11. cent. AD sample close 0.710895 0.000045
to heartwood

273.19 wood disk oak 11. cent. AD 0.719711 0.00008

273.22 wood disk oak 11. cent. AD white core 0.711406 0.000043

999 wood disk oak 11. cent. AD 0.711024 0.000096

36.300 wood square timber oak 11. cent. AD heartwood 0.707909 0.00005
identifyable

elements. Measurement was then performed with a the Bavarian Collection for Palaeontology and Geology.

Finnigan MAT 261 mass spectrometer by single Standard NBS SRM 987 served for quality control.

filament technique (for details, cf. Schweissing 2004) at Measurement precision was 0.00001.
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Results

The scope of this paper is to tell whether
archaeological wood samples are equally suitable for a
definition of the stable isotopic ratio of local,
bioavailable Sr at a site as skeletal elements of
residential animals as suggested by Price et al. (2002).
The results of the antler analyses have been published
previously (Gillmaier et al. 2009) and shall therefore
only briefly be repeated here: While based on the
prevalent geological parameters a 87Sr/80Sr isotopic
ratio of residential animals around 0.71 was expected,
nine out of ten antler samples exhibited considerably
lower such ratios between 0.70889 and 0.70926 (mean:
0.70907 £ 0.00013 2SE). A single specimen only
(laboratory number 69, see Tab. 1) had a ratio of
0.70995+0.00006, close to the expected value (Fig. 1).

In contrast, all wood samples from Schleswig, with
one  exception (no  36.300;  87Sr/86Sr =
0.7079110.00005), had a stable Sr isotopic ratio >0.71,
which is compatible with the expected isotopic ratio
based on the input of crystalline debris without any
carbonate component in the course of the glaciations.
According to the wood analyses, the local 87Sr/86Sr
isotopic ratio varies between 0.71029 and 0.71143, with
a mean value of 0.71090+0.00016 2SE (Fig. 1). With
regard to the measurement error, the difference between
these values is considerable and suggests that the wood
samples did not belong to the same “population”.
However, as will be discussed below, a small scale
variability of bioavailable 87St/36Sr in the region cannot
be excluded since the moraine material also consists of
local components. Some areas in the north German plain
are characterized by soils which are particularly rich in
carbonates, and which should exhibit much lower
isotope ratios between 0.70772 and 0.70895 (Price ef al.
2003). Therefore, the wood sample no 36.300 was taken
from a tree which had definitely not grown in the same
place as the others.

It was unexpected by us that the analysis of red deer
antler and preserved wood, both aiming at a Sr isotopic
mapping of the Haithabu/Schleswig region, would lead
to different results although both sites are located in
ultimate vicinity to each other. Based on the ratios
recovered in the residential animals, the local isotopic
signature would fall around 0.70907, based on the wood
specimens, around 0.71090. The questions therefore
arise: why do these values differ? Is only one the correct
value? And which bioarchaeological material, antler
(bone, teeth) or wood, or both will preserve the reliable
signature of former, bioavailable Sr?

Discussion and Conclusion

While red deer mix the local stable Sr isotopic ratios
in the food chain of their home range, trees mix the
stable Sr isotopic ratios of the soil layers which are
penetrated by their roots. In the following, we will
discuss two possible explanations for our results. First,
wood might contain a certain, local Sr component which
does not enter the food chain — at least not completely —,
and which is therefore no longer detectable in a
herbivore’s skeleton (Hollauer 2010). Second, either red
deer or wood were not local to the site. A third
alternative could be that our decontamination protocol
for wood was insufficient. This would imply that the
original isotopic signature was obscured by the local
burial environment. In this case, it would have been
impossible to identify imported wood, but the measured
isotopic ratio would still be biased by the local one.

The North German plain has been shaped by
glaciation processes, and we can also not fully exclude
that the boulder clay component is higher on the
northern bank of the Schlei fjord compared to the south.
In the course of previous studies (Gillmaier et al. 2009),
presumably local archaeological animal bone (cattle,
horse) and antler (red deer) from six archaeological sites
in the North German plain plus one site in today’s
Denmark on the Jutland peninsula have been analyzed
with regard to 87Sr/86Sr. All German sites are located in
rather close proximity to Haithabu and Schleswig near
the coast of the Baltic Sea. While the crystalline soil
component is reflected in some of the specimens to
some degree (Fig. 2), none of the “local” values in the
vertebrate skeletons exceeds a 87Sr/80Sr isotopic ratio of
0.71. Is it possible that the different pathways of Sr
uptake by plants and animals leads to Sr isotopic ratios
>0.71 in wood?

Since the excavation sites are located in the vicinity
of both the Baltic sea in the east and the North sea in the
west, the atmospheric Sr input preserved in wood should
be considerable. While only a minor proportion of
atmospheric Sr is taken up by the leaves, precipitation
which enters the soil makes up the major part of this
atmospheric/rainwater input, since it is taken up by the
roots. In trees with short or flat roots, this
atmospheric/rainwater Sr can be transported into every
part of the wood, while in trees with deep roots, it should
be restricted to the growth phases of the tree while it was
still young (heartwood). The area of the Schleswig site
is dominated by boulder clay, a mixture made up of
different rock components in a matrix of fine sand and
clay (Treptow 2007). Many soil components such as
clay will bind bivalent cations very efficiently through
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Fig. 1: 87Sr/36Sr isotopic ratios (with error bars) in antler and wood
samples. Sr isotopic ratios in wood are enriched with 87Sr over
antler samples, with a single exception.

colloid bonds, in addition, rainwater easily runs off and
does not penetrate into deeper layers. Therefore, it is
unlikely that atmospheric/rainwater Sr will reach the
deeper soil layers. The younger parts of wood from
deep-rooted trees should contain much less
atmospheric/rainwater Sr if any at all.

While the heartwood contains the local bioavailable
Sr isotopic ratio plus the atmospheric component with
their characteristic stable isotopic ratios, the latter could
largely be lost in the vertebrate skeleton. Red deer live
from grasses and plants which are rich in fibers, such as
herbs, leaves, and shoots. Due to their efficient digestive
system, they are capable of even feeding from the bark
of trees, especially in times of food shortages (e.g.
during winter). They will, however, not consume the
heartwood. The atmospheric Sr component is already
heavily diluted in leaves and bark, moreover, plant
metabolism discriminates against Sr in favour of Ca.
Therefore, leaves, bark and other edible plant parts are
depleted in Sr anyway (Drouet and Herbauts 2008). It
can thus be assumed that the stable Sr isotopic signature
in the food chain, and therefore also in the vertebrate
skeleton, may be different from the respective such
signature in heartwood — but can this difference be as
large as the one we have measured? Atmospheric Sr has
always the same isotopic ratio as the water reservoir in
the vicinity, in our case 0.7092, which is the 87Sr/86Sr of
sea water (Andersson et al. 1992, Simonetti et al. 2000).
The contribution of atmospheric Sr (fam) to the Sr
content of the vegetation can be calculated by the

=
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Fig. 2: Comparison of “local” 87Sr/86Sr isotopic ratios in
archaeological bone and antler from other sites in the vicinity of
Haithabu and Schleswig with the values reported in this paper (cf.
Gillmaier et al. 2009). None of the vertebrate finds exceeds a
87Sr/86Sr isotopic ratio of 0.71, such values are restricted to the
Schleswig wood specimens.

formula fam = [(Rveg - Rwea % Srwea) / SI‘veg] / [Ratm X
Sratm / Srveg - Rwea X Srwea / Srveg)] (Drouet et al. 2005),
with R = 87Sr/86Sr, atm = atmosphere, veg = vegetation,
wea = weathered, bioavailable Sr in the soil. While Ratm
and Sram (ppm) are known (0.7092, 0.00245 ppm,
Drouet et al. 2005), and Rveg has been measured
(0.71090), the Sr content of archaeological wood is not
a reliable measure because of a considerable loss of
organic mass due to diagenetic processes. Modern
reference data are approximately 3 ppm (Drouet et al.
2005). Soil extracts from a site with a 87Sr/36Sr close to
the one measured in the Haithabu red deer samples are
available from the Thorsberg peat bog (pore fluid:
87Sr/86Sr = 0.708935, Sr content = 2 ppm, von Carnap-
Bornheim et al. 2007). These values should also be
suitable for this test equation because the 87Sr/%0Sr is
lower than the one measured in the red deer antlers —
since water supplies less Sr to a consumer than the plant
food, the drinking (surface) water for the red deer must
have had a 87Sr/86Sr < 0.70907. Also, the Sr content of
2 ppm matches modern such values measured by Drouet
et al. (2005) at two sites in modern Belgium. According
to the equation, fam was 0.506 or roughly 50%.
Accordingly, the isotopic ratio of bioavailable Sr at the
site where the trees had grown can be estimated by
Rbioavailable = (Rveg - Ratm X fatm) / (1 - fatm) (Drouet etal.
2005), and results in 87Sr/86Srbicavailable = 0.71254. The
relation between Rbioavailable and Rveg is expressed by the
factor K1 = Rba / Rveg, acceptable figures fall between 1
and 1.003. In our case, K1 is 1.002 and therefore meets
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this requirement, it also matches the respective factor
measured in modern ecological settings in Belgium
(Drouet et al. 2005).

According to this calculation, it is impossible that the
red deer which had provided the antler samples had
lived in the same area as the one where the trees had
grown, the timber of which had been used for the
constructions in the Schleswig harbour. With regard to
the 87Sr/86Sr isotopic ratios in bone finds from the North
German plain (Fig. 2), we conclude that on the
consumer level, the “local” 87Sr/86Sr isotopic ratio of the
Haithabu/Schleswig area deduced from the antler
analyses indeed reflects the local bioavailable Sr
isotopic ratio, although it differs from what was
expected by existing geological information alone
(Gillmaier et al. 2009). The question remains, whether
the — at this stage of the investigation still hypothetical —
elevated 87Sr/86Sr isotopic ratios which show up in the
archaeological wood is correct and has to be seen as
non-local. Or, if accepted to be local, the 87Sr/86S in
heartwood does not agree with the respective such ratio
reaching the food chain of vertebrates. From an
analytical point of view, the data from the wood
analyses show distinct variations in 87Sr/36Sr ratios
affected by local parameters. We therefore suggest that
these values are correct. According to Heinrich (1991),
the find distribution according to the body parts of red
deer in the archaeofaunal assemblage of Schleswig
differs from the respective one in Haithabu and suggests
red deer import to Schleswig. Therefore, the assumption
that the red deer antlers from Haithabu were obtained
from local game is supported — although import of some
specimens cannot be fully excluded. As to the origin of
the wood, Scandinavia is dominated by particularly old
and mainly acid igneous rocks (Caledonian Alps) with
87Sr/86Sr isotopic ratios up to 0.74. It is therefore
probable that the elevated Sr isotopic signatures
measured in the archeological wood samples from the
Schleswig site are non-local. If potential source areas
are considered, a transport of the wood from
Scandinavia should be taken into account. Finally,
extracts of soil samples from both sites will have to be
measured in the future, because we still cannot exclude
that the local 87Sr/86Sr differs at the opposite banks of
the Schlei fjord. The results reported here strongly
support that a fine-scaled mapping of bioavailable Sr
isotopic ratios is indispensable for provenance studies in
archacology, and that provenance studies based on
botanical remains will have to take the atmospheric Sr
input into account.
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Facial Reconstructions by a combined 2D/3D method —
Different Techniques meet Requirements in the Identification Process

URSULA WITTWER-BACKOFEN
Dept. of Anthropology, Medical Faculty, Albert-Ludwigs-University Freiburg, 79104 Freiburg, Germany

Summary

Craniofacial reconstruction techniques have developed intensively during the last decades and led to a wide field of research and
application. In the context of forensic facial reconstructions, special quality requirements have to be fulfilled to serve the aim of
identification and the reproducibility of results. Different techniques in the reconstruction process as well as different forms of
presentation differ in meeting the requirements which are specified in the recognition process. The development of computerized
methods in recent years helps to objectify facial reconstructions and to reduce artistic interpretation. Research focuses on
implementing automated procedures and to improve knowledge about the correlation of bone and soft tissue, which helps in
generating an individualized facial surface. This paper presents a 2D facial reconstruction technique developed in collaboration with
the German Federal Criminal Department (Bundeskriminalamt) for practical use and experienced in a variety of forensic case studies.

Keywords: Facial Reconstruction, Facial Soft Tissue, Virtual Anthropology, Forensic Anthropology

Zusammenfassung

Die Techniken zur Gesichtsweichteilrekonstruktion haben sich in den letzten Jahren intensiv weiter entwickelt und ein weites
Forschungsgebiet sowie breite Anwendungsfelder eroffnet. Eine Reihe an Anforderungen an die Qualitit von Gesichts-
rekonstruktionen muss erfiillt sein, um Identifikationen zu erreichen und die Reproduzierbarkeit zu gewéhrleisten. Die verschiedenen
gebriauchlichen Methoden der Gesichtsrekonstruktion wie auch die unterschiedlichen Prasentationsformen erfiillen die Anforderungen
der Gesichtserkennung auf unterschiedliche Weise. Die zunehmende Entwicklung computergestiitzter Methoden stellt einen
wichtigen Beitrag zur Objektivierbarkeit und Reduktion kiinstlerischer Interpretation dar. Weitere Forschungen konzentrieren sich auf
die Implementierung automatisierter Arbeitsschritte und die Verbesserung von Kenntnissen iiber die Korrelate zwischen knochernem
Gesichtsschiddel und Gesichtsweichgewebe, so dass individualisierte Gesichter mit guter Passgenauigkeit erzielt werden kénnen. In
dem vorliegenden Beitrag wird eine computergestiitzte und in der Praxis erprobte 2D-Technik vorgestellt, die in Zusammenarbeit mit
dem deutschen Bundeskriminalamt entwickelt wurde.

Schliisselworter: Gesichtsrekonstruktion, Gesichtsweichgewebe, virtuelle Anthropologie, forensische Anthropologie

countries and when no particular background
information for the extended search for a specific person
is available, this usually is the moment forensic

Introduction

The identification of unknown corpses is an

indispensable precondition for resolving insurance
issues and succeeding claims, for the clarification of
homicide and suicide, and it is last but not least an
important step of mourning for family members. In
cases of corpses found without any personal documents
or other identifying objects that are mostly beyond
recognition after a long post mortem interval, police
investigation starts. If not successful within a certain
period of time and having exploited the regional context
of the site where the body has been found, the
investigation has to be expanded. In the European

anthropology is engaged (Brickley and Ferllini 2007,
Kranioti and Paine 2010, Baccino 2005).

Due to the opening of frontiers within the European
community trans-national crime is growing which
contributes to an increasing amount of unidentified
corpses.

Nationwide and international databases of missing
persons have to be screened including collaborations
with foreign criminal departments. Hence, to organize
the search in a most effective way and to avoid flooding
the authorities with unspecific requests, a life history
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profile of the person is needed. This is getting more
effective with an increasing amount of information.
Forensic anthropology is able to detect a variety of
biological information stored in the preserved tissues of
the body, mostly bones.

This includes morphological structures of the facial
bones and muscle attachments as the basic information
for craniofacial reconstructions (cfr). Within the field of
forensic anthropology, the cfr of unidentified corpses,
mostly skeletons, is a major issue. It is regarded as an
important visualized tool to assist in the identification
process as resulting faces can be used in implementing
the public into the search.

Most scientific approaches to cfr deal with a very
technical part of soft tissue reconstructions, namely the
individual variability of soft tissue thickness. They are
usually directed towards a standardization of the
process. This is an important and significant part of the
process with many unsolved questions and desiderata
which increasingly have attracted specialists in 3D form
analysis (Claes ef al. 2010a, Wilkinson 2005, Vignal and
Schuliar 2002). On the other hand the artistic approach
focuses on an individualized face with specific texture
information (Taylor 2001, Wilkinson 2010). In museum
presentations of historical persons or fossil hominids,
for example, this type of facial reconstruction has been
an impressive success in awaking emotions and
empathy (Berge and Daynes 2001, Piischel at al. 2004,
Wittwer-Backofen 2010).

In using life history information revealed by forensic
anthropology, both approaches can be combined in a
most effective way. Besides basic information like the
determination of age at death or shape and robustness of
individual traits indicating sexual dimorphism, health
status, stress phases during lifetime, migration
processes, drug abuse, or the status of personal hygiene
can be approached. They all leave traces in the face of
the person concerned. The more forensic anthropology
is able to detect these details of an individuals life
course, the more concise parameters for a face’s
structure details, texture or facial expression are
available which may significantly improve the
recognition value of the reconstructed face.

The recognition process of human faces is managed
in our brain in a specific manner including memory,
visual recognition, and face processing as a
bioevolutionary process (Zhao et al. 2003). The facial
proportions which is fixed in early childhood (Tanaka et
al. 1998, Smeets et al. 2010) play a significant role in
the recognition process. It is the basic background for
facial biometric systems as well. A major requirement to
facial reconstructions therefore is to meet the facial
proportions by the exact placement of facial elements
using craniofacial correlations.

To complete identification, goal-oriented recognition
is finally assured by DNA analysis so that forensic
anthropology has to be regarded as valuable assistance
in the identification process rather than a tool for the
identification itself.

The purpose of this paper is to present a 2D cfr
method developed in collaboration with the German
Federal Criminal Department under consideration of
practical demands (Wittwer-Backofen 2003) and which
has been refined since then, as well as new approaches
in virtual 3D reconstructions.

Requirements and Preconditions for
craniofacial reconstruction

As the human skeleton represents an archive of
biological information stored during lifetime and to a
certain degree shapes the face, the knowledge of the life
history of the missing person may help significantly in
reconstructing a face for forensic purpose. Therefore, a
facial reconstruction should necessarily include the
anthropological study of the skeleton as a whole.

A basic requirement for the implementation of a
craniofacial reconstruction is the state of preservation of
the skull. Ideally the skull is completely preserved with
intact lamina externa and not deformed by forces such as
mechanical pressure or high temperature. Due to severe
impact forces of trauma or a variety of conditions during
the post mortem interval the skull may be fragmented
with parts missing. Meanwhile a set of mainly
computer-based methods for the reconstruction of a
skull is available (Zollikofer and Ponce de Leon 2005).
Thus in a virtual 3D environment bone fragments, after
being scanned by computed tomography, can be fused
without the risk of collapse of fragile fragments after
gluing. Deformation can be corrected virtually. Missing
parts can be mirrored and inserted virtually by assuming
lateral symmetry. Missing mandibles are quite often
observed when the body was exposed for a long time.
Even this can be reconstructed with a certain probability
by size adaption of mean shapes controlled for sex, age,
or ethnicity (Schlager ef al. 2011).

To reconstruct a facial surface with its elements like
eyes, nose or mouth, it is necessary to precisely know
the interdependence of skull and face. More precisely,
this means knowing, for example, the proper
localisation of the eyeball, its size and its protrusion or
the mouth width depending on the inter-canine distances
(Stephan and Murphy 2008).

A second precondition is the knowledge of the
thickness of the soft tissue layer to be modelled on the
skull. This results in the surface prediction of the face at
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defined landmarks. Here, however, several errors may
occur: as the tissue depth is known for a limited number
of facial landmarks only, interjacent areas are merely
approximations depending on the scientist's experience
or the artistic skills of the practitioner. Besides the
limitation to specific landmarks available published soft
tissue data often lack from small reference samples,
unsuitable techniques, or insufficient background data
which allow defining soft tissue thickness by age or sex.
Few data including ethnicity or nutritional status are
available only. Approaches through digital 3D imaging
such as computed tomography may allow the use of
clinical datasets of patients if the issue of position-
depending soft tissue shift is resolved (Claes et al.
2006a, Starbuck and Ward 2007, Wittwer-Backofen et
al. 2007).

For practical use, two specific datasets have proved
to deliver most reliable results for Europeans. They
include 31 (De Greef et al. 2006) and 34 landmarks
respectively (Helmer 1998).

Accuracy of craniofacial reconstructions

As a practitioner the author is often asked for
accuracy of cfr in forensic case studies and whether this
can be measured in percentages of concordance to the
real face or in rates of identification success based on
cfr. Both approaches, however, are not able to arrive at
stable conclusions: The divergence between cfr and a
real face at the most can be measured by quantifying
deviations of facial element placement or in soft tissue
thickness at defined landmark positions. It is
questionable whether this might deliver significant
results of accuracy measures given the dimensions of
potential incorrect interpretations of facial element
shape, texture details, mimic expressions and much
more which might contribute to an even higher degree of
subjective difference to the real face. To measure the
success rate of identified persons may mislead due to
other influencing factors: Amongst others the quality of
cfr depends on the available and reconstructed
information as well as on the state of preservation of the
skull. The more the resulting cfr mirrors a general facial
type with no individual traits, the less specific the search
will be. With increasing post mortem intervals, which
may exceed several years and may include a wide
interval, the numbers of recognition hints decreases.

Thus, studies concerning accuracy assess empirical
measurements to reduce subjectivity and increase
repeatability. A review of accuracy tests assesses
significant limitations of the studies as well as
significant shortcomings in the cfr itself either by

techniques applied or by poor method performance
depending on the skills of the practitioners (Stephan and
Henneberg 2001, Stephan 2009).

Also the result represents but one snapshot out of a
lifelong individual variability and may not correspond to
the appearance of the person shortly before death as the
skull might not bear traces of diseases, drug abuse or a
dramatic change of social group affiliation.

Therefore, at present no general statement about the
advantage of cfr can be given.

Technical approaches

Craniofacial reconstructions have been applied for
more than a century now and have undergone a variety
of methodical changes and adaptations. Early
reconstructions were performed mostly by artists.
Scientists then started to look for scientifically sound
foundations of the artists’ approaches (Wilkinson 2010).
In the course of the last hundred years these methods
have evolved and today a growing interest is noticeable:
within the last 20 years the rapidly evolving computative
power of modern computer systems has brought new
advances and possibilities (a comprehensive survey on
computer based methods can be found in Claes et al.
2010a).

The current methods to approximate an individual’s
face from skeletal remains can be roughly separated into
the following categories.

Manual 3D reconstruction using clay modelling
techniques

Tracing the first scientific approaches to generate an
individual face, the Russian anthropologist Gerasimov
succeeded to make use of the knowledge of individual
traits of the skull and its correlated soft tissue in the
1950s (Gerasimov 1968).

Marking soft tissue depth with wooden sticks at
defined landmarks of the skull helps in the 3D
orientation of the facial surface. Usually a skull cast or
3D print (more recently) is used as plaster ground to
preserve the original skull for further investigations. As
a first layer, facial muscles are modelled in clay,
plastilin, or wax according to muscle attachment
markers and bone shape. After having placed eyeballs
(clay modelling or glass) into the eye sockets, the final
skin surface is modelled by connecting the surface
marker (Fig. 1).

The principles of Gerasimovs method have been
widely used, however, a precise repeatability and
application of his method failed due to shortcomings in
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Fig. 1: Manchester Method study, muscle layer completely modelled (in red colour), upper left facial quarter completed with skin layer.

his publications (Ullrich and Stephan 2011).

While this method is known as the “Russian
method” and further developed to the “Manchester
method” (Prag and Neave 1997) later on a modification
has been mainly distributed among American forensic
anthropologists. This “American method” works by
modelling a single soft tissue layer (Taylor 2001). A
reconstruction is performed much faster and with less
effort but does not automatically implement a control of
individual skull variability.

Artistic refinements such as single hair insertion and

detailed texture modelling are possible and used for
museum presentations (www.daynes.com) but are
usually not affordable in forensic case studies where
readymade wigs and rough textures are used.

During the last decades, 3D plaster techniques
helped in the forensic identification process of unknown
bodies, as well as in museum exhibitions to visualize
historical persons or even our evolutionary ancestors,
pre-modern hominids.

Whereas clay modelling techniques were the most
commonly applied methods since the beginning of facial
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reconstructions, they have increasingly been replaced by
virtual methods.

Superimposition by 2D drawing

Drawings usually are based on a 2D photograph of
the respective skull. A frontal view of the skull can be
provided with soft tissue markers on a transparent
overlay over the photograph. They indicate the facial
surface at specific landmarks as a basic orientation of
the facial proportion and placement of facial elements.
This method is common among illustrators in police
service which are trained in drawing identikit pictures
based on eyewitness descriptions (Taylor 2001, Burrath
2007).

Computer-assisted 3D reconstructions

Computer-assisted 3D cfr will become the methods
of the future (Wilkinson 2005) if they manage to
incorporate all advantages of the alternative methods.
They should allow all 3D orientations and perspectives
of the reconstructed face, fast changes of texture details
such as pigmentation traits, age morphing, or nutritional
status.

The methodological development of facial
reconstruction techniques clearly aims towards the
automation of the reconstruction process to avoid
different results due to interpretation differences of the
areas in-between the defined facial surface landmarks.
This can be achieved by using mathematical algorithms
of so called warping, delivering highest probabilities
based on 3D-datasets of skulls with their known faces,
which are available from CT data of medical patients.
The geometric model for the image generation using
such mathematical warping techniques considers not
only the soft tissue thickness information of patient
databases, but also their facial and skull shapes to
generate a facial surface reconstruction on the skull
following anatomical interrelations as analysed in the
patient databases (Schlager et al. 2011, Wittwer-
Backofen 2010, Slice 2005). As of today, the database is
still very limited.

As there still is, at the moment, a significant dose of
radiation involved in the computed tomography data-
acquisition from patients, access to such data is
restricted to clinical material for ethical reasons. Due to
this, pathologically unaffected scans containing
information of the whole face are rare, which makes it
very difficult to establish a valid and representative
sample of facial soft tissue data in correlation to the
facial bone. To deal with that fact, studies are still in
progress to involve information from partial head scans
which are much more often available.

To reconstruct an individual’s face, computer-aided
approaches aim to estimate the surface of the facial skin
from a database containing skull and corresponding
facial surfaces extracted from CT scans taken in
hospitals.

Nevertheless, first draft versions allow rough and
preliminary facial estimates with a computer software
that estimates the skin surface of a given skull from a
database containing skull and facial soft tissue CT data:
first a well-defined set of anatomical landmarks has to
be placed throughout the skull, representing the shape of
the osseous structure. Given this information, similarity
and dissimilarity towards the already known
configurations in the database can be calculated using
Procrustes distance (Kendall 1984). Based on those
distance measures, similar configurations within the
database can be identified and an initial skin template
based on weighted influence of the closest hits can be
generated (Claes et al. 2006a). Additionally, Body Mass
Index, gender and age can be taken into account to adapt
the initial estimation (Claes et al. 2006b). This surface
mesh can be fitted onto the original skull.

This has been demonstrated on the museum
exhibition of the spectacular case of an impaled female
skull from Langenfeld (Germany) dated into the
baroque era (Schlager et al. 2011).

For future applications, however, larger sample
sizes, a denser set of landmarks and the implementation
of recently developed modelling methods (Claes et al.
2010b; Smeets et al. 2010) should lead to a statistically
sound model and include texture modelling.

Additional application can benefit from the CT
datasets of skulls computed 3D reconstructions are
based on: They deliver basic datasets for the production
of three-dimensional replicas in rapid prototyping
procedures such as 3D inkjet printing in a powder bed or
stereolithography. Widely applicable in anthropology,
forensic case studies may profit from the use of replica
in modelling procedures or the use of more robust
replica during the investigation process of fragile
originals (Rosendahl et al. 2011).

The Freiburg method: A computer-assisted 2D-
reconstruction

Computer-assisted 2D facial reconstructions evolved
from skull superimposition methods developed from
drawings which in the beginning have been performed
by using manual methods of analogue photo processing.
They include photo negative superimpositions and
several individually developed approaches (Ubelaker et
al. 1992).
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Fig. 2: Virtual placement of a template of facial soft tissue thickness
marker on the CT-scan on a male skull.

The method presented here represents enhancements
of'a method developed in collaboration with the German
Federal Criminal Department (Wittwer-Backofen 2003).

Starting with a frontal view of the skull in the
Frankfort plane, either extracted from a 3D CT dataset
of the respective skull, from 3D surface scannings or
from scaled 2D frontal photography soft tissue distance
markers are to be placed at defined landmarks of the
skull to indicate the facial surface. This step has to be
performed within a scaled virtual room to assure for size
fitting between skull and length of soft tissue thickness
markers.

Preferably the placement of the facial landmarks
should be performed in the 3D modus using clinical
software for 3D visualisation of CT data (Fig. 2). This
guarantees the scaling of skull and size of distance
markers. Software packages provide the facility of
defining templates to be fused with the patients CT
dataset. We predefined sets of available facial landmarks
as such templates. Each template represents a set of
distance markers either for a female or a male age
decade, and three body mass classes as defined by the
soft tissue data from Helmer (1998) and de Greef ef al.
(20006).

Once the distance markers are set, a large database of
digital facial photographs in frontal position is necessary
to provide a selection of facial elements which meet the
individual criteria needed. Sufficient representation of
both males and females is necessary. All ages have to be
represented and are grouped best by decades for quick
access to age specific elements. This is an important
issue as all facial elements used should fit the age group
to deliver a consistent face. This includes the iris of the
eyes for instance.

All ethnic groups cases might belong to have to be
included in the database. Also, faces representing
different nutritional status and social types should be
available in the database. Therefore it is obvious that a

database which accounts for all these parameters cannot
be established just by collecting a number of facial
photographs but has to be structured and planned for the
specific purpose of making the whole scope of facial
variety available. Because this is a relatively time-
consuming task, available photo databases which fulfil
all the requirements should be used. These can be found
in Federal or State Police Departments where identikit
pictures according eyewitnesses are developed. Usually
the Departments exchange their image stock to upgrade
their databases. In Germany the Federal Criminal
Department holds such a database.

Whereas the facial database at the German Federal
Criminal Department is used here an additional database
initiated at the Freiburg Institute of Anthropology is
applied. Besides frontal view photographs, it
additionally contains lateral facial views. This enables
the anthropologist to control for facial prominence,
mandible incline, or nasal profile.

Importing new images into a database has to be
performed while insuring personal rights of the
volunteers whose photographs are being used. Besides
an informed consent, the exchange of facial parts
between faces of the same sex and similar age or the
separation of facial parts that only leaves facial snippets
for further use are suitable tools to render specific
persons unidentifiable.

The photo database has to fulfil standard quality
requirements for facial photographs, mainly strict
frontal orientation in the Frankfort plane, background,
distance, focus or light incidence. Current quality rules
for passport photographs within the FEuropean
Community meet these requirements and can be used to
feed the databases under observation and attention of the
above rights. The predefinition of facial elements like
nose, mouth and eyes at the moment of database import
of the photographs allows a fast and effective
application later.

According to the general shape of specific facial
elements, facial parts of best fit are selected from the
database and inserted into a basic face model under
control of skull superimposition. The adaptation of size
and position of the selected facial elements has to be
performed observing the anatomical rules of
craniofacial correlations and the facial surface
landmarks. This can be operated by using an image
processing software such as Photoshop. Thus, a newly
composed face may consist of elements from twenty to
fifty or even more different faces. In a further step these
facial snippets are fused to form a consistent face.

Additionally, the neck can be added using
information of muscle attachment strength at the
external occipital protuberance or the mastoid process.
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Fig. 3: 2D facial reconstruction by superimposition following the
Freiburg method, based on the same skull as seen in Fig. 2.

The last step adds traits of facial texture such as
wrinkles, pigmentation, and hairstyle from the database
as well. In a final revision, specific clothes might be
chosen or jewellery may be inserted according to
findings which are photographed and adapted for size
(Fig. 3).

As especially hairstyle contributes to the recognition
value significantly, this information has to be inserted
carefully. Preserved scalp hair delivers valuable
information about the hairstyle. A few hairs adhered to
the skull bone are found regularly and can be useful to
identify colour, length or style after washing procedures.

These parameters can be regarded as an
interpretation based on life history parameters of the
individual person (Fig. 4).

To avoid the fixation of the observer to a potentially
not appropriate detail such as hairline position or
eyebrows, these parts should be shaped inconspicuously.
Appropriate tools are soft-focus-effects or contour
blurring. For the same reason the face should be low-
coloured or even greyscaled because a wrong and
striking eye colour for example may mislead the
observer. Greyscale images leave enough scope for
interpretation and may contribute significantly to the
recognition success.

However, facial proportions of the reconstructed
face should be consistent with the face in reality within
a small error band and should deliver stable results.

The resulting face represents a passport-type
photograph which is recommended for short exposure in
television broadcasting or in a soft-focus version for
print media. The perception of a facial type with specific

Fig. 4: Deviation of hair style and recognition value in a forensic case,
from left to right: 2D reconstruction with the Freiburg method,
identified person, facial reconstruction with the hairstyle of the
missing person.

shape proportions should be achieved when the public is
involved.

It is also useful to screen lists of missing persons
which are in most cases represented by passport
photographs in the police search systems such as
provided by Europol, the international European Police
Office. It may speed up the search by pre-selections of a
potential number of missing persons whose facial
proportions and type fit the facial reconstruction besides
other information such as age.

As with the results achieved from alternative
reconstruction methods, the final face is not suitable to
compare facial details with those of missing persons.
Thus, presenting such a face to a family member of a
missing person familiar with his facial details and
mimics may not lead to recognition.

This method is applied to a variety of forensic cases
and in practical use proves as cost-efficient and fast
method which meets all requirements of police search
(Fig. 5). After CT scanning of the skull, the virtual

Fig. 5: Facial reconstructions by the Freiburg method and identified
persons (each case reconstruction left, identified person right).
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landmark placement takes a few hours if predefined
templates are available. After having produced a frontal
view the actual computer-based reconstruction takes
five to ten hours depending on the number of different
facial snippets to be inserted.

Outlook

With the 2D superimposition methods, as presented
here or elsewhere (Birngruber ef al. 2010) a simple but
effective way of constructing a face according to the
knowledge of facial element positioning and soft tissue
thickness has been developed. Those methods
increasingly overcome the classical clay modelling
techniques. Taking into account the intensive research
including 3D imaging techniques, future approaches
will clearly aim towards automation processes to
improve repeatability and facial shaping depending not
on few landmark positions only. Individual shape
analysis and interdependency of cranial traits and their
corresponding facial traits may lead to more specific
results. As this research topic is not only interesting for
forensic anthropology, but also, for example, facial
surgery or biometric identification systems, research
involves a large community of scientists and therefore
develops quickly. In the future, user-friendly computer
programmes might enable less skilled practitioners to
achieve suitable results. Latest developments in facial
reconstruction  research are available at
http://www.craniofacialidentification.com/index.html.
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Kiinstliche Schiadeldeformierungen — ein uraltes und weltweites Phianomen
[Artificial cranial deformation — an old und worldwide phenomenon]

GERHARD HoTtz,' LISELOTTE MEYER!

'Naturhistorisches Museum, 4001 Basel, Schweiz

Zusammenfassung

Kiinstliche Schédeldeformationen stellen eines der faszinierenden Phanomene der Kulturgeschichte des Menschen dar. Es ist eine der
vielen Varianten des Korperschmucks und kann zum Beispiel mit Tatowierungen oder Zahnfeilung verglichen werden. Kiinstliche
Schideldeformierung ist ein weltweites Phdnomen und wird auch heute noch in mehr oder weniger starker Form ausgefiihrt. Fritheste
Spuren von intentionellen Schiidelverformungen finden sich in Nordostafrika, in Athiopien, und weisen ein Alter von schitzungsweise
8000 bis 107000 Jahren auf. Vermutlich hat sich dieser Brauch iiber den Mittleren Osten und Asien ausgebreitet, um schliesslich seinen
Weg nach Westen iiber den Kaukasus nach Mitteleuropa zu finden.

Schliisselwérter: Korperschmuck, kiinstliche Schéideldeformierung, pathologische Schiideldeformierung

Summary

Artificial cranial deformation is one of the fascinating phenomenons of human cultural history. It is one of many varieties of body
embellishment comparable to tattoos or tooth filing. Artificial skull molding is a worldwide phenomenon still practised nowadays in
its different forms.

Earliest traces of intentional skull molding are found in Northeastern Africa und Asia dating back up to approximately 8’000 to 10’000
years. This custom probably spread out over the Middle East und Asia over the Caucasus to finally find its way westwards to Central
Europe.

Keywords: Artificial cranial deformation, intentional cranial vault deformation, head molding, pathological cranial deformation,
body modification, body embellishment

des Korperschmucks wie die Tatowierung oder das
Piercing sind uns heute allgegenwartig.

Kiinstliche Schideldeformierung, also die ab-
sichtliche und irreversible Formverdnderung des
Sauglingskopfes, wie fremd uns diese auch heute
erscheinen mag, stellt nur eine der ausserge-
wohnlichsten Formen des Korperschmucks dar.
Bemerkenswert auch insofern, als der Kopf in den
vielen Kulturen als Sitz des Geistes oder der Seele gilt
und einer Verdnderung der Kopfform eine besondere
Bedeutung zukommt. Der Kopf stellte immer wieder ein
begehrtes Objekt fiir visuelle oder rituelle Deformierun-
gen dar (Abb. 1).

Einleitung

Bereits in urgeschichtlicher Zeit versuchte der
Mensch sein Aussehen mit unterschiedlichen Mitteln
einem Schonheitsideal anzupassen oder mit
Verinderungen des Ausseren einen neuen sozialen
Status anzuzeigen. Ob es darum ging, sich von einer
Mehrheit abzugrenzen oder die Zugehorigkeit zu einer
sozialen Gruppe zu signalisieren, bleibt im Einzelfall
und im kulturellen Kontext zu bestimmen. Dabei diente
der Korper als Kommunikationsmittel, als korpereigene
Werbeflache, um spezifische Botschaften zu vermitteln.
Dabei stellen kiinstliche Schiddeldeformierungen nur

eine von zahlreichen Ausdrucksformen dar. Die Vielfalt
der Aussehensverdnderungen konnen unter dem Begriff
Korperschmuck oder in Neudeutsch Body Art oder Body
Modification subsummiert werden. Erscheinungsformen

Uberrascht stehen wir vor der Tatsache, dass vor
1°500 Jahren solche Deformierungen ecine gingige
Praxis in Mitteleuropa darstellten. Befremdlich die
Einsicht, dass noch zu Beginn des 19. Jahrhunderts in
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Abb. 1: Kiinstlich deformierter Schiadel aus dem frithmittelalterlichen
Griéberfeld Basel-Kleinhiiningen (Mann, 50-59 Jahre, Grab 7B,
NMB-1745; 5. bis 8. Jahrhundert).

bestimmten Regionen Frankreichs absichtliche Schadel-
deformierungen durchgefiihrt wurden.

Das wirft natiirlich die Fragen nach dem wie und
warum auf. Wieso wurden in unseren Breitengraden
solche ungewdhnlichen Praktiken durchgefiihrt? Was
wollte man damit bezwecken? Woher stammten diese
Rituale? Wie wurde die Formverédnderung des Schédels
bewirkt, und hatte dies Folgen fiir die Gesundheit?

Schideldeformierung — eine der zahlreichen
Varianten des Korperschmucks

Bevor wir auf diese Fragen eingehen, miissen wir
einige Punkte kldren. Korperschmuck - Body
Modification — ist eine uralte Tradition menschlicher
Selbstdarstellung. Die Schédeldeformation gehort
ethnologisch in den Bereich des Korperschmucks.
Neben der Schéddel- und Korperdeformation gehoren
auch der Epithelschmuck sowie kdrperdeformierender
Schmuck dazu (Alt 2006).

Mit Korperschmuck fassen wir alle jene
Bestrebungen und Verdnderungen zusammen, die das

dussere Erscheinungsbild des Menschen verdndern.
Faszinierend sind die angewandten Mittel, der
Erfindungsreichtum, die kreative Kraft, die sich hinter
den verschiedenen Ausformungen verbirgt. Dabei
konnen gewisse Ergebnisse, die mit einer Verstiimme-
lung bestimmter Korperteile einhergehen, erschreckend
sein.

Die verschiedenen Formen der Kérperbemalung, der
Tattoos, die Formen der Narbenverzierung, die wir vor
allem auf dem afrikanischen Kontinent finden, wo sich
Tattoos kaum von der dunklen Haut abheben wiirden,
ergeben eine vielfiltige Palette der Ausdrucksformen.
Dabei geht die Bezeichnung Tattoo auf die Insulaner
Polynesiens im Pazifischen Ozean zuriick und driickt
mit ,,Tatau® lautmalerisch das Klopfen des Této-
wierungsinstruments aus. Tattoos konnen eine
Stammeszugehorigkeit oder den sozialen Status einer
Person ausdriicken. In der Siidsee war die Tatowierung
ein Recht der Vornehmen. Bei den Maoris in Neuseeland
konnte ein Tattoo einen Stammeshéuptling auszeichnen
(Kasten 2007). Haartracht, Lippenschmuck, Piercings,
Zahnfeilungen und -farbungen und Zahnextraktion
stellen weitere Ausdrucksmoglichkeiten des Korper-
schmucks dar. Rituelle Zahnextraktionen symbolisierten
den Ubergang ins Erwachsenendasein. Beriihmt sind die
langen Haélse der Padaung-Frauen aus der Grenzregion
zwischen Thailand und Burma. Ab dem fiinften
Lebensalter legen die Madchen ihren ersten Metallring
an. Ungefahr alle zwei Jahre wird ein neuer Metallring
hinzugefiigt und betont auf diese Weise die Uberlinge
des Halses. Je langer der Hals, umso grosser die
Attraktivitit der Frau (Kroeber-Wolf 2006). Ein weiteres
schmerzhaftes Kapitel der Body Modification stellen die
eingeschniirten Fiisse chinesischer Frauen dar. In China
galt eine Frau mit winzigen Fiissen als vornehm und
begehrenswert. Thren Ursprung soll diese Fussver-
kriippelung am chinesischen Kaiserhof bei adligen
Damen genommen haben. Mit dem vierten Lebensjahr
wurden den vornehmen Maéidchen die Fiisse
eingebunden. Frauen mit derart deformierten Fiissen
konnten sich nicht mehr ohne Unterstiitzung
fortbewegen. Diese Deformierung verbreitete sich aus
dem kaiserlichen Palast in die hoheren Gesell-
schaftsschichten und wurde spéter auch von den sozial
tiefer stehenden Schichten nachgeahmt. Wir werden
sehen, dass sich ein solcher Nachahmungseffekt auch im
europdischen Raum fiir die Schiddeldeformierungen
vermuten ldsst. Heute werden keine Fussdeformierun-
gen mehr durchgefiihrt. Weniger gravierend scheinen
die Einschniirungen der weiblichen Taille, vorgegeben
durch ein modisches Diktat. Betroffen waren wiederum
Damen der hoheren Gesellschaftsschichten des 18./19.
Jahrhunderts. Trotzdem konnten diese Korsetts zu
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Deformierungen der Rippen und zu gesundheitlichen
Problemen fithren (Winkler und Schweikhardt 1982).

Schoénheitsoperationen der weiblichen Brust waren
bei historischen Bevolkerungen kein Thema. Aber sehr
wohl die Beeinflussung der Form des Busens. Durch
Einbindung der weiblichen Brust beeinflussten z.B. die
Aschanti-Frauen die Form ihres Busens (Kasten 2007).

Durch die Operationstechniken der modernen
Medizin sind neue Moglichkeiten der Kérpermodifika-
tion eroffnet worden, es sei hier nur das Beispiel der
Beinverldngerung oder der kosmetischen Gesichts-
chirurgie erwéhnt.

Es stellt sich die berechtigte Frage, was diesen
Koérpermodifikationen gemeinsam zugrunde liegt. Lésst
sich eine universelle, iiber alle Kulturen hindurch,
erkennbare Absicht erkennen? Offenbar scheint jede
Gesellschaft, jede Religion und Kultur ihre eigenen
Regeln und Vorstellungen hierzu entwickelt zu haben
(Kroeber-Wolf 2006). Letztendlich steht hinter diesen
Modifikationen als treibende Kraft der Wunsch, sich zu
unterscheiden. Sei dies in Rahmen einer Gruppen-
zugehorigkeit, einer Abgrenzung nach aussen, dem
Nacheifern eines Schonheitsideals, oder in der heutigen
Zeit einer Betonung der eigenen Individualitit.

Schideldeformierung — absichtlich,
unabsichtlich oder krankhaft?

Schideldeformierungen lassen sich nur im
Kindesalter durchfiithren, wenn die Schiddelndhte noch
nicht verwachsen sind wund die einzelnen
Schédelknochen sich plastisch dem Wachstum des
Gehirns anpassen konnen. Dabei hat die Gehirn-
entwicklung in der frithkindlichen Phase ihren grossten
Wachstumsschub (Alt 2006). Eine solche Schidel-
deformierung stellt also eine von den Eltern oder den
Angehorigen absichtlich durchgefiihrte und irreversible
Verdnderung der Schédelform in der frithen Kindheit
dar. Dabei wiederspiegelt diese Praxis eine parentale
Investition an Zeit und Energie in die Zukunft ihres
Sprosslings. Das Kind selbst kann sein Einverstindnis
zur Deformierung nicht geben (Torres-Rouff und
Yablonsky 2005).

Neben den absichtlichen Deformierungen miissen
wir bei Abweichungen von der ,,normalen Schédelform
noch weitere Ursachen in Betracht ziehen (Billard und
Simon 1995). Zum Beispiel kdnnen Fehllagerungen des
Sauglings unbeabsichtigt zu Verformungen des
Hinterhaupts fiihren.

Zudem kann das frithzeitige Verwachsen einer
Schidelnaht in einer asymmetrischen und daher
ungewdhnlichen Schédelform resultieren. Es liegt damit

Abb. 2: Schiefschidel aufgrund der frithzeitig verwachsenen rechten
Kranznaht (Mann, 51 Jahre alt, NMB-2932, 19. Jahrhundert).

ein pathologischer Befund vor. Verwiéchst eine der
beiden Kranzndhte (Schidelnaht zwischen Stirn- und
Scheitelbein) bildet sich ein Schiefschidel (Abb. 2).
Verwichst die Scheitelnaht (Schadelnaht zwischen den
beiden Scheitelbeinen) friihzeitig, bildet sich ein so
genannter Turmschédel. Der Schédel wichst also in die
Hoéhe.

Diese drei ursachlich unterschiedlich bedingten, aber
von der Erscheinungsform dhnlichen Deformierungen —
die absichtlichen, unabsichtlichen und krankhaften —
miissen klar unterschieden werden.

Absichtliche (intentionelle)
Schideldeformierung

Die intentionelle Schédeldeformierung war ein
weltweites Phénomen und wurde an verschiedenen
Orten auf der Welt unabhéngig voneinander praktiziert
(Melk-Koch 1999, Tritsaroli 2011). Die éltesten
bekannten Deformierungen diirften 157000 Jahre alt sein
(Clark 2007). Einzelne Autoren schreiben bereits den
Neanderthalern aus Shanidar vor 43’000 Jahren die
Kenntnisse der Schiddeldeformierung zu (Trinkaus
1982). Dies wird aber von vielen Forschern stark in
Zweifel gezogen (Alt 2006).

Belege zu absichtlich durchgefiihrten Schédel-
deformierungen liegen uns aus historischen Quellen, aus
Berichten von Forschungsreisenden und aus zahlreichen
archdologischen Skelettserien vor. Vor allem die
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Fig. 3. :
Schideldeformirungs-Apparat
der Malanau’s auf Bérneo.

Abb. 3: Beispiel eines ,,Schideldeformierungs-Apparates aus Borneo (aus Meyer 1881, Fig. 3).

Berichte der Forschungsreisenden geben uns einen
detaillierten Einblick in die verwendeten Techniken,
Abldufe und Motivationen der intentionellen
Schideldeformierungen. Hingegen schweigen die
archdologischen Quellen in der Regel zu den Be-
weggriinden der urgeschichtlichen Deformierungen.
Darum sind wir auf Analogievergleiche aus
ethnografischen Quellen angewiesen, wenn wir
mogliche Erkldrungen fiir die europédischen De-
formierungen finden wollen. Dass hier Vorsicht geboten
ist, wird sich noch zeigen.

Ethnologische Quellen

Fir die Region Nord Celébes in Indonesien
beschreibt uns der Forschungsreisende Riedel Ende des
19. Jahrhunderts die Deformierungsprozedur in
eindriicklichen Worten: ,,Man umwindet die Schddel der
Kinder mit ausgeklopfter Rinde von dem Lahendang

Baume, spdter mit Baumwolle und klemmt sie vorn und
hinten zwischen zwei Brettern; sie bekommen dadurch
eine ungewohnliche Breite, welche fiir einen besonderen
Zug von Schonheit gehalten wird. Ein Kind wird
gewdhnlich vier bis fiinf Monate zwischen Bretter
gelegt” (zit. nach Meyer 1881). Riedel beschreibt eine
weitere Methode, die in Form einer Wiege in Buol
(Nord Celébes) verwendet wurde. Hier wurden adlige
Kinder fiir die Dauer von sechs bis acht Monate auf
einer Art Wiege festgebunden und nur nach jedem
zweiten Tage zum Baden losgemacht. In Central
Celébes wurde ein dhnlicher Apparat fiir die Knaben
verwendet, deren Schidel 40 Tage nach der Geburt
zwischen drei Brettern eingeklemmt wurden. Diese
Tortur sollte die Knaben zu unerschrockenen Kriegern
formen. Den Maidchen hingegen wurden mittels
ausgeklopfter Baumrinde ein Stiick getrockneter Erde,
proempe genannt, gegen die Stirne gepresst. Die
solcherart breit deformierte Stirne galt ihnen als
Schonheitsideal (Meyer 1881).
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Abb. 4: Einfache zirkulare Bandagierung nach Billard und Simon
1995, S. 24, Variante 2 (Frau, 20-39 Jahre, Aimara, Titicaca-
becken, Peru/Bolivien, NMB-4569).

Wie sich eine solche Tortur fiir einen Saugling
anfiihlte, ist nur schwer nachvollziehbar. Der
Forschungsreisende Lewis beschrieb zu Beginn des 19.
Jahrhunderts seine Eindriicke zu den Schédel-
deformierungen bei einem Besuch bei den Chinook. Die
Chinook waren eine indigene Bevdlkerung im Nord-
westen der Vereinigten Staaten, die fiir ihre flachen
Stirnen weit herum bekannt waren. Die Chinook legten
ihre Sduglinge auf Wiegenbretter, bei welchen ein
bewegliches Holzbrettchen gegen die Stirn des Kindes
gepresst wurde. Lewis beschrieb einen Saugling, dessen
Augen durch die straff angezogenen Bandagen aus den
Hohlen hervorgequollen sein sollen wie die Augen einer
Maus, die gefangen in einer Fall erstickte (Tubbs 2006).

Materialien und Methoden
der Schiideldeformierung

In den Beschreibungen von Riedel wurden bereits
die vielfiltig verwendeten Materialien wie Brettchen,
getrocknete Erde (Steine), ausgeklopfte Baumrinde,
Baumwolle (Bandage) aufgefiihrt. Zudem lassen sich
aus seinen Beschreibungen zwei der am hédufigsten
verwendetet Methoden erkennen:

* Schédeldeformierung mittels einfacher
Bandagierung

* Schideldeformierung mittels festen, planen
Flachen (Brettchen, Steine usw.)

Abb. 5: Doppelte Bandagierung iiber das Frontale und Parietale, nach
Billard und Simon 1995, S. 24, Variante 3 (Huacho, S. Tenjillo,
Peru, NMB-39).

Schideldeformierungen durch einfache Bandagie-
rung fiihrten zu langen, nach hinten gestreckten
Schideln mit flacher Stirne. In der Fachwelt wird dies
als die zirkulare Methode bezeichnet (Clark 2007,
Abb. 4).

Die zirkulare Schéadeldeformierung konnte natiirlich
auch in Variationen angewendet und z. B. mithilfe von
zwei  unterschiedlich  verlaufenden  Bandagen
durchgefiihrt werden. Dabei umschniirt die erste
Bandage den Kopf ausgehend von der Stirne zum
Nacken hin. Die zweite Bandage kann variabel entweder
vom Scheitel des Schiadels zum Nacken fiihren oder, wie
von Kustar (1999) vorgeschlagen, vom Scheitel zum
Kinn hin (Abb. 5). Als Folge der zwei begrenzenden
Bandagen wichst der Schidel in Richtung Scheitelpunkt
und es entsteht eine betont hohe Stirn. Dabei lassen sich
teilweise am Schidelknochen Schnurfurchen erkennen,
die durch die Bandagen hervorgerufen wurden (Kustar
1999). Die zweite hdufig angewandte Methode wird als
fronto-occipitale Deformierung bezeichnet. Der Kopf
des Kindes wird dabei mit Hilfe von Brettchen (oder
Steinen) an Stirne und/oder Hinterhaupt mit ent-
sprechenden Bandagen eingeengt (Abb. 6). Die
begrenzenden Brettchen bewirken ein Wachstum in die
Hohe und in die Breite. Dabei passen sich die Stirn und
das Hinterhaupt der vorgegebenen Form der Brettchen
an und erhalten solcherart eine plane Fliche. Diese
Menschen zeichnen sich durch eine steile und plane
Stirne und durch einen kleinen Schédeldurchmesser aus
(Clark et al. 2007, Tritsaroli 2011, Abb. 6).
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Abb. 6: Doppelte Bandagierung mit Einsatz eines frontal gelegenen
Holzbrettchens (oder Stein), nach Billard und Simon 1995, S. 24,
Variante 1 (Mann, 25-30 Jahre, Vanuatu, Sid-Malekula,
Melanesien, NMB-456).

Gesundheitliche Spétfolgen der Schédeltortur

Die Befindlichkeit des Sduglings wurde bereits oben
angesprochen. Allféllige gesundheitliche Spétfolgen
werden selten in der anthropologischen Literatur
diskutiert. Die meisten Autoren gehen aber davon aus,
dass es keine solchen gibt. In der neueren Literatur
werden nun aber durchaus solche thematisiert. Neben
chronischem Uberdruck im Schidelinneren sollen
Personen mit Deformierungen auch anfilliger auf
verschiedene Krankheiten sein. Zudem soll es haufiger
zu Prognathie des Gebisses (Vorstehen der oberen
Zahnreihe), Verengung der Augenhohlen, Arthrose der
Unterkiefergelenke und anderen Beschwerlichkeiten
kommen (Josza und Pap 1992, Alt 2006, Kustar 1999).

Unabsichtliche Schideldeformierung
in der heutigen Zeit

In der heutigen Zeit treten bei Kleinkindern wieder
vermehrt harmlose Formen der wunabsichtlichen
Schédeldeformierung in Folge von kindlicher
Fehllagerung auf. Sduglinge werden als Vorsichts-
massnahme zur Vermeidung des plotzlichen Kindstods
vermehrt in Riickenlage zum Schlafen gelegt. Schlafen
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in der Riickenlage soll das Risiko des plotzlichen
Kindstodes vermindern. Diese einseitige Schlafposition
hat zu einem erhohten Auftreten von haltebedingten
Asymmetrien des Hinterhaupts gefiihrt. Als Gegen-
massnahmen werden besorgten Eltern das Tragen einer
speziellen Helms oder das Anbringen von Bandagen
empfohlen. Nach Tubbs (2006) soll sich diese
Asymmetrie des Hinterhaupts von selbst wieder
ausgleichen.

Interessanterweise sind aus der Geschichte Europas
vergleichbare haltungsbedingte Schédeldeformierungen
bekannt, die sich bis fast in unsere Zeit erhalten haben.
Aus Frankreich und der Schweiz sind zahlreiche Fille
von unfreiwilliger Schddeldeformierung nachgewiesen,
die durch Kopfbinder und Kinderhauben verursacht
wurden. Dabei verlief das Kopfband iiber die
Stirnfontanelle zum Nacken und verursachte im Scheitel
des Kopfs eine deutlich erkennbare Delle (Broca 1871).
Broca geht dabei von einer unbeabsichtigten
Schédeldeformierung aus, die sich aus einer Mode und
Gewohnheit heraus ergab. Ganz anders sieht der
berithmte Anthropologe die sogenannte ,,.Déformation
toulousaine®, die eine starke und klar zu erkennende
Deformierung darstellt (Broca 1871, Meyer 1881,
Billard und Simon 1995, Alt 2006, Abb. 7).

Diese auffilligen Schiddeldeformationen wurden
ebenfalls durch Kinderhauben und Kopfbénder
verursacht und sollen nach Broca bei jungen Ménnern
weniger stark ausgefallen sein als beim weiblichen
Geschlecht. Die Médchen trugen diese Kopfbedeckung
in der Regel bis zur Verheiratung, Knaben nur bis zum
achten Lebensjahr (Broca 1871, Winkler und
Schweikhardt 1982). Nach Broca soll diese spezielle

Abb. 7: Parietalansicht an eine intentionelle Schiddeldeformation aus
Melanesien (Mann, 25-30 Jahre, Vanuatu, Siid-Malekula,
Melanesien, NMB-471).
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Abb. 8: Kinderhauben, wie sie bis Ende des 19. Jahrhunderts noch verwendet wurden (aus Billard und Simon 1995, S. 24,).

Tradition sich auf bestimmte Regionen Frankreichs wie
die Haute Garonne und die L’Aude beschriankt haben.
Der Autor stellte 1871 in Paris den Fall einer damals
kiirzlich verstorbenen 74-jahrigen Frau aus Toulouse
vor. Die Dame wurde 1797 geboren und wies eine
ausgesprochen starke Schideldeformation auf. Broca
geht davon aus, dass im 14./15. Jahrhundert diese
Tradition von Belgien aus in den erwdhnten Regionen
heimisch und bis Ende des 18. Jahrhunderts ausgeiibt
wurde.

In der heutigen Zeit sollen sich noch leichte bis
starke Formen der kiinstlichen Schédeldeformationen
im Gebiet der Neuen Hebriden (Siidsee), Karibik, der
Philippinen, in Zentralasien, in Amerika, im Irak, in

Teilen Afrikas und bei den Arawe (Neuguinea) finden
(Winkler und Schweikhardt 1982, Fitz Simmons 1998).

Motivation im ethnologischen Kontext

Zahlreiche ethnologische Quellen geben Einblick in
die unterschiedlichen Beweggriinde, die zu intentio-
nellen Schideldeformierungen fiihrten. Einige Beweg-
griinde wurden oben bereits fiir Indonesien (Celébes)
angefiihrt und betreffen die Abgrenzung der vornehmen
gegeniiber den einfachen Bevoélkerungsschichten.
Zudem sollen Schideldeformierungen angehenden
Minnern ein kriegerisches Aussehen verleihen,
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Abb. 9: Kiinstlich deformierter Schidel eines dreijahrigen Kindes
(Chancay, Lauri, zentrale Kiiste von Peru, NMB-1555).

hingegen stand bei den Frauen das Schonheitsideal im
Vordergrund (Meyer 1881).

Die soziale Abgrenzung wird auch in der &ltesten
schriftlichen  Uberlieferung durch  Hippokrates
thematisiert. In seiner Schrift ,,Uber die Umwelt“
erwihnt Hippokrates die Anwohner des Asowschen
Meeres, die er als Makrokephale bezeichnete und die
langkdpfige Menschen, also Menschen mit einer
Schadeldeformierung, als Angehdrige der edelsten
Menschenrasse betrachteten (Tubbs 2006, Winkler und
Schweikhardt 1982).

Mit der spanischen Eroberung Amerikas tauchen im
16. Jahrhundert die ersten schriftlichen Hinweise zu den
siidamerikanischen Schéddeldeformierungen auf. So
beschrieben die spanische Eroberer Schéidel-
deformierungen als Mittel der Inka-Elite, um sich sozial
abzugrenzen (Torres-Rouff und Yablonsky 2005).
Zudem sollen die Inkas daran geglaubt haben, dass eine
flache Stirn die Kinder gehorsamer machen wiirde
(Tubbs et al. 2006). Interessant in diesem Zusammen-
hang ist auch der Versuch der katholischen Kirche den
Indianern Perus die Deformierung zu verbieten (Winkler
und Schweikhardt 1982).

Bei den Songish in British Colombia wurden
Menschen mit undeformierten Kopfen als ,krank*
aussehend empfunden. Den Arawe aus Melanesien galt
ein ,langer Schidel als schon und dem anderen
Geschlecht gegeniiber als attraktiv (Clark 2007).

Diese Zusammenstellung liesse sich noch beliebig
verldngern, sie zeigt uns bereits eine Vielzahl an

Beweggriinden. Die Hauptmotivation, die zu Schidel-
deformierungen Anlass gab, lag einerseits im Bestreben
sich sozial oder ethnisch abzugrenzen und andererseits
kann sie der Ausdruck eines spezifischen Schon-
heitsempfindens sein. Seltener wurden Gesundheit,
korperliche und seelische Stirke thematisiert.

Hunnen, Germanen und wie sich der Brauch
der Deformierung nach Europa verbreitete

Sowohl in der Alten, als auch in der Neuen Welt Idsst
sich ein hohes Alter der Schiddeldeformierungen
nachweisen. Aus Frankreich wurden kiinstlich
deformierte Schidel aus der Jungsteinzeit beschrieben.
Aus Italien und Ungarn liegen 6'000 Jahre alte
Deformierungen vor (Alt 2006). Die meisten bekannten
Deformierungen Mitteleuropas stammen aus der
Volkerwanderungszeit und dem frithen Mittelalter, also
ungefdhr der Zeit zwischen dem 1. bis 7. Jahrhundert n.
Chr.

Als Entstehungsort der Schideldeformationen wird
Zentralasien vermutet, wo Gréaberfelder des 1.
nachchristlichen Jahrhunderts den Nachweis zahlreicher
Schédeldeformierungen lieferten. Dabei wurden sowohl
bei Maénnern, als auch bei Frauen Deformierungen
durchgefiihrt, zum Teil waren fast alle bestatteten
Personen betroffen. Ethnisch werden die Deformierun-
gen der Bevolkerungsgruppe der Hunnen zugewiesen,
einer Nomadenbevolkerung, die urspriinglich in den
Steppen Zentralasiens beheimatet war.

Durch die Expansion der Hunnen nach Westen und
die damit ausgeldste Wanderbewegung der ver-
schiedenen bedringten Volker, breitete sich das
Brauchtum nach Westen aus. Im 4. nachchristlichen
Jahrhundert finden sich die Deformierungen bereits in
der gesamten Ostlichen Steppenzone. Ethnien, die
urspriinglich am noérdlichen Schwarzmeergebiet
siedelten, wichen dem Expansionsdruck der Hunnen
nach Westen aus und kamen so in Kontakt mit den
Bevolkerungsgruppen der Ostgermanen. Frithe Schéidel-
deformierungen lassen sich auch im Gebiet des heutigen
Ungarn, der Slowakei, Mihrens und im Ostlichen
Osterreich nachweisen. Auf diese Weise nimmt man an,
hat sich das Brauchtum westwérts tradiert, bis ins Gebiet
der Westgermanen, z.B. der Franken und Alamannen
(Nemeskéri 1976, Billard und Simon 1995, Alt 2006).

Von den Schiadeldeformierungen waren mehrheitlich
Frauen betroffen. Alt weist fiir den deutschen Raum
insgesamt 64 Schéideldeformationen nach, fiir die
Schweiz belduft sich die Ziffer auf 15 und fiir
Frankreich auf 43 (Alt 2006). Dabei diirfte die
Dunkelziffer nicht erkannter Schiddeldeformationen
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Abb. 10: Gesichtsrekonstruktion einer frithmittelalterlichen Dame aus
Ungarn (nach Kustar 1999, S. 331).

wesentlich hoher liegen, da das archdologische
Skelettmaterial haufig stark fragmentiert ist und
Schideldeformationen deshalb nur schwer erkennbar
bleiben (Abb. 9).

Wie man sich den Transfer dieser Tradition im
Einzelnen vorzustellen hat, bleibt uns vorerst
verschlossen. Ob sich dahinter einen Nachahmungs-
effekt verbirgt, bei welchem die Stdmme der
Ostgermanen ein Brauchtum der politisch dominanten
Nomadenbevdlkerung iibernahm, diirfte durchaus
wahrscheinlich gewesen sein. Moglicherweise wurde
die  Tradition auch durch Handels- und
Heiratsbeziehungen verbreitet. Hier besteht allerdings
noch ein grosser Forschungsbedarf. Neue natur-
wissenschaftliche Methoden wie z.B. die Isotopen-
analyse Offnen ein interessantes Forschungsfeld, um
Wanderungsbewegungen historischer Bevolkerungen
nachzuweisen. Im konkreten Fall der Schédel-
deformierungen untersuchte eine Forschergruppe aus
Miinchen deformierte Schiddel aus Bayern und Jugo-

slawien. In den meisten Fillen erbrachten die
Isotopenuntersuchungen den Nachweis, dass es sich um
ortsansdssige Personen handelte, denen keinerlei ldnger
andauernde Ortswechsel nachgewiesen werden konnten.
Es handelte sich offenbar nicht um von auswirts
eingeheiratete Frauen (Schweissing und Grupe 2000).

Durch den Einfluss der Hunnen und der von ihnen
ausgelosten Bevolkerungsverschiebungen hat sich der
Brauch des Schéddeldeformierens bis nach Mitteleuropa
und weiter ausgeweitet. Mit dem sinkenden
Machteinfluss der Hunnen, und dem Aufkommen des
frankischen Reiches im 6. und 7. Jahrhundert verloren
die Schideldeformierungen rasch an Bedeutung und
Attraktivitdt. In West- und Mitteleuropa traten andere
»Modestromungen® in Erscheinung. Insofern handelte
es sich bei den mitteleuropdischen Schédel-
deformierungen nur um eine ,kurzfristige Modestro-
mung®, vergleicht man diese mit der wesentlich
langeren Erscheinungsdauer dieses Phdnomens in
anderen geographischen Regionen.

Die Motivation dieser Schiddeldeformierungen
verschliesst sich uns, da uns keine schriftlichen Quellen
dazu iberliefert sind. In der frilheren Forschung wurde
haufig argumentiert, dass sich die Schédel-
deformierungen auf vornehme Bevdlkerungskreise
beschrankt haben sollen, wie dies ja auch aus
zahlreichen ethnologischen Beispielen belegt ist. Diese
Meinung wird durch zahlreiche Bestattungen mit
Schideldeformierung wiederlegt, deren Ausstattungs-
muster (Grabbeigaben) die Zugehorigkeit zu einer
fithrenden sozialen Schicht in Zweifel zichen lassen (Alt
2006). Viele Gréber wiesen zudem keinerlei Grabbeiga-
ben auf (Hotz 2002). Insofern muss diese Frage
unbeantwortet bleiben. Stand das Schonheitsempfinden
im Vordergrund oder eine Form der Assimilation an
einen bestimmten Lebensaspekt der Hunnen? Hier
besteht noch eine Forschungsliicke und wir hoffen, dass
zukiinftige Untersuchungen diese Fragen beantworten
werden.

b

Abb. 11: Vorderseiten von Miinzen mit deformierten Kopfen: (a) Typ
40 (Gewicht 2,95g, Stempelstellung 3h, Durchmesser 28,6mm);
(b) Typ 316 (Gewicht 3,65g, Stempelstellung 3h, Durchmesser
30mm). Sammlung Aman ur Rahman, Huna Nr. 416 und Huna Nr.
420 (Islamabad / Dubai).
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Leichenzerstiickelung und Schadelkult —
abstruse Totenriten in der Menschheitsgeschichte

[Dismemberment of corpses and skull cult —
abstruse mortuary practices in mankind]
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Berliner Medizinhistorisches Museum der Charité, 10117 Berlin, Deutschland

Zusammenfassung

Die Auseinandersetzung mit Leben und Tod, die sich in Totenriten widerspiegelt, hat bereits im Paldolithikum begonnen. Die fiir
besonders auserwéhlte Individuen (nur von diesen liegen Fossilfunde vor) zelebrierten Totenriten basierten auf Manipulationen an
Leichnamen und an Knochen der Verstorbenen. Diese Manipulationen haben an den fossilen Menschenresten vielfiltige Spuren in
Form von perimortalen Exartikulationsdefekten und Fragmentationsdefekten, Schnittmarken und Kratzspuren hinterlassen. Der
menschliche Schidel (Schiddelknochen) war fiir den paldolithischen Menschen im Rahmen der Totenriten von ganz besonderer
Bedeutung, so dass sich bereits im Altpaldolithikum ein Schiadelkult entwickeln konnte. Totenriten, die auf Leichenzerstiickelung und
Manipulationen an Knochen beruhen, lassen sich in zahlreichen Fundkomplexen und Einzelfunden iiber das Palédolithikum hinaus bis
in das Mittelalter nachweisen.

Schliisselworter: Auseinandersetzung mit Leben und Tod, Totenriten, Leichenzerstiickelung, Schddelkult, Paldolithikum bis Mittelalter

Summary

Reflections on life and death originated in Palaeolithic times. Mortuary practices celebrated for a favoured group (only from these
individuals we have fossil human bones) were based on manipulations of corpses of the deceased (defleshing and dismemberment)
and on disarticulated human bones. These manipulations resulted in perimortem exarticulation patterns, bone breakage patterns, cut
marks and scraping marks. The human skull (skull bones) was of great importance to Palaeolithic man in celebrating mortuary rites
(skull cult). Mortuary practices based on dismemberment of corpses und manipulations on disarticulated human bones are not related
to the Palaeolithic but also to many sites in later periods up to the Middle Ages.

Keywords: preoccupation with life and death, mortuary practices, corpse dismemberment, skull cult, Palaeolithic to Middle Ages

Einleitung

Die Tatsache, dass auf paldolithischen Fundstellen in
Europa meist nur wenige Knochen bzw. Knochen-
bruchstiicke vom Menschen entdeckt werden, wird
meist dahingehend interpretiert, dass Korper-
bestattungen stattgefunden haben. Diese seien durch
Raubtiereinwirkung vor ihrer Einbettung zerstort
worden, so dass nur bestimmte Teile des urspriinglich
vollstindigen Skeletts in die Fundschichten gelangten.
Im Boden seien dann durch taphonomische Prozesse
(Einwirkung physikalischer, chemischer und biogener

Faktoren) die Knochen weiter dezimiert und zerstort
worden, so dass nur wenige Knochen/Knochenbruch-
stiicke erhalten blieben.

Eine solche Fundinterpretation ist jedoch in
hochstem Mafle unwahrscheinlich. Es kann nicht
zufillig sein, dass von den 206 bzw. 217 Knochen des
menschlichen Erwachsenenskeletts bei hunderten von
Individuen an hunderten von Fundorten sich nur ein
oder zwei Knochen/Knochenbruchstiicke erhalten haben
sollen, und zwar immer wieder dieselben Knochen und
Bruchstiicke des Skeletts. AuBlerdem spricht gegen eine
solche Interpretation, dass eine Vielzahl von Knochen
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artifizielle, d.h. von Menschenhand intentionell
ausgefithrte Defekte und eine vom Menschen bewusst
getroffene Auswahl erkennen lassen.

Eine anhand von 340 paldolithischen Fundorten in
Europa durchgefiihrte Untersuchung der individuellen
Représentation der einzelnen Skelettelemente hat Reste
von mindestens 826 Individuen (wahrscheinlich sogar
897) ergeben (Ullrich 1992): 43 fiir das Alt-
paldolithikum, 258 fiir das Mittelpaldolithikum und 525
fir das Jungpaldolithikum. Von diesen sind im
Altpaldolithikum 94,3 %, Mittelpalédolithikum 76% und
Jungpaldolithikum 73% der Individuen lediglich durch 1
bis 2 isolierte Knochen bzw. Knochenbruchstiicke
belegt.

Nach Ansicht des Verfassers ist die Fundsituation auf
der Mehrzahl der paldolithischen Fundstellen in Europa
dahingehend zu interpretieren, dass im Rahmen von
bestimmten  Totenriten nur jene  Knochen/
Knochenbruchstiicke von Verstorbenen zum Fundort
gebracht, dort weggeworfen bzw. absichtlich deponiert
wurden und in die Fundschichten gelangt sind, die bei
der Ausgrabung gefunden wurden. Taphonomische
Prozesse diirften nur eine sehr untergeordnete Rolle
gespielt haben (Ullrich 1997).

Ursprung des Schidelkults im Paliiolithikum

Schidelreste bzw. Schiddel Verstorbener waren fiir
den paldolithischen Menschen offenbar von ganz
besonderer Bedeutung. Dieses wird sehr eindrucksvoll
dadurch demonstriert, dass von 80-87% der palédolithi-
schen Individuen Schéddel bzw. Schédelreste erhalten
sind, dagegen nur von 20-49% der Individuen
postkraniale Reste. Noch deutlicher wird die
Bevorzugung menschlicher Schédel/Schédelreste bei
Betrachtung der einzelnen Fundgruppen. Kranien,
Kalvarien, Kalvariae und Kalotten sind im Fundgut
lediglich in 7,1% (Altpaldolithikum) bzw. 6,7%
(Mittelpaldolithikum) bzw. 16,2% (Jungpaldolithikum),
d.h. insgesamt von 84 Individuen vertreten. Von 104
palédolithischen Individuen (14,3%-19,9%) sind
lediglich Unterkiefer/-bruchstiicke vorhanden und keine
weiteren Schédelreste. Nur Schédelreste konnten von
46,4% der altpaldolithischen, 29,5% der mittelpaldo-
lithischen und 16,9% der jungpaléolithischen Individuen
(insgesamt 141) geborgen werden (Ullrich 1982, 1999).

Leichenzerstiickelung im Paliolithikum

Die aus dem Paldolithikum bekannten isolierten
Schéidel bzw. Schidelreste stammen ebenso wie die

postkranialen Relikte aus Manipulationen am Leichnam.
Leichenzerstiickelungen sind im fossilen Fundgut
anhand einer gewaltsamen Sprengung der Gelenke
diagnostizierbar, die an den jeweiligen Knochen
typische Defektmuster (Exartikulationsmuster) ent-
stehen ldsst. Solche Exartikulationsmuster finden sich
bevorzugt im Gelenkbereich (proximal und distal) der
langen Gliedmaflenknochen, aber auch an den
zahlreichen kleinen Gelenken des Skeletts sowie an der
Schidelbasis und an den Unterkiefern.

Manipulationen an exartikulierten Knochen

Manipulationen an exartikulierten Knochen sind an
typischen perimortalen Fragmentationsmustern (die sich
von postmortalen deutlich unterscheiden lassen) sowie
an Schnittmarken und Kratzspuren zu erkennen.
Kennzeichnend fiir die meisten postkranialen Knochen
ist das Fehlen von Gelenkenden, vielfach mit Fraktur-
spalten bzw. ldngs aufgespalteten Diaphysen. Schnitt-
marken, Kratzspuren und Kerben resultieren aus dem
Entfernen von Weichteilen bzw. aus dem Sdubern des
Knochens von anhaftenden Weichteilresten, einschlief3-
lich der Knochenhaut (Kratzspuren).

Ursprung der Totenriten im Paléolithikum

Die Totenbehandlung hat ihren Ursprung im
Paldolithikum. In ihr spiegeln sich Reflexionen iiber
Leben und Tod wieder. Voraussetzungen fiir solche
Reflexionen waren ein hoch entwickeltes Gehirn mit der
Féhigkeit zu entwickelter Sprache und abstraktem
Denken, eine fortgeschrittene Form der Arbeitstitigkeit
und Kooperation sowie relativ stabile soziale Einheiten.
Diese Voraussetzungen waren beim spidten Homo
erectus vor 500.000 — 300.000 Jahren entwickelt. Die
grofB3e Vielfalt der Totenriten wihrend des Paléolithikum
lasst auf eine sehr intensive Beschéftigung mit der Frage
nach Leben und Tod schlieBen, aber auch erkennen, dass
eine Bewiltigung der damit verbundenen Probleme,
Schwierigkeiten und Widerspriiche sich erst gegen Ende
des Paldolithikum andeutet.

Den meisten Totenriten lagen im Palédolithikum
Vorstellungen zugrunde, die in Manipulationen am
Leichnam Verstorbener, in Leichenzerstiickelung und
Knochenzertrimmerung sowie zeitweiliger Aufbe-
wahrung menschlicher Knochen offensichtlich die der
damaligen Vorstellungswelt entsprechende hdchste
Form der Totenverehrung fiir besonders auserwéhlte
Individuen erblickten. Nur von diesen Individuen haben
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sich auf palédolithischen Rastpldtzen Knochenreste
erhalten. Diese sind nach Abschluss der Toten-
zeremonien weggeworfen, absichtlich an bestimmten
Stellen deponiert oder rituell bestattet worden.

Manipulationen an Leichnamen und Menschen-
knochen Verstorbener waren fiir den paldolithischen
Menschen Bestandteil fest gefiigter Totenriten. Sie
lassen sich erstmals beim spidten Homo erectus
nachweisen, und zwar annihernd gleichzeitig in Europa,
Afrika und Asien und blieben bis zum Ende des
Jungpaldolithikum die dominierende Form der
Totenbehandlung fiir auserwidhlte bzw. besonders
herausragende Gruppenmitglieder. Wie mit der
iiberwiegenden Mehrzahl der Toten im Paldolithikum
verfahren wurde, entzieht sich unserer Erkenntnis.

Im Gegensatz zu den auf Manipulationen am
Leichnam, auf Leichenzerstiickelung und Knochen-
zertrimmerung basierenden Totenriten deutet sich im
Mittelpalédolithikum in einigen Regionen Vorderasiens
und Europas ein radikaler Wandel in der Auseinander-
setzung des Menschen mit Leben und Tod an. Im
Mittelpunkt der Totenbehandlung stehen nunmehr fiir
besonders auserwihlte Gruppenmitglieder nicht mehr
die Zerstiickelung der Toten und die Aneignung von
Knochen, sondern die Ganzheit und Unversehrtheit des
menschlichen Korpers. In der Ganzheit und Unversehrt-
heit des Korpers der Verstorbenen und dessen rituelle
Beisetzung (Deponierung oder Bestattung) spiegelt sich
offensichtlich eine besonders enge Verbundenheit des
Toten mit der Gemeinschaft der Lebenden wider
(Ullrich 1999, 2004).

Anndhernd vollstindige Skelette fehlen aus dem
Altpaldolithikum in Europa. Im Mittelpaldolithikum
sind solche nur fiir 5,4% und im Jungpaldolithikum fiir
15% der Individuen belegt. Vorwiegend handelt es sich
um Korperbestattungen bzw. Korperdeponierungen.

Leichenzerstiickelung und Schéidelkult vom
Paliolithikum bis ins Mittelalter

Aus der Vielzahl der paldolithischen sowie ur- und
friihgeschichtlichen Fundstitten mit Hinweisen auf
Leichenzerstiickelung und Schédelkult in Europa sollen
im folgenden nur einige, groftenteils vom Verfasser
untersuchte Fundkomplexe ausgewdhlt werden, um zu
zeigen, dass solche abstrusen Totenriten vom Alt-
paldolithikum bis ins Mittelalter hinein praktiziert
wurden, vom Mesolithikum an neben der reguldren
Korperbestattung und spéteren Leichenverbrennung.

Paléolithikum

Die altesten Hinweise auf Leichenzerstiickelung und
Schédelkult in Europa sind etwa 350,000 Jahre alt. In
den Hohlenablagerungen von Atapuerca (Spanien)
wurden eine Vielzahl von Schédel- und postkranialen
Resten mit perimortalen und postmortalen
Fragmentationsmustern und zahlreichen Schnittmarken
entdeckt, die von den Bearbeitern (Fernandez-Jalvo
1999) jedoch als Hinweis auf Kannibalismus gedeutet
worden sind. Auf dem altpaldolithischen Rastplatz von
Bilzungsleben (Deutschland) sind nur Hirnschidel-
bruchstiicke (insgesamt {iber 30) von mindestens 2—3
Individuen sowie ein Unterkieferfragment geborgen
worden. Die Bruchstiicke mit perimortalen und post-
mortalen Fragmentationsmustern und zahlreichen
Schnittmarken (Ullrich 1994) lagen verstreut auf dem
Rastplatz und einem als ,,Kultplatz gedeuteten Pflaster
aus Steinen und Tierknochenbruchstiicken. In Petralona
(Griechenland) wurde in einer inneren Kammer tief in
der Hohle nur der Schidel (ohne Unterkiefer) eines
25-30jdhrigen Mannes entdeckt. Exartikulationsdefekte
an der Schédelbasis deuten auf eine Dekapitation hin,
Schnittmarken auf die Entfernung der Kopfweichteile.
Auflerdem sind drei Einstichkandle im Schlidfenbein
vorhanden (Ullrich 1984).

Auf der Neandertalerfundstitte von Krapina
(Kroatien), einer Halbhdhle, wurden 677 menschliche
Schidel- und postkraniale Reste (fast ausschlieBlich
Bruchstiicke) entdeckt, die 50-70 Individuen zu-
zuweisen sind. Nur bestimmte Schédel und postkraniale
Skelettregionen sind vertreten, die eine Vielzahl von
perimortalen Fragmentations- und Exartikulations-
mustern aufweisen. Es konnte gezeigt werden, in
welcher Weise das Ellbogengelenk absichtlich und
gewaltsam gesprengt wurde. Eine Vielzahl von
Schnittmarken und auch Feuereinwirkung sind
nachgewiesen worden (Ullrich 1978, 2006). Bei den
Neandertalerresten eines Kindes in der Grotte Tesik Tas
(Usbekistan) handelt es sich nicht, wie meist vermutet,
um eine rituelle Korperbestattung, sondern um eine
Teilbestattung (nur Knochen), umgeben von 5 Horner-
paaren der Sibirischen Bergziege (Abb. 1).
Schnittmarken sind auf einigen Langknochen vorhanden
(Ullrich 1958).

Das Massengrab von Pfedmosti in Maéhren
(Tschechien) datiert ins Gravettien (26,300 BP) und
wurde 1894 freigelegt. Skelettreste von 30 Individuen
lagen in einer Grabgrube, bedeckt von zwei Mammut-
schulterblattern. Mit Ausnahme eines Individuums sind
im Massengrab lediglich Schéddel/Schidelfragmente und
isolierte postkraniale Skelettteile niedergelegt worden.
Predmosti war kein Massengrab fiir Kérperbestattungen,
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Abb. 1: Tesik Ta$. Rituelle Bestattung von Schidel und
GliedmaBenknochen des Neandertalerkindes.

sondern lediglich fiir Knochen, die in Manipulationen an
Leichnamen (Leichenzerstiickelung, Dekapitation,
Exartikulation der Unterkiefer) und Knochen
(perimortale Fragmentation, Schnittmarken) gewonnen
wurden (Ullrich 1996). Aus der Urd-Hohle bei Pofineck
in Thiiringen (Deutschland) sind in einer oberen
Kammer ein Schédel (ohne Unterkiefer) sowie mehrere
postkraniale Skelettreste deponiert worden. Der Schidel
zeigt eindeutige Spuren einer Dekapitation, die

Skelettreste typische perimortale Exartikulations-
defekte, insbesondere das proximale Ende des Femur
und distale des Humerus (Abb. 2). Schnittmarken sind
ebenfalls vorhanden (Grimm & Ullrich 1965; Ullrich
1975). Auf der jungpaldolithischen Freilandstation
Sungir nahe Vladimir (Russland) ist der Schédel einer
erwachsenen Frau iiber einem Mainnerskelett bestatt
worden. Von derselben Station ist die Kopf-an-Kopf-
Doppelbestattung eines Miadchen und Jungen mit
iiberaus reichen Beigaben bekannt. Neben dem linken
Arm des Jungen befand sich ein Femurschaft des
Erwachsenen (Abb. 3) — die bisher bekannte einzige
Beigabe in Form eines menschlichen Knochens aus dem
Paldolithikum.

Bronzezeit /Urnenfelderzeit

In den Hohlen und Spalten des Kyfthausergebirges
bei Bad Frankenhausen (Deutschland) sind in den
Jahren 1951-1957 zusammen mit Funden der
Hiigelgraber- und Urnenfelderbronzezeit sowie der
Hallstattzeit (1.600-600 v. u. Z.) eine Vielzahl von
Menschenknochen  freigelegt worden: nahezu
vollstdndige Skelette, mittels Bronzemesser zerstiickelte
Menschenopfer, die durch eine Schachtéffnung in die
Tiefe gestiirzt worden waren sowie vor allem hunderte

Abb. 2: Dobritz. Distales Humerusende mit Exartikulationsdefekten.
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von isolierten Knochen/Knochenteilen. Viele dieser
Knochen, besonders Schéidelteile, weisen perimortale,
offenbar aus Totungsabsicht herbeigefiihrte Hiebver-
letzungen mittels Keulen, Knochenhdmmern und Beilen
auf. Auf den langen GliedmaBenknochen sind
Schnittmarken recht hdufig, aber auch auf anderen
postkranialen Skelettelementen anzutreffen. Zahlreiche
Langknochen sind im Schaftbereich aufgeschlagen
worden und weisen Brandspuren auf. Auffallend
erscheint, dass unter den mehr als 100 geschitzten
Individuen sich viele Kinder und Jugendliche befinden.
Leider ist dieser kulturhistorisch {iberaus interessante
Fundkomplex mit rituell motivierten Handlungen an
Leichnamen und Knochen bisher nicht anthropologisch
untersucht worden.

Hallstatt-/La Teneézeit

Auf der germanischen Kultstitte von Oberdorla in
Thiringen (Deutschland) mit archdologischen Funden
von der Hallstatt- bis zur Vélkerwanderungszeit wurden
vor allem isolierte Knochen/Knochenbruchstiicke von
mindestens 22 Individuen, wahrscheinlich aber 34-43
Individuen geborgen: 19,4% Schidelreste und 80,6%
postkraniale Skelettelemente, die eine Vielzahl von
artifiziellen Defekten aufweisen: intravitale sowie
perimortale Impressions- bzw. Depressionsfrakturen,
Exartikulationsdefekte (Abb. 4, links) und perimortale
bzw. postmortale Fragmentationsdefekte, Schaftauf-
spaltungen, Schnittmarken und Kerben.

Es handelt sich in Oberdorla offensichtlich um
auserwihlte Individuen, die nicht verbrannt worden
sind, wie es in jener Zeit lblich war. Von diesen
Individuen sind durch Manipulationen an Leichnamen
Knochen bzw. Knochenbruchstiicke gewonnen worden,
die in den Totenriten grofle Bedeutung erlangten. Diese
Knochen/Knochenbruchstiicke wurden auf dem Kult-
platz am Ufer eines Sees offensichtlich nur oberflachlich
oder zumindest unzureichend geschiitzt deponiert. Dafiir
sprechen zahlreiche Bissspuren von Hunden vor allem
an den Enden der Langknochen. In Oberdorla standen
die im Uferbereich des ehemaligen Kultsees geborgenen
menschlichen Skelettreste nach archdologischen
Befunden mit Heiligtimern aus der Hallstattzeit, der
Laténezeit sowie der Romischen Kaiserzeit und der
Frithen Volkerwanderungszeit in Verbindung. Die
menschlichen Skelettreste von Oberdorla waren
demnach Opfer an verschiedene Gottheiten. Da sich
anhand der menschlichen Knochenfunde von der
Hallstattzeit bis zur Volkerwanderungszeit trotz
vielféltiger kultureller Verdnderungen keine Unter-
schiede in der Behandlung der als Opfergabe
auserwihlten Toten feststellen lassen, darf auf eine
Kontinuitdt Jahrtausende alter Traditionen in den

Abb. 3: Sungir. Kinder-Doppelbestattung mit Femurschaft eines
Erwachsenen neben dem linken Arm des Knaben.

Manipulationen an Leichnamen und menschlichen
Knochen geschlossen werden.

Romische Kaiserzeit

Auf dem keltischen Oppidum von Manching
(Deutschland; 3.—1. Jh. v. u. Z.) wurden grofle Mengen
isolierter Menschenknochen in Gruben {iiber das
Siedlungsgebiet verteilt geborgen. Es {iberwiegen Reste
von Langknochen mit perimortalen Fragmentations-
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Abb. 4: Proximale Femurenden mit Exartikulationsdefekten (Trochanter major et minor, Collum, Caput) von Oberdorla (links) und Ralswiek (rechts).

defekten und Exartikulationsdefekten, offenen
Markhdhlen und Raubtierverbiss. Die Ubereinstimmun-
gen in den aus den Manipulationen am Leichnam und an
den Knochen resultierenden Defektmustern zeigen eine
verbliiffende Ahnlichkeit zu jenen in Oberdorla. Die

Abb. 5: Ralswiek. Schaftspaltung mittels eines Keiles.

Befunde von Manching sind als rituelle Beisetzung von
Menschenknochen gedeutet worden (Lange 1983).

Friihes Mittelalter

Auf dem frithslawischen Seehandelsplatz Ralswiek
(Riigen, Deutschland) wurden in den Jahren 1967/68
sowie 1972-1986 261 menschliche Skelettelemente
vom Siidstrand (10. Jh.) und vom Nordstrand (8./.9. Jh.)
geborgen: 33,3% Schéadelreste, 66,7% postkraniale
Skelettelemente, die auf eine wahrscheinliche Indivi-
duenanzahl (PNI) von 60-77 Individuen (vorwiegend
Erwachsene) schliefen lassen. Dabei entfallen im
Durchschnitt 3—-6 Skelettreste pro Individuum, doch
lassen sich im Fundmaterial selbst weder Langknochen-
paare noch zusammengehdrige Schédelbruchstiicke
feststellen.

Kennzeichnend fiir Ralswiek ist, dass 99 Prozent der
Skelettelemente Defekte aufweisen bzw. als absichtlich
zerschlagene Bruchstiicke (vor allem Schidelreste)
vorliegen. An den postkranialen Knochen (Hand- und
FuBknochen fehlen) sind im Allgemeinen die
Gelenkenden oder einzelne Gelenkbereiche defekt.
Unverheilte perimortale Lochbriiche an den Schadeln/
Schédelresten von 6 Individuen lassen an eine ab-
sichtliche Totung denken. Perimortale Exartikulations-
defekte zeigen sich im Bereich des Schéidels
(Hinterhauptskondylen, Warzenfortsitze, Kiefergelenk,
Jochbeinrand, Astwinkel und Hinterrand des Unter-
kiefers) und vor allem an langen GliedmaBenresten
(proximal und distal an Femur, Ulna, Radius — distal an
Humerus, Tibia), aber auch an den Claviculae, Scapulae,
Wirbeln, Rippen und Coxae (Abb. 4, rechts). Hinweise
auf die gewaltsame Absprengung von Knochenteilen
finden sich an 17 Skelettelementen in Form von
mehr/minder langen, meist 5-8 mm breiten Ein-
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stichkanilen, die von eisernen Stichgerdten herriihren.
Perimortale Fragmentationsdefekte betreffen an den
langen GliedmaBenknochen das Femur distal, Tibia und
Fibula proximal, Humerus proximal, Ulna und Radius
distal. Auch léngs gespaltene Diaphysen sind vorhanden
(Abb.5). 54% der Schédelbruchstiicke weisen peri-
mortale Fragmentationsmuster auf. Zahl-reiche
Schidelbruchstiicke mit ldngeren geraden bzw. leicht
bogenférmigen Bruchkanten im Externabereich,
seltener im Internabereich, lassen sich nur durch das
Einritzen/Einschneiden mit einem scharfen Metallgerit
(Messer?) und anschlieBendem Abbrechen/Abschlagen
des angrenzenden Knochenstiicks erklaren (Abb. 6).
Schnittmarken und Kratzspuren sind auf 36% der
Schédelreste und 22% der Langknochenbruchstiicke
erkennbar.

Die in Ralswiek aus der 2. Hilfte des 8. bis zum 10.
Jh. geborgenen Knochenbruchstiicke von offenbar
66—77 Individuen sind das Ergebnis von Totenriten, die
auf Leichenzerstiickelung und Manipulationen an
menschlichen Knochen beruhen. Das Ziel dieser
Totenriten war die Gewinnung von Knochen bzw.
Knochenbruchstiicken von Verstorbenen fiir weitere
rituelle Handlungen. Entscheidend waren nicht
vollstindige Knochen, sondern Knochenbruchstiicke.
Schnittmarken und fliachige Kratzspuren belegen nicht
nur die Sduberung der Knochen von anhaftenden
Weichteilresten, sondern auch das Ziel, die
Knochenbruchstiicke lédngere Zeit aufzubewahren.
Glianzend glatte, wie poliert erscheinende Knochen-
oberflachen vieler Schidelbruchstiicke, aber auch von
Langknochenfragmenten, scheinen auf ein wiederholtes
Anfassen der Knochenbruchstiicke hinzudeuten. Der Ort
der Leichenzerstiickelung und der Manipulationen an
den Knochen bleibt jedoch ebenso verborgen wie der
Aufbewahrungsort der exartikulierten und manipulier-
ten Knochen. In der Hauptsiedlung kann dieser Ort nicht
gelegen haben, denn dort sind keinerlei menschliche
Knochen, wohl aber zahlreiche Tierknochen (Speise-
reste), gefunden worden.

Ralswiek war in frithslawischer Zeit ein Kult- und
Opferplatz zugleich, auf dem Knochenbruchstiicke von
auserwéhlten Individuen mehrerer Generationen ab-
sichtlich von Menschenhand zum Fundplatz gebracht
und dort weggeworfen oder rituell deponiert worden
sind. Manipulationen an den Knochen wurden auf dem
Fundplatz nicht ausgefiihrt (Ullrich im Druck).

Abb. 6: Ralswiek. Glatte Schnittfliche auf der Tabula interna eines
Frontale mit breiter freiliegende Diploe.
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Riickenschmerzen sind keine Zivilisationskrankheit:
Hinweise fiir Rickenprobleme bei Homo erectus

[Low back pain is not a disease of civilisation:
indications of back problems in Homo erectus]
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Summary

Back problems are nearly ubiquitous in modern humans and cause enormous health costs. This is commonly thought to be founded
in an increasingly sedentary lifestyle of industrialized populations as well as in our upright, bipedal posture and locomotion that places
huge mechanical demands on the vertebral column. Little is known, however, of this situation during the course of human evolution.
Here we describe degenerative facet joint subluxation in the lower lumbar spine of the Homo erectus boy skeleton KNM-WT 15000
from Nariokotome, Kenya, that might have caused disabling backache and sciatica. This is unexpected at his juvenile age of about 9
years, yet most early hominid vertebral fossils show pathologies indicative of exceptionally high loadings of the vertebral column.
These loadings were accentuated by relatively small cross-sectional sizes of the vertebrae. Our results suggest that the spinal column
of modern humans is less vulnerable than in our ancestors and thus is not a maladaptation to habitual upright bipedalism.

Keywords: early hominins, vertebral column, low back pain, facet joint subluxation

Zusammenfassung

Beinahe jeder von uns leidet zumindest einmal im Leben an Riickenschmerzen. Sie gehdren damit zu den haufigsten Beschwerden in
der hausérztlichen Praxis und verursachen hohe volkswirtschaftliche Kosten. Dies wird gewohnlich auf die zunehmend sitzende
Lebensweise der westlichen Bevolkerung zuriickgefiihrt wie auch auf unseren zweibeinig aufrechten Gang und Korperhaltung,
welche zu enormen mechanischen Belastungen der Wirbelsdule fiihren. Wenig weiss man jedoch iiber diese Situation wéhrend der
menschlichen Evolutionsgeschichte. Hier beschreiben wir eine Subluxation der Facettengelenke der untersten Lendenwirbel des
Homo erectus Knaben von Nariokotome in Kenia, KNM-WT 15000, welche moglicherweise immobilisierende Riicken- und
Ischiasschmerzen verursacht hat. Dies ist unerwartet beim jugendlichen Alter von etwa 9 Jahren dieses Individuums, aber alle friihen
Hominidenfossilien, bei denen mehr als einige isolierte Wirbel erhalten sind, zeigen Pathologien der Wirbelsdule, welche auf
mechanische Uberlastung zuriickzufiihren sind. Die Belastungen wurden zusitzlich durch relativ kleine Querschnittsflichen der
Wirbel verschérft. Wir schliessen daraus, dass die Wirbelséule heutiger Menschen weniger verletzlich ist als die unserer Vorfahren
und deshalb keine Fehlanpassung an den aufrechten Gang darstellt.

Schliisselworter: Friihe Hominiden, Wirbelsdule, Kreuzschmerzen, Subluxation der Facettengelenke

Hatte schon Homo erectus Riickenprobleme? Lebens leiden bis zu 85% der Bevdlkerung in
industrialisierten Lédndern mindestens einmal unter

Riickenprobleme bilden in der westlichen Welt ein Kreuzschmerzen, ohne oder mit Schmerzausstrahlung in
bedeutendes Gesundheits- und soziodkonomisches die Beine, und lingere Arbeitsausfille sind hiufige

Problem (Frymoyer und Cats-Baril 1991). Im Laufe des Folgen (Woolf und Pfleger 2003). Beinahe alle diese
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Riickenprobleme sind mechanischen Ursprungs. Alter,
korperliche Fitness, Kraft der Bauch- und Riicken-
muskulatur, Rauchen, Ubergewicht sowie unser
zunehmend sitzender Lebensstil spielen eine wichtige
Rolle, wahrend tberraschenderweise harte korperliche
Arbeit eher einen schiitzenden Effekt hat (Volinn 1997).
Aber bereits unser aufrechter Gang und Kdorperhaltung
per se fiihren zu einer enormen Belastung der
Wirbelsdule. In der Tat sind Wirbelsdulenpathologien
bei grossen Menschenaffen beinahe unbekannt (Jurmain
2000). Zahlreiche Arbeiten sehen daher den eigentlichen
Grund fiir die grosse Anfilligkeit unseres Riickens in
einer unvollstindigen Anpassung an den aufrechten
Gang (Krogman 1951, Olshansky et al. 2003).

Kaum etwas weiss man jedoch iiber diese Situation
wihrend der frilhen menschlichen Evolutions-
geschichte. Nur bei einem halben Dutzend Fossilien
sind mehr als einige wenige Wirbel erhalten. Eine
Ausnahme ist das Skelett des Homo erectus Knaben von
Nariokotome in Kenia (KNM-WT 15000), bei dem
beinahe die gesamte Wirbelsdule vom untersten Hals-
bis zum untersten Kreuzbeinwirbel erhalten ist (Walker
und Leakey 1993, Haeusler ef al. 2002). Wihrend einige
Autoren in diesem Fossil den éltesten Fall einer
angeborenen Fehlbildung des Achsenskelettes mit einer
Skoliose sehen (Latimer und Ohman 2001, Ohman et al.
2002, Lovejoy 2005), konnten wir dies in einer fritheren
Arbeit widerlegen (Schiess et al. 2006). Wir fanden aber
eindeutige Pathologien in der unteren Lendenregion. In
der vorliegenden Studie werden wir zeigen, dass diese
auf eine aussergewohnlich hohe mechanische Belastung
der Wirbelséule bei frithen Hominiden hinweisen.

Bei der Durchsicht der Wirbel des Nariokotome-
Knaben fallen die asymmetrischen unteren Gelenk-
fortsdtze des vierten Lendenwirbels (BM) und oberen
Gelenkfortsdtze des fiinften Lendenwirbels (AC) auf
(Abb. 1). Bei L5 ist die linke obere Gelenkfacette
verkiirzt und die Spitze nach vorne umgebogen, was
urspriinglich als postmortale Deformation durch den
Gesteinsdruck interpretiert wurde (Walker und Leakey
1993). Die derartig zusammengestauchte Gelenkfacette
hat jedoch ein eigentliches neues Gelenk, ecine
Neoarthrose, an der Unterseite des Pedikels von L4
gebildet. Ein solcher Umbau der Gelenkfacetten tritt
typischerweise als Folge von Hohenminderungen der
Bandscheiben auf, z.B. aufgrund einer entziindlichen
Spondylodiszitis oder ecines degenerativen Band-
scheibenschadens (Schoen 1953, Hadley 1961, Jinkins
2004). Durch die Hohenminderung der Bandscheibe
steigt die Belastung auf die Facettengelenke, welche
teilweise ausrenken bezichungsweise subluxieren
konnen, sobald die Festigkeit der Gelenkskapsel
iiberschritten wird. Die Wirbel schieben sich ineinander

und stossen schlussendlich zusammen, wodurch es zum
knéchernen Umbau der Spitze der oberen Gelenks-
facetten kommt. Da dies beim Knaben von Nariokotome
nur auf der linken Seite geschah, kam es zu einem
konsekutiven Schiefstand der zwei untersten
Lendenwirbel und moéglicherweise einer skoliotischen
Fehlhaltung der Wirbelsdule, was jedoch keine
eigentliche Skoliose darstellt. Durch die Subluxation der
Facettengelenke wurden jedoch sicherlich die
Schmerzrezeptoren in den Gelenkskapseln gereizt, so
dass es zu immobilisierenden Riickenschmerzen,
moglicherweise mit Schmerzausstrahlung in die untere
Gliedmasse kam. Wurden auch die Wurzeln der
Spinalnerven komprimiert, konnte es gar zu
Taubheitsgefiihl und Lihmungserscheinungen in den
Beinen kommen.

Ein wichtiger Risikofaktor fiir Bandscheiben-
lasionen zumindest bei Jugendlichen ist eine
asymmetrische Stellung der Gelenksfacetten relativ zur
Korperachse, wodurch es zu einer Gelenksrotation und
verstirkten Belastung der kleinen Wirbelgelenke und
der Bandscheibe kommt (Cyron und Hutton 1980,
Ishihara et al. 1997). Auch beim Knaben von
Nariokotome findet sich diese Entwicklungsvariante.
Beim letzten Lendenwirbel haben wir eine Differenz
von 16° in der Neigung der oberen Gelenksfacetten
gemessen, wihrend bei allen anderen Wirbeln die
Facettengelenke symmetrisch ausgerichtet sind. Es ist
moglich, dass diese Asymmetrie alleine bereits die
Subluxation erkldren kann. Wahrscheinlich haben
jedoch noch weitere Faktoren eine Rolle gespielt.

Die weitaus hdufigste Ursache fiir eine Hohen-
minderung der Bandscheibe ist die Abnutzung der
Bandscheibe. Dies ist gewdhnlich eine Krankheit in
fortgeschrittenem Alter, kommt aber sehr selten auch bei
Kindern vor. Eine kritische Phase fiir Bandscheiben-
schéden ist hier die Zeit des Wachstumsschubes (Kujala
et al. 1996). Dies passt gut zum Knaben von
Nariokotome, welcher vom Skelettalter her einem
heutigen 13.5 jdhrigen Knaben vergleichbar ist (Ruff
und Walker 1993), wihrend die Zahnentwicklung einem
8-9 jahrigen entspricht (Dean et al. 2001, Zihlman et al.
2004).

Anders als bei Erwachsenen entstehen Band-
scheibenschiaden bei Adoleszenten fast immer durch
Traumata, wie z.B. Sportverletzungen (Kerttula et al.
2000). So haben Untersuchungen an jugendlichen
Eliteathleten ein erhohtes Risiko verglichen mit
unsportlichen Kindern des gleichen Alters gezeigt, auch
wenn diese Bandscheibenverletzungen meist gering
waren (Kujala et al. 1996). Dies kontrastiert mit den
massiven knochernen Gelenkumbauten beim Knaben
von Nariokotome. Diese weisen einerseits darauf hin,
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Abb. 1: Facettengelenkssubluxation der zwei untersten Lendenwirbel von KNM-WT 15000. Links: L4 (BM) in der Ansicht von caudal und dorsal.
Beachte die Nearthrose an der Unterseite des linken Pedikels (Pfeil). Rechts: LS (AC) in der Ansicht von cranial und dorsal. Beachte die knocherne
Umbildung des linken oberen Facettengelenks mit Umbiegung der Gelenksspitze nach ventral (Pfeile). Massstab Scm.

dass das zur Facettengelenkssubluxation fiihrende
Trauma und damit der Beginn des Wachstumsschubes
einige Zeit vor dem Tod stattgefunden haben muss.
Andererseits konnte der ausgepriagte Gelenkumbau
bedeuten, dass hier starkere Krifte auf die Wirbelsiule
einwirkten als im Durchschnitt bei heutigen
Eliteathleten.

Diese Hypothese wird durch einen Vergleich mit
anderen Wirbelsdulen von frithen Hominiden gestiitzt.
Dazu gehort das 3.2 Millionen Jahre alte Teilskelett von
Lucy (AL 288-1, Australopithecus afarensis) aus Hadar,
Acthiopien, welches wie der isolierte Brustwirbel AL
333-51 von derselben Fundstelle und Sts 14, ein
ungefdhr 2.5 Millionen Jahre altes Australopithecus
africanus Fossil aus Sterkfontein, Siidafrika, einen
ausgedehnten pathologischen Knochenanbau auf der
Vorderseite der Brustwirbel zeigte, welcher typisch fiir
M. Scheuermann ist (Cook et al. 1983). Ein weiteres
Australopithecus africanus Individuum aus Sterk-

fontein, Stw 431, zeigt cine ausgepriagte Spondylosis
deformans der unteren Lendenwirbelsdule als Zeichen
einer Abnutzung (Haeusler et al. 2002). Auch die
Wirbelsdule eines iiber 530’000 Jahre alten Homo
heidelbergensis Individuums aus der Sima de los
Huesos in Spanien, SH 1, weist starke degenerative
Verdanderungen der Lendenwirbelsdule auf. Alle
weiteren  frithen Hominidenfossilien sind zu
fragmentarisch, um Verdnderungen der Wirbelsdule gut
beurteilen zu konnen.

Somit weisen erstaunlicherweise alle Fossilien, bei
denen mehr als nur ein paar einzelne Wirbel erhalten
sind, Pathologien auf, was auffallend mit deren
Seltenheit bei grossen Menschenaffen kontrastiert
(Jurmain 2000). Es ist aber auch eine unerwartet hohe
Priavalenz, wenn man dies mit heutigen Menschen
vergleicht, besonders wenn man bedenkt, dass viele der
Fossilien von subadulten Individuen stammen. Bei
heutigen Jugendlichen ist Morbus Scheuermann die
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haufigste Erkrankung der Wirbelsdule — in westlichen
Léndern leiden ungefihr 7% darunter (Scoles et al.
1991), jedoch drei von sechs frithen Hominidenfossilien
sind davon betroffen.

All diesen Storungen ist gemeinsam, dass eine
mechanische Uberbelastung eine wichtige Rolle bei
ihrer Entstehung spielt. Bei Morbus Scheuermann und
bei der Facettengelenkssubluxation wie im Falle des
Knaben von Nariokotome ist die sensible Phase
wihrend des pubertidren Wachstumsschubs. Spondylosis
deformans tritt dagegen typischerweise im fortge-
schrittenen Alter auf, doch das davon betroffene
Australopithecus africanus Skelett aus Sterktontein, Stw
431, scheint von einem jiingeren Erwachsenen zu
stammen (H&usler 2001).

Eine Uberbelastung ist jedoch nicht allein eine
Funktion der einwirkenden Kraft, sondern auch der
Flache, auf welche die Kraft sich verteilt. Verschiedene
Studien zeigten nun aber, dass der Wirbelquerschnitt bei
frithen Hominiden inklusive Homo erectus relativ zum
Korpergewicht auffallend klein ist verglichen mit
heutigen Menschen (Latimer und Ward 1993). Dies
iiberrascht, wenn man bedenkt, dass beim aufrechten
Gang das gesamte Gewicht der oberen Korperhilfte auf
die Wirbelsdule iibertragen wird. Der kleine Wirbel-
querschnitt hat sicherlich zur grossen mechanischen
Belastung bei frithen Hominiden beigetragen. Der
vergrosserte Wirbelquerschnitt bei heutigen Menschen
muss deshalb zusammen mit der Lendenlordose as eine
der wichtigsten Anpassungen im Bereich der Wirbel-
sdule an den aufrechten Gang angesehen werden.
Unsere Resultate unterstiitzen die These, dass die
heutige Wirbelsdule keine evolutive Fehlentwicklung,
sondern ein optimierter Kompromiss zwischen
Beweglichkeit und Stabilitét ist (Farfan 1995, Putz und
Miiller-Gerbl 1996).
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Anthropologische Untersuchungen an Mumien und Skeletten aus
der koptischen Klosteranlage Deir el-Bachit in Theben-West, Agypten

[Anthropological analyses of mummies and skeletons from
the Coptic monastery complex Deir el-Bachit in Thebes-West, Egypt]

SANDRA LOSCH' (unter Mitarbeit von ESTELLE HOWER-TILMANN und ALBERT ZINK)

1Abteilung Anthropologie, Institut fiir Rechtsmedizin, Universitdt Bern, 3012 Bern, Schweiz

Zusammenfassung

Das spatantik-koptische Kloster Deir el-Bachit ist das grosste bislang bekannte in Theben-West, es datiert in die Zeit zwischen dem
6. und 9. Jahrhundert AD. Bis jetzt konnten die Uberreste von mindestens 26 Individuen aus dem Bereich der Anlage anthropologisch
bearbeitet werden. 22 davon wurden in der Nekropole ausgegraben, in vier Féllen handelt es sich um Sonderbestattungen, die nicht
aus dem Areal der Nekropole stammen. Der Grossteil der Bestatteten Individuen aus der Nekropole war ménnlich und erwachsen. Die
menschlichen Uberreste kénnen in ,teilweise mumifiziert und ,teilweise skelettiert* eingeteilt werden. Die Unterschiede konnten
von sozialen Stratifizierungen der beiden Gruppen herriihren. In den Mumien ist eine bitumenartige Substanz zu finden, was bisher
fiir koptische Mumien noch nicht beschrieben wurde. Die Verwendung von Salbdlen mit Harzen und Bitumen zur Mumifikation war
zu dieser Zeit bereits obsolet. Eine der Sonderbestattungen ist ein etwa dreijahriges Kind, das eingemauert vorgefunden wurde. Eine
weitere ist ein juvenil-jungadultes weibliches Individuum in einem ehemaligen Speichergewdlbe. Die Frau war wahrscheinlich
schwanger und wurde Opfer einer Gewalttat. Darauf weisen die Knochen eines sechs Monate alten Fotus und eine intravitale Fraktur
am Schéddel hin. Sie stammt sicher nicht aus dem Zeitraum der Bewirtschaftung des Klosters, sondern ist in spéterer Zeit dort
deponiert worden.

Schliisselwérter: Theben, koptisches Kloster, Mumien, Skelette, Sonderbestattung

Summary

Deir el-Bachit is up to now the largest known Coptic monastery complex in Thebes-West. It dates to the Late Antiquity period between
the 6th and 9th century AD. So far, at least 26 individuals from the complex were analysed anthropologically. 22 of them were
excavated at the necropolis; the other four are special burials that were found at other locations. Most individuals from the necropolis
are male adults. There are two categories of human remains, “partial mummified” and “partial skeletonised” ones. The differences are
probably due to social stratifications. At the mummies, a substance similar to bitumen was found. It is the first time that this is
recorded for Coptic mummies. At the given time, oils containing resin or bitumen were normally not used any more. One of the special
burials was a child of approximately three years which was found immured into a wall. Another special burial was a juvenile or young
adult female who was found in the vault of an abandoned granary. The female was most likely pregnant and fell victim to a violent
crime. This is indicated by the bones of a six months old foetus and an intra vital skull fracture. She was certainly no contemporary
from the time the monastery was cultivated but was later deposited at this area.

Keywords: Thebes, Coptic monastery, mummies, skeletons, special burial

Einleitung grosste bislang bekannte in Theben-West und datiert in

die Zeit zwischen dem 6. und 9. Jahrhundert AD. Der

Am westlichen Ufer des Nils erhebt sich bei Theben, Komplex wurde von den Jahren 2003 bis 2008 im
dem heutigen Luxor, auf dem Riicken des Hiigels von Rahmen eines DFG-Projektes des Agyptologischen
Dra’Abu el-Naga das Kloster Deir el-Bachit iiber das Institutes der LMU Miinchen unter der Leitung von Ina

Niltal. Die spatantik-koptische Klosteranlage ist die Eichner und Giinter Burkard ausgegraben und erforscht;
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Abb. 1: Grabungsareal, Blick nach Norden.

das Grabungsareal liegt auf dem Konzessionsgebiet des
Deutschen Archéologischen Institutes (Abb. 1).

Bei fritheren Grabungen am Hiigel von Dra’Abu el-
Naga unter der Leitung von Daniel Polz in den Jahren
von 1993 bis 1999 waren in den Vorhdfen einer
pharaonischen Grabanlage Uberreste einer spitantiken
klosterlichen Wirtschaftsanlage zutage gekommen. Aus
dieser Situation entstand die Idee, ein interdisziplinéres
Grabungsprojekt ins Leben zu rufen und neben den
pharaonischen Denkmélern auch die Klosteranlage zu
erforschen. Bis zum Beginn des ersten Oberflichen-
surveys im Jahr 2001 war das Kloster lediglich auf einer
Karte von John Gardner Wilkinson von 1830
verzeichnet gewesen. Zwar hatten Reisende des 19.
Jahrhunderts mehrfach eine Anlage auf dem Hiigel von
Dra’Abu el-Naga erwidhnt, aber obwohl es sich
augenscheinlich um die grosste und damit wohl
bedeutendste Klosteranlage in Theben-West handelte,
hatte es dort bisher keinerlei Forschungen gegeben
(Burkard und Eichner 2007).

Wihrend der ersten Grabungskampagne im Jahr
2003 wurde im Zentrum der Anlage ein Gebidude
freigelegt, das aufgrund seiner Lage als fortan als
,Zentralgebdude™ bezeichnet wurde. Der Bau hatte
wegen seiner Lage und qualitativ hochwertigen
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Bauweise wahrscheinlich eine besondere Bedeutung,
vermutlich war es der Bau des Griindungsvaters oder ein
Wohnturm. Alle Bauten innerhalb der Umfassungs-
mauern waren aus luftgetrocknetem Nilschlamm
errichtet und sassen meistens auf einem Sockel aus
Bruchsteinen (Burkard et a/. 2003, Burkard und
Mackensen 2003).

Im Jahr 2004 folgten Grabungen ndrdlich und
westlich des Zentralgebdudes, bei denen das
Refektorium, ein Vorratsraum mit Webstiithlen und ein
Gebdude mit Schlafzellen freigelegt wurden (Eichner
und Fauerbach 2005, Polz und Eichner 2006). Im
Refektorium befanden sich sechs aus getrockneten
Lehmziegeln aufgemauerte Sitzringe, die mit feinem
Lehmputz iiberzogen waren. In der Mitte dieser
Sitzringe stand jeweils ein ebenfalls aus Lehmziegeln
gemauerter Tisch. Eine experimentelle Sitzprobe ergab,
dass um jeden Tisch elf bis zwolf Personen Platz
gefunden hitten. Schétzt man daraus die Zahl der
Klosterbewohner, so ergibt sich eine maximale Anzahl
von 66 bis 72 — gesetzt den Fall, dass alle zur gleichen
Zeit dort lebten oder wohnten. Im Osten des
Refektoriums schliesst sich ein Gebaude mit kleinen
Schlafzellen zu beiden Seiten eines Mittelkorridors an.
Da bislang lediglich sein westlicher Teil ausgegraben
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wurde, kann hier noch keine Gegenschitzung der
maximalen Belegschaft des Klosters entlang der
gefundenen Schlafstellen erfolgen. Eine der Schlaf-
zellen misst im Grundriss 2.00 x 2.80 Meter. Entlang der
Wainde stehen drei Betten aus Lehm. Von dem Holzrost
eines der Betten konnte bei den Ausgrabungen noch eine
Matte aus Palmfasern geborgen werden. Wandnischen
iber den Betten dienten wohl zur Aufnahme
personlicher Habseligkeiten, in eine von ihnen waren
Lehmschédlchen zum Ablegen kleiner Gegenstinde
eingetieft. Das Gebdude mit den Schlafzellen und das
Refektorium vermitteln durch die erhaltenen Mdbelreste
ein recht lebendiges Bild vom Alltagsleben des Klosters.
Die beiden beschriebenen Raume grenzen unmittelbar
an einen Vorratsraum, in dem zwei in den Lehmboden
eingesenkte Webgruben untergebracht waren. Weben
und Flechten gehorte zum Alltag des Klosterlebens,
beides ist vielfach in antiken Texten belegt (Burkard und
Eichner 2007). An einigen Stellen sind Reste einer
Deckenkonstruktion erhalten, wie sie auch heute noch in
Agypten anzutreffen ist.

Stidlich des Zentralgebédudes erstrecken sich weitere
Vorratsrdume mit drei grossen Vorratsbehéltern fiir
Getreide. Die Behilter bestehen aus einzelnen
Lehmziegelringen und waren urspriinglich oben
geschlossen. In einem Raum wurden mehrere
gestempelte Gefésspfropfen aus Lehm gefunden, die zur
Versiegelung von Amphoren dienten. Die Archidologen
nehmen deshalb an, dass in diesem Raum Amphoren
gelagert wurden. Da auch die Vorratsriume unmittel-
barer Nachbarschaft lagen, wird an dieser Stelle die
Kiiche der Klosteranlage verortet. Ostlich der
Vorratsrdume erstreckte sich ein wahrscheinlich nicht
iiberdachter Hof. Sein Fussboden besteht aus Platten-
plaster mit Hieroglyphen-Inschriften, die aus den
umliegenden pharaonischen Gridbern stammen. Dies
dokumentiert, auf welche Weise zur Zeit des koptischen
Klosters mit pharaonischen Spolien umgegangen wurde.
Neben dem Hof wurde Ziegelplaster freigelegt, unter
dem zwei éltere Tonnengewdlbe zum Vorschein kamen.
Die Gewdlbe waren auf ihrer Innenseite sorgfiltig mit
Lehm verputzt. Wahrscheinlich dienten sie ebenfalls als
Getreidelager. Das Gewdlbe kam zu einer noch nicht
ndher definierten Zeit ausser Gebrauch und wurde
zugeschiittet. Zur Kldrung des genauen Zeitpunktes
miissen im Schutt gefundene Ostraka und Keramik
ausgewertet werden, was derzeit von Thomas Beckh als
Dissertation vorgenommen wird. Zu den wichtigsten
Kleinfunden der Klosteranlage zdhlen lederne
Bucheinbiande von Papyrushandschriften. Bislang
lassen sich die Fragmente mehrerer verschiedener
Bicher nachweisen, die vor allem im Bereich siidlich
des Zentralgebdudes gefunden wurden. Moglicherweise

Abb. 2: Nordteil der Nekropole.

befand sich auf diesem Areal eine Bibliothek (Eichner et
al. 2009).

Im Jahr 2005 wurde die Grabung auf die zugehérige
Klosternekropole ausgedehnt (Abb. 2). Sie liegt
ausserhalb der Anlage auf einer Anhohe im Osten. Da
die Gréber stark zerwiihlt und oft mehrfach beraubt
waren, gab es iiber den Aufbau der Nekropole und ihr
genaues Erscheinungsbild zundchst nicht viele
Informationen. Die Ausgrabungen brachten schliesslich
zwei Bestattungsniveaus zutage: In der élteren, unteren
Bestattungsschicht wurden die Individuen in zuvor in
den Felsen geschlagene Gruben gelegt. Dariiber befand
sich eine Schicht aus Schutt und Sand, die das
Fundament fiir die zweite, jliingere Bestattungsschicht
bildete. Auf diesem Fundament wurden Lehmmauern
fiir die jiingeren Grdber der oberen Bestattungsschicht
errichtet. Die Graber haben die Form rechteckiger
Grabgruben, die von niedrigen, kastenformigen
Lehmmauern eingefasst sind und auf der Oberseite
vermutlich mit Lehm abgedeckt waren. Beginnend mit
den élteren im Norden reihen sie sich gleichféormig in
Nord-Siid-Richtung aneinander. Sie sind in regel-
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méssigen langen Reihen angelegt und durch schmale
Wege getrennt. Obwohl die Grédber besonders der
oberen Schicht mehrfach beraubt wurden, konnten
einige vollstindig erhaltene Mumien und Skelette
ergraben und anthropologisch untersucht werden
(Sandra Losch, Estelle Hower-Tilmann, Albert Zink).

Material

Die anthropologische Untersuchung der in den
Vorjahren gesammelten menschlichen Uberreste
erfolgte in den Jahren 2007 und 2008. Bislang wurden
die Uberreste von mindestens 26 Individuen bearbeitet.
Hinzu kommen einige Streufunde aus teilweise
pharaonischer Zeit, auf die im Rahmen dieser
Publikation jedoch nicht weiter eingegangen wird. Die
Nekropole ist noch nicht vollstindig ausgegraben.
Derzeit ist ein DFG-Antrag in Vorbereitung, um
weiterfilhrende interdisziplindre Arbeiten in Deir el-
Bachit zu ermdglichen.

Die Bearbeitung menschlicher Uberreste in Agypten
ist insofern problematisch, als die Moglichkeiten vor Ort
oftmals hinter dem aktuellen Stand der Forschung und
des technisch Machbaren bleiben miissen. Agyptisches
Fundgut jeglicher Art darf per Gesetz ausschliesslich im
Land selbst untersucht und niemals ins Ausland
verbracht werden. Die methodischen Techniken vor Ort
sind aber relativ begrenzt. Datierungen sind manchmal
nur vage, weiterfiihrende Untersuchungen sich
aufdrdngender Fragestellungen {iberhaupt nicht
moglich. Beispielhaft genannt seien hier stabile
Isotopenanalysen, ancient DNA Analysen, bildgebende
medizinische Verfahren und &hnliche. Ohne die aktuelle
Situation werten zu wollen — Forscher haben gelernt, mit
den Realitdten umzugehen — ist und bleibt die
Bearbeitung dgyptischen Materials ein grosses Privileg
fiir alle Beteiligten.

Methoden

Morphologische Bestimmung des Geschlechts am
Skelett

Die Geschlechtsdiagnose beruht auf der Bewertung
des Geschlechtsdimorphismus von Form- und
Grossenmerkmalen am Skelett. Diese Merkmale
unterliegen jedoch bei rdaumlich und zeitlich getrennten
Populationen einer gewissen Variabilitdt (Herrmann et
al. 1990). Deshalb ist es wichtig, sich vorab einen
Uberblick iiber die zu bearbeitende Skelettserie zu
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verschaffen und Individuen mit charakteristischen
Merkmalsauspriagungen als ,,Standards“ einzufiihren.
Erst danach kann eine Geschlechtsbestimmung der
iibrigen Individuen des Skelettkollektivs erfolgen.

In allen menschlichen Populationen sind Ménner im
Durchschnitt grosser als Frauen. Sie haben eine stirker
entwickelte Muskulatur sowie grossere Kopfe, Hénde
und Fiisse. Analog dazu ist das Skelett eines mdnnlichen
Individuums innerhalb einer Population im Durchschnitt
grosser als das eines weiblichen Individuums, mit
grosseren Dimensionen aller Knochen und Muskel-
ansatzstellen (Sjovold 1988). Die grosste Auspriagung
dieses Sexualdimorphismus am erwachsenen Skelett ist
die Beckenregion, die bei der Frau an Schwangerschaft
und Geburt angepasst ist. Am Schidel sind Geschlechts-
unterschiede meist durch verschiedene Robustizitits-
grade gleichartiger Strukturen ausgedriickt. Auch die
Femora konnen zur Geschlechtsbestimmung heran-
gezogen werden. Neben der grosseren Robustizitdt und
Lange bei ménnlichen Individuen ist der Winkel, den
Femurhals und Femurschaft (Collo-Diaphysen-Winkel)
bilden, bei Méannern grosser als bei Frauen. Das gilt
auch fiir den Durchmesser des Caput femoris, der bei
Frauen in der Regel kleiner ist (Herrmann et al. 1990).
Fir eine Geschlechtsbestimmung am Skelett ist
zweifellos das Becken am aussagekriftigsten, gefolgt
von Schidel und Langknochen. Eine Geschlechts-
diagnose wird umso genauer sein, je mehr Merkmale
beriicksichtigt werden koénnen. Eine morphologische
Geschlechtsdiagnose subadulter Individuen ist meist
nicht moglich, da bei ihnen die geschlechts-
differenzierenden Merkmale noch nicht ausgebildet
sind.

Morphologische Bestimmung des Sterbealters am
Skelett

Die Diagnose des Skelettalters (biologisches Alter)
liefert eine grundlegende Information iiber ein
Individuum. Das Skelettalter wird jedoch durch externe
Faktoren wie Umweltbedingungen, Erndhrung, Arbeits-
belastung oder Krankheiten beeinflusst. Es stimmt somit
nur anndhernd mit dem chronologischen Alter {iberein.

Eine erfolgreiche Sterbealtersbestimmung am
erwachsenen Skelett hidngt meist von dessen
Erhaltungszustand ab. Vor allem fiir stark fragmentiertes
Material ist die ,,komplexe Methode* nach Acsadi und
Nemeskéri (1970) nicht geeignet, da sie zu aufwendig
und fehleranfillig ist (Ferembach et al. 1979). Soweit
vorhanden und erhalten wurden jedoch die
Oberflachenstrukturen der Schambeinsymphysen
(Facies symphysialis pubica) fiir die morphologische
Sterbealtersbestimmung herangezogen. Acsadi und
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Nemeskéri (1970) teilen die altersvariablen Verdnderun-
gen der Facies symphysialis in fiinf Stadien ein. Das
wichtigste Kriterium fiir die Sterbealtersbestimmung
von Erwachsenen war der ektocraniale Nahtverschluss.
Die Sutura coronalis, die Sutura sagittalis und die Sutura
lambdoidea des Schédels werden dabei in 16 Nahtab-
schnitte eingeteilt, die in unterschiedlichen, definierten
Lebensabschnitten verwachsen (Olivier 1960, Vallois
1937). Bei dieser Methode ist die individuelle
Variabilitdt bei der Diagnose relativ gross, deshalb
beschrankt sich die morphologische Sterbealters-
bestimmung der Individuen auf eine Einteilung in
Altersklassen (Tab. 1).

Tab. 1: Altersklassen.

Altersklasse Jahre
Infans 1 0-6
Infans 11 7-12
Juvenis 13-20
Adultas 20-40
Spétadultas—Frithmaturitas 30-50
Maturitas 40-60
Senilis 60—x
unbest. Erwachsene 20—x

Bei juvenilen Individuen und Jungerwachsenen fallt
die Bestimmung des Sterbealters entsprechend leichter.
Die Zeitpunkte der Verwachsung von Epiphysen sind fiir
das Jugendalter relativ genau definiert (Brothwell 1981,
Szilvassy 1988). Der Verschluss beginnt bei weiblichen
Individuen meist frither als bei ménnlichen. Dariiber
hinaus zeigt die proximale Gelenkfliche des
Schliisselbeins (Facies articularis sternalis) eine
Reliefbildung, die sich vom 18. bis zum 26. Lebensjahr
charakteristisch &ndert und deshalb eine Alters-
bestimmung ermoglicht (Szilvassy 1980).

Die Beurteilung des Sterbealters von Kindern und
Jugendlichen erfolgt an Entwicklungsstufen von Zahnen
im Ober- und Unterkiefer. Hier leisten zum Beispiel die
Zahnschemata von Ubelaker (1978) und Scheuer und
Black (2000) gute Dienste. Es wurde bereits 1979 von
der Arbeitsgruppe europdischer Anthropologen
empfohlen (Ferembach et al. 1979). Ferner wurden
Ossifikationsmerkmale beriicksichtigt (Ferembach et al.
1979). Das Schema von Szilvassy (1988) diente der
Altersbestimmung bei fragmentiertem Skelettmaterial.
Fir das neonate Individuum wurden Messwerte vor
Fazekas und Kosa (1978) verwendet.

Bestimmung der Korperhohe am Skelett

Das Schitzen der Korperhohe ist Bestandteil der
Individualdiagnose. Der Gruppenbefund basiert auf dem
Vergleich osteometrischer Daten des postcranialen
Skeletts. Ziel der Untersuchung ist hier, morphologische
Ahnlichkeiten und Unterschiede zwischen Be-
volkerungsgruppen oder innerhalb einer Population oder
eines Griberfeldes zu erfassen. Neben der genetischen
Variabilitat konnen wihrend der Wachstumsphase eines
Individuums verschiedene Faktoren seine Korperhdhe
beeinflussen. Darunter fallen zum Beispiel Krankheiten,
Stress, Arbeitsbelastung und vor allem die Erndhrung.
Eine in der Kindheit etwa durch Mangelerndhrung
hervorgerufen Wachstumsverzogerung kann auch durch
eine spitere Verbesserung der Erndhrungssituation nicht
mehr ausgeglichen werden (Wurm 1987). Haufiger
Konsum tierischen Eiweisses wihrend der Wachstums-
phase soll dagegen zu einer Zunahme der Kdrperhohe
fithren (Wurm 1982, 1987).

Die Korperhohen wurden mithilfe der Gleichung
von Trotter und Gleser (1952) aus Messwerten (nach
Martin 1914) der langen Extremitidtenknochen be-
rechnet. Diese Formeln erlauben allerdings nur eine
anndhernde Angabe der Korperhdhe und kdnnen daher
nur Schétzcharakter haben; die Abweichung muss mit
angegeben werden (Herrmann ef al. 1990).

Ergebnisse

Mumien

Aus der Nekropole wurden zehn adulte Mumien
geborgen (Tab. 2). Sieben davon waren in Folge der
Grabberaubungen nicht mehr intakt. Diese Individuen
konnten problemlos untersucht werden: die Mumien-
binden waren aufgerissen oder entfernt worden, das
menschliche Gewebe lag frei. Alle sieben konnten als
méinnlich bestimmt werden. Die mittlere Kdrperhohe
betrug 163t4 cm (n=4). Die Mumien waren
urspriinglich in minimal fiinf und maximal sieben
Leichentiicher gewickelt und aussen mit einem
Gewebeband verschniirt. Die einzelnen Tiicher haben
eine Lénge von etwa zwei Metern und waren an den
Fussenden aufgerollt und verschniirt (Polz 2006).
Sowohl Tiicher als auch Bénder waren stellenweise
stark mit einer harzartigen Masse verklebt. Bei einigen
Mumien befand sich unmittelbar an der Leiche ein
Lendenschurz aus Stoff, der um Becken und
Oberschenkel geschlungen war. In den Leichentiichern
oder an den Mumien selbst wurden keinerlei Beigaben
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Tab. 2: Anthropologisch untersuchte Individuen aus Deir el-Bachit (n=26), ohne Streufunde.

iDeir el-Bachit Individuum Grab-Nr. Geschlecht Alter Korperhohe
Mumie SKB 15 - m 20-30 nd
Mumie SKB 17 - m 30-50 163
Mumie SKB 19 - m 20-60 nd
Mumie SKB 20 - m 40-60 159
Mumie SKB 22 - m 40-60 163
Mumie SKB 23 - m 30-50 nd
Mumie DeB 3666 - m 30-40 168
Mumie SKB 5 - nd nd nd
Mumie SKB 2 - nd nd nd
Mumie SKB 9 - nd nd nd
Skelett in situ SKB 25 103 m 2040 166
Skelett in situ SKB 28 101 m 30—x 168
Skelett in situ SKB 29 102 m 20-40 nd
Skelett in situ SKB 31 105 m 22-27 164
Skelett in situ SKB 32 106 m 30-50 164
Skelett in situ SKB 33 109 m 60—x 161
Skelett Kind SKB 3 20 nd 3-5 nd
Skelett Kind SKB 3 20 nd 0,5-2 nd
Skelett Kind SKB 3 20 nd neonat nd
Skelett SKB 30 104 m 30-50 nd
Skelett SKB 40 135 m 25-x nd
Skelett SKB 34 NEK 18 m 20—x 168
Skelett SKB 24 Gewdlbe w 19-23 151
Sonderbestattung
Fotus Skelett SKB 24 Gewdlbe nd Fotus nd
Sonderbestattung
Kind Skelett SKB 24 Gewolbe nd 6-10 nd
Sonderbestattung? Streufund?
Kindermumie SKB 43 Mauer nd 2,5-3,5 nd
Sonderbestattung

(mehr) gefunden, eine &hnliche Fundsituation Andere Organe waren nicht oder nur in kleinen Resten

beschrieben Gessler-Lohr et al. (2007) fiir koptische
Mumien aus Karara in Mitteldgypten. Zwischen den
inneren Tuchlagen und unmittelbar auf den Leichen
befanden sich grossere Mengen Salz und Wacholder-
beeren (Abb. 3).

Bei allen teilweise =zerstorten Mumien, die
untersucht werden konnten, war die rechte Lunge
erhalten und mit einer bitumenartigen Substanz
verbacken (Abb. 4). Dieselbe Substanz fand sich auch in
den Zwischenwirbelgelenken und im Beckenbereich.

116

vorhanden.

Der allgemeine Erhaltungszustand der Mumien war
sehr gut, was sich unter anderem in der Konservierung
von Haut, Haaren, Ohren und Augen widerspiegelte.
Der Erhaltungszustand scheint dabei mit der Anzahl der
verwendeten Bindenlagen zu korrelieren.

Die drei intakten Mumien wurden nicht aus-
gewickelt und untersucht. Sie lagern heute unversehrt
im agyptischen Archiv Luxor und sollen spiter mit
bildgebenden Verfahren (CT) nicht invasiv untersucht

Bulletin de la Société Suisse d’Anthropologie 17 (2011)



Mumien und Skelette aus Deir el-Bachit

Abb. 3: Wacholderbeeren und Salz an den Mumien (Skalierung = lcm).

werden. Die Mumien werden damit nachfolgenden
Generationen erhalten bleiben. Aufféllig an den
untersuchten Mumien sind der konstruierte,
satteldachartige Aufbau des Kopfbereichs und die
ebenfalls betonte kompakte Fusspartie (Gessler-Lohr et
al. 2007). Die im Verhéltnis zum Kopf- und Fussbereich
relativ flach wirkenden menschlichen Uberreste sind in
mehrere Lagen diinner Tiicher gehiillt. Eine weitere
Besonderheit ist die geometrische Wicklung durch-
gingiger rotbraunlicher Gewebebédnder in ver-
schiedenen Mustern wie Kreuzen, Rauten und Kassetten
iiber dem &dusseren Leinentuch (Abb. 5).

Skelette

Neun adulte Skelette wurden aus der Nekropole
geborgen, davon sechs in sifu und drei in verworfenem
Zustand. Alle neun wurden als ménnlich bestimmt.
Ausserdem wurden drei Kinderskelette entdeckt.

Keines der Skelette weist Spuren intentioneller
Mumifizierung auf. Auffillig sind jedoch ausgeprégte
Salzausblithungen vor allem an den Schidelknochen
und einigen Langknochen. Die Skelette wirken etwas
robuster und grosser als die mumifizierten Individuen.
Die mittlere Korperhdhe betrdgt 16513 cm (n=6). Der
Erhaltungszustand war maéssig, die Knochen zum Teil
sehr fragil und mit dem Boden verbacken, weshalb die
paldopathologische Beurteilung nicht im vollen Umfang
erfolgen konnte.

Gesamte Nekropole

Ohne Einbeziehung der Streufunde wurden
innerhalb der Nekropole bislang 22 Individuen
ausgegraben. Drei Individuen fallen in die Altersklasse
Infans I (Abb. 6). Eines war drei bis flinf Jahre alt, eines
ein halbes bis zwei Jahre, eines war neonat. Das
Geschlecht wurde hier nicht bestimmt. Keines dieser
drei Kinder konnte einem eigenen Grab zugeordnet
werden.

Abb. 4: Mit bitumenartiger Substanz verbackene Lunge (SKB 15).
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Abb. 5: Intakte koptische Mumie aus Deir el-Bachit (SKB 5).

16 ménnliche Individuen fallen in die Altersklassen
Adultas bis Senilis. Vier konnten lediglich als
erwachsen® klassifiziert werden. Bei drei Individuen
konnten weder Geschlecht noch Alter bestimmt werden.
Es sind die intakten und deshalb noch nicht ndher
untersuchten Mumien.

Sonderbestattungen

Ein aussergewdhnlicher Fund war eine eingemauerte
Kinderbestattung (SKB 43, Abb. 7). Ein etwa drei-
jahriges Kind wurde in einem Leinensack bestattet, der
seitlich und am Kopf- und Fussende grob vernéht war.
Eine Schnur war sieben- bis achtmal um die Fiisse
gewickelt, zog nach oben und war dort ein weiteres Mal

J | | I
o » / o ) o ) > 7
. ’ . ’ / P 4

JJ\

Abb. 6: Altersverteilung in der Nekropole von Deir el-Bachit (n=22),
Ordinate=n.
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um Hals und Gesichtsmitte gerollt. Durch ein
vorsichtiges Losen von Schnur und Naht wurde das
Kind freigelegt. Es trug eine Kappe aus Leinen, die mit
wahrscheinlich seidenen griinen, rosa und blauen
Bestickungen versehen war und ein Hemdchen mit
kurzen Armdoffnungen und grossem Ausschnitt. Von
wenigen Weichgeweberesten wie Knorpel und Haut
abgesehen war das kindliche Individuum weitgehend
skelettiert (Abb. 8). Der pathologische Befund ergab
Hinweise auf eine leichte Cribra orbitalia (Grad 1,5).
Weder das Skelett noch die wenigen mumifizierten Teile
des Kindes konnten Hinweise auf die Todesursache
geben.

Fiir einen weiteren besonderen Befund sorgte ein
Skelett im Schutt des Tonnengewdlbes des koptischen
Klosters. Das weibliche Individuum starb im Alter von
etwa 19 bis 23 Jahren (SKB 24). Die Oberseite des
Schidels wies Folgen einer schweren Verletzung auf
(Abb. 9). Da es keine Anzeichen fiir einen Heilungs-
prozess gab, muss diese Verletzung unmittelbar zum Tod
der jungen Frau gefiihrt haben. Das Bruchmuster deutet
auf einen stumpfen Gegenstand hin, der die
Schideldecke teilweise durchbrach und deshalb den
Kopf mit erheblicher Gewalt getroffen haben muss. Bei
den Knochen der Frau lagen auch einige Knochen eines
Fotus von etwa sechs Lunarmonaten (Humerus, Tibia,
Schidelfragmente). Im selben Tonnengewolbe lagen
ausserdem einige wenige Skelettelemente eines Kindes
der Altersklasse Infans II (sechs bis zehn Jahre). Da
diese Uberreste nicht auf dem Areal der Nekropole
gefunden wurden, fallen sie ebenfalls in die Kategorie
»Sonderbestattung®. Sie wurden jedoch nicht weiter
untersucht, weil zu wenig Knochen vorhanden waren.
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Abb. 7: Fundplatz des Kindes.

Diskussion

Obwohl sich seit dem 1. Jahrhundert AD in Agypten
das Christentum ausbreitete, wurden erst nach 392 AD
die letzten Gottertempel aufgegeben. Kaiser Theodosius
erliess zu dieser Zeit ein Edikt, das heidnische Kulte und
jegliche Bildverehrung verbot. Die Mumifizierung
wurde jedoch nicht explizit untersagt, damit konnten
christliche = Bevdlkerungsgruppen  und  selbst
Klostergemeinschaften am Prinzip dieser Bestattungs-
form festhalten (Gessler-Lohr et al. 2007). Eine
natiirliche Mumifikation der Uberreste aus Deir el-
Bachit kann ausgeschlossen werden: Die grdsseren
Mengen an Salz und die Wacholderbeeren an den
Mumien sprechen dagegen, beides wurde offensichtlich
gezielt zur Konservierung des Korpers eingesetzt. Es
lasst sich noch nicht sicher sagen, ob die
Salzausblithungen an den Skeletten alleine auf die
Behandlung der Bestatteten mit Salz (ohne Wicklung in
Leinentiicher) zuriickgehen, oder ob sie eine Folge des
natiirlichen Salzgehaltes des Bodens sind. Die
bitumenartige Substanz in Lungen und Oberkdrpern der
untersuchten Mumien sollte ebenfalls noch einer

genaueren Analyse unterzogen werden. Zwischen dem
6. und dem 9. Jahrhundert AD waren sowohl das
altdgyptische Totenbrauchtum als auch die Mumifi-
kation unter Verwendung von Salbdlen mit Harzen und
Bitumen bereits obsolet. An menschlichen Uberresten
aus Agypten sind diese Substanzen lediglich bis in die
romische Periode nachgewiesen (Aufderheide 2003).
Sind die Mumien von Deir el-Bachit vielleicht letzte
Zeugen viel dlterer dgyptischer Bestattungsriten? Fragen
zu den Umstdnden der Mumifikation und der Art und
Weise, wie die Substanz in den Korper gelangt ist,
konnten mit einer chromatographischen Untersuchung
des vermeintlichen Bitumens geklirt werden
(Nissenbaum 1992). Eventuell wurde die Substanz im
Zuge der Mumifizierung tiber den Mundraum und die
Luftrohre eingefiillt, da an den Mumien keinerlei
spezifische intentionelle Offnungen am Oberkdrper zu
finden waren.

Es gibt keine feststellbare Korrelation von mumifi-
zierten und skelettierten Individuen mit dem
Bestattungsniveau. Vielmehr muss die Frage nach einer
sozialen Stratifizierung innerhalb der Individuen gestellt
werden. Weitere Ausgrabungen in der Nekropole sind
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Abb. 8: Sonderbestattung in Form eines eingemauerten Kindes (SKB 43).

geplant, um die Stichprobenanzahl zu vergrossern. Ein
weiterer Antrag beim Agyptischen Antikenamt zur
Analyse stabiler Isotope ist ebenfalls in Vorbereitung.

Die anthropologischen Untersuchungen entsprechen
dem archédologischen Befund eines koptischen
Klosterbetriebes: Von 19 erwachsenen Individuen
konnten 16 als ménnlich bestimmt werden. Die {ibrigen
drei Individuen sind intakte Mumien, an denen im Sinne
einer langfristigen Erhaltung keine Geschlechts-
bestimmung vorgenommen wurde. Gemessen an der
experimentellen Sitzprobe an den ausgegrabenen
Tischen mit dem Ergebnis einer maximalen
Personenanzahl von 66 bis 72 sind die bisher 22
ausgegrabenen Individuen wohl nur ein geringer Teil der
Individuen, die tatsdchlich im Kloster lebten. Wir
hoffen, durch kiinftige Ausgrabungen einen noch
grosseren Teil der Klostergemeinschaft erfassen zu
konnen.

Bei der Verteilung der Individuen iiber die
Altersklassen liegt der Sterbegipfel auf den ersten Blick
unter den Adultas. Allerdings konnten die
nichtbestimmbaren Erwachsenen den Sterbegipfel

statistisch gesehen verdndern, wenn sie einer
Altersklasse zugeordnet hdtten werden konnen. Die
errechneten Korperhhen der Monche entsprechen den
Bereichen bei anderen Grabungen in Agypten
unterschiedlicher Zeitstellungen (Alexanian et al. 2008,
Hower-Tilmann, Losch, Nerlich, Zink unveroffentlichte
Daten). Dies ldsst auf eine durchschnittliche
Erndhrungssituation der Individuen des Klosters vor
allem wihrend ihrer Entwicklungsphasen schliessen.
Der Fund dreier Kinder der Altersklasse Infans I auf
dem Areal der Klosternekropole ist nicht weiter
ungewohnlich. Sie waren entweder nie Teil der
Klostergemeinschaft oder wurden zu einer Zeit
bestatten, als das Kloster nicht bewirtschaftet wurde.
Fir letzteres spriche die Schwierigkeit, die drei
Individuen eindeutig einem Grab zuzuordnen.
Andererseits sind Kinder in christlichen Klostern keine
vollig unbekannte Grosse. Thre Eltern konnten sie dem
Kloster ,,geschenkt® und sie dort als Arbeitskraft gedient
haben. Denkbar wire auch eine Bestattung durch
christliche Eltern in geweihter Erde. Dies wire
besonders fiir das neonate und das ein halbes bis zwei
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Jahre alte Kind vorstellbar, da sie in diesem Alter keine
nutzbare Arbeitsressource fiir die Klostergemeinschaft
dargestellt haben diirften.

In einem dhnlichen Kontext konnte das Kind in der
Mauer stehen. Sonderbestattungen von Kleinkindern
sind aus vielen Kulturkreisen und vielen Zeitstellungen
bekannt (Bacvarov 2008, Schwidetzky 1965, Scott
1999, Ulrich-Bochsler 1997, Ulrich-Bochsler und
Meyer 1990). So fithrt Rosing (1990) ein
Kleinkinderdefizit im alten Assuan (Qubbet el-Hawa
und Elephantine) auf Sonderbestattungen zuriick;
Schulz und Schmidt-Schulz (1993) wiesen unter den
Boden von Wohnhdusern in der Stadtsiedlung von
Elephantine Sonderbestattungen von Kleinkindern nach.
Auch in der geographisch nicht weit von Deir el-Bachit
gelegenen Arbeitersiedlung des Neuen Reichs Deir el-
Medineh wurden eigene Kinderbestattungen gefunden
(Bonnet und Valbelle 1976). Es gibt keine Literatur-
hinweise iiber Sonderbestattungen im koptischen oder
nachkoptischen Agypten in Form eines eingemauerten
Kindes. Deshalb sollte ebenso die Maoglichkeit eines
menschlichen Bauopfers diskutiert werden: Das
Einmauern von Menschen beim Bau von Burgen,
Stadtmauern und Klosterbauten sowie Briicken und
Deichen ist in Europa ist noch bis in die Neuzeit
iiberliefert. Damit einher geht die Vorstellung, das
jeweilige Bauwerk dauerhaft zu machen. Auch fiir den
antiken Mittelmeerraum soll es diese Uberlieferungen
geben (Beilke-Voigt 2007). Im Fall des eingemauerten
Kindes von Deir el-Bachit kann diese Deutung jedoch
weitgehend ausgeschlossen werden. Nach der
bisherigen archidologischen Datierung wurde das Kind
erst ldngere Zeit nach dem Bau der Mauer dort
niedergelegt, der Bestattungszeitraum fallt frithestens
ins 6. bis 9. Jahrhundert. Eine Datierung der hier
gefundenen Textilien steht noch aus, auch die
Todesursache konnte leider nicht festgestellt werden.
Der Nachweis von Cribra orbitalia Grad 1,5 spricht zwar
fiir eine multiple Mangelsituation (Zink 1999), darf als
alleinige Todesursache jedoch nicht gelten. Die
aufwendige Bestattung des Kindes schliesst eine
schnelle Entsorgung aus, wir konnen vielmehr mit
Sicherheit von einer intentionellen Niederlegung
sprechen.

Die ebenfalls ausserhalb der Nekropole bestattete
spatjuvenil-jungadulte Frau (SKB 24) ist ebenfalls eine
Sonderbestattung. Die intravital zugefiigte Verletzung
am Schédel ldsst vermuten, dass sie einer Gewalttat zum
Opfer fiel (Abb. 9). Die in der Beckenregion der Frau
gefundenen Knochen eines sechs Lunarmonate alten
Fotus weisen auf eine Schwangerschaft zum Zeitpunkt
des Todes hin (Losch und Zink 2011). Die Datierung der

Abb. 9: Trauma am Schéidel (SKB 24).

mit ihr assoziierten Stoffreste, ihr Geschlecht und der
Fundort ihrer Uberreste zeigen eindeutig, dass sie nicht
der Klostergemeinschaft zugeordnet werden kann. Thr
Tod ereignete sich zu einer Zeit, als das Kloster lingst
nicht mehr genutzt wurde. Die Frau wurde absichtlich
im ehemaligen Tonnengewdlbe deponiert. Und
tatsdchlich blieb ihr Versteck so lange unentdeckt, bis
die Anlage vier- oder fiinfhundert Jahre spéter
archiologisch ergraben wurde.

Die wenigen Skelettelemente des Kindes der
Altersklasse Infans II im Gewdlbe gelten als Verwurf,
der auf unbekannte Weise in die Schuttfiillung gelangt
ist.
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