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SZARMATA SIROK A MAGYAR-HORVAT GAZSZALLITO
VEZETEK NYOMVONALAROL — PALEOPATOLOGIAI ELEMZES

PAJA LASZLO'

Absztrakt: A tervezett magyar—horvat gazszallito vezeték Bdacs-Kiskun megyében huzodo nyom-
vonala mentén 8 lelohely esetében keriiltek feltarasra embertani maradvanyokat is tartalmazo
szarmata objektumok. A human csontanyag zome temetkezésekhez kotheto, de bizonyos esetek-
ben telepiilési objektumok is szolgaltattak csontmaradvanyokat. Az igen hianyos és rossz-kéze-
pes megtartasi allapotii oszteoarcheologiai mintdk elemzése soran az elhalalozdsi kor becslését
és a csonttani nem meghatarozasdat kovetoen tobbek kozott olyan, a csontokon megfigyelheto
patologias léziok (cribra orbitalia et cranii, hosszucsontok és bordak csonthartya elvaltoza-
sai, koponya endocranidlis lézioi, vonalas zomanc hypoplazia) vizsgadlata tértént meg, amelyek
valamely stresszfaktor (pl. éhezés, parazitizmus, asvanyi anyagok felszivodasi zavarai, nem
specifikus és specifikus fertozések) jelenlétére utalhatnak.
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BEVEZETES

A tervezett magyar—horvat gazszallitd vezeték
Dravaszerdahely és Varosfold kozott huzodo
nyomvonaldnak Bacs-Kiskun megyei szakasza
mentén 2009 és 2010 kozott zajlottak a lelet-
mentd feltarasok, amelyek sordn 76 lelShely
nyomvonalba es6 részének feltarasara kertiilt

leletek az 6skor €s kdzépkor kozti Osszes kor-
szakot felolelték.! 8 leldhely esetében szarma-
takhoz kothetd antropologiai anyag is eldke-
rilt (1. kép).2 Az oszteoarcheoldgiai mintak egy
szériat (Janoshalma-Hergyevicza, Matételkei-
Kigy6s csatornatol K-re, HT 40. 1h) lesza-

sor. A feltarasok eredményeként elokeriilt mitva igen kis egyénszamu vizsgalati anyagot
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2 Dedk A.: Osszefoglald jelentés. Kiskunmajsa-Bodoglar-Egeté rét lh.; Horvat tranzit 19. lh. 2009. oktober 2-2009.
november 6. 2009; Deak A.: Osszefoglalé jelentés. Kunszallas-Péter tanya, HT-110. 1h. 2009; Gulyas Gy.: Szakmai zaro-
jelentés Varosfold-Dravaszerdahely DN 800-as foldgaz szallitovezeték, a horvat tranzit gazvezeték nyomvonalan talal-
haté Bugac-Bimbo, Udvardi-tanya, HT-4 leléhelyen (KOH: 69213) a Kulturalis Ordkségvédelmi Szakszolgalat altal vég-
zett régészeti feltarasok eredményeirdl. 2009; Gulyas Gy.: Szakmai zardjelentés Varosféld-Dravaszerdahely DN 800-as
foldgaz szallitovezeték, a horvat tranzit gazvezeték nyomvonalan talalhatd Bugac-Fels6-Monostor, HT-6. lel6helyen
(KOH: 69213) a Kulturélis Orokségvédelmi Szakszolgélat altal végzett régészeti feltirasok eredményeirdl. 2009; Gulyas
Gy.: Szakmai zardjelentés Varosfold-Dravaszerdahely DN 800-as foldgaz szallitovezeték, a horvat tranzit gazvezeték
nyomvonalan talalhato Felsdszentivan, Rémi-uti-diilé, Szekeres-csatorna I., HT-42. leldhelyen (KOH: 69465) a Kultura-
lis Orokségvédelmi Szakszolgélat altal végzett régészeti feltardsok eredményeirdl. 2009. szeptember 2—11. 2009; Gulyas
Gy.: Az ésatas rovid leirasa. Batmonostor-Szurdok, HT-47. lel6hely. 2009. szeptember 15—oktober 2. 2009; Gulyas Gy.:
Az asatés rovid leirasa. Batmonostor-Szurdok, HT-47 leléhely. 2010. majus 12—junius 14. 2010; Pépity D.: Osszefoglald
Jelentés. Janoshalma-Faddi-diilé, Horvat tranzit 34. régészeti leléhely feltarasa. 2009; Popity D.: Osszefoglalé jelentés.
Janoshalma-Hergyevicza, Matételkei-Kigyos-csatornatol K-re, HT-40. (B6vités). 2010. marcius 29—aprilis 1. 2010.
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jelentenek (/. tabldzat). A maradvanyok a leg-
tobb esetben sirokbol keriiltek eld, de 7 eset-
ben telepiilési objektumok (pl. godrok, fiis-
tol0 kiirtd) is rejtettek csontelemeket. A human
csontanyag a szarmatakhoz kothetdé szadmos,
egyéb leldhelyhez hasonléan (pl. Madaras-
Halmok,®* M5 autépalya Csongrad megyei
szakaszanak szarmata lelShelyei) igen rossz
megtartdsu. Az emberi maradvanyok sok-
szor csak par csonttoredékre korlatozodnak,
a mindségi allapot rossz—kozepesnek mond-
hato. A tafondmiai folyamatoknak koszon-
hetden az antropologiai elemzés nehezebbé,
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bizonytalanabba valt, ez vizsgalataink mind
a négy szintjét (elhalalozasi életkor becslése,
csonttani nem meghatarozasa, metrikus elem-
z¢s, paleopatologiai megfigyelések) érintette.

Jelen dolgozat a 8 leldhely antropologiai
anyagat a foldrajzi tavolsag ellenére egyiitt
vizsgalja. Ko6zos paleodemografiai profilt a
minta széttagolt volta miatt nem készitettiink,
de az azonos korszak ¢és a hasonlo kdrnyezeti
tényezOk okan a paleopatologiai vizsgalatok
statisztikai elemzését — noha tobb kisebb, és
részlegesen eldkeriilt populaciorol van sz6 —
egylitt végeztiik.
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1. kép. A magyar—horvat gazszallito vezeték Bdacs-Kiskun megyei nyomvonala mentén feltart,
szarmata antropologiai anyagot tartalmazo lelohelyek elhelyezkedése és elnevezése

Fig. 1. Localization and name of archaeological sites containing anthropological remains dated
to the Sarmatian period

PALEODEMOGRAFIA

A 8 lelohely esetében 42 egyén csontmarad-
vanyait sikeriilt azonositani (/. tabldazat). A
demografiai eredmények elemzésére nem ke-
riilt sor. A lel6helyek részleges feltartsaganak

¢s a kis esetszamnak az esetlegesen jelentke-
70 torzitd hatdsa ugyanis nem teszi lehetove
pontos kovetkeztetések levonasat.

3 MARCSIK—PAJA 2009; MARCSIK 2011.
4 PaJA 2003; Paja 2003a; PAJA-MARCSIK 2009.
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magzat / Juvenis Adultus Ad-Mat Maturus Senium felndtt
Inf1 Infll Inf I-I1. Osszes

jsziilote FIN|I1|F P FIN[ L] F|N|I|F|N[I|F|N]|1
1.HT 47 Ih. - - 3 21| -]-]-]-]1-]-11 7
2.HT421h. - - 1 - 1 - 2
3.HT 40 Ih. - 1 1 . -la]2 1 1|1 1 2|1 17
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5.HT19Ih. - 2 1 1|1 7
6.HT 6 Ih. - - - - -l -f(1]1 1 s 1 4
7.HT 41h. 1 1 - 3
8.HT 110 |h. - 1 1
|6sszes 2 3 5 0 o|af3]|1 1|1|1|o0|6|3|o|Jo|1|0]|2]|2]|2 42

1. tablazat. A szarmata lelohelyekrdl eldkeriilt embertani maradvanyok elhaldlozasi életkor becslésének
és csonttani nem-meghatdrozasanak eredmeényei

Table 1. Palaeodemographical data of anthropological remains belonging to Sarmatian sites

PALEOPATOLOGIA

A paleopatologiai vizsgalatok soran makrosz-
kopos elemzésre volt lehetdségiink, a cson-
tokon megfigyelhetd elvaltozasok alapjan
torténd diagnozis felallitdsa a szakirodalmi for-
rasok alapjan (pl. BARNES 1994;> PALFI ET AL.
1999;° ROBERTS-MANCHESTER 2010;" AUFDER-
HEIDE—RODRIGUEZ-MARTIN 1998;% 'WALDRON
2009%) tortént.

Fejlodési rendellenesség egyetlen esetben
fordult el6: a Janoshalma-Hergyevicza, Maté-
telkei-Kigyos csatornatdl K-re, HT 40. lel6-
hely 38. objektumaban (SNR 85) azonositott
15-16 éves (juvenis korcsoport) ndies vazma-
radvanyok koponyajan a nyilvarrat teljes hosz-
szaban elcsontosodott. Az elvaltozas mind az
ekto- és endokranialis oldalon megfigyelhetd,
de a koponya formaja nem torzult (2. kép 1).

Traumas elvaltozdsok kis szamban latha-
tok a csontokon, egyik sem utal a népességhez
kothetd erdszakos cselekedetekhez. A Janos-
halma-Hergyevicza, Matételkei-Kigyos csator-
natol K-re, HT 40. leldhely 94. objektuma-
bol (SNR 161) elokeriilt idés néi vaz esetében
a jobb singcsont konyokiziileti nyulvanya tor-
zult, ami gyogyult torésre utal. Ugyancsak torés

BARNES 1994,

PALFI ET AL. 1999.
ROBERTS—MANCHESTER 2010.
AUFDERHEIDE—RODRIGUEZ-MARTIN 1998.
WALDRON 2009.
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allhat az OBNR 64/SNR 125 sirbol szarmazo,
18—19 éves n6 vazmaradvanyain, a bal sipcsont
disztalis izfelszinén megfigyelhetd elvaltozas-
nak a hatterében (bar a fejlédési rendellenes-
ség sem kizart). A bokaiziileti végdarab erdsen
torzult, és ennek kovetkeztében az egyén fiatal
kora ellenére peremképzddmények jelentkeztek
az alsé végtagi csontok izfelszinein.

A Felsoszentivan-Rémi uti-dialo, Szekeres-
csatorna I., Horvat tranzit 42. leldhely egyet-
len egyénének (40—45 éves férfi) robusztus
vazan is gyogyult torésre utalo jel lathato, a
folyamat a jobb 1. kézkozépcesont kismértéki
torzuldsat eredményezte.

A legnagyobb szamban a degenerativ, ko-
pasos eredetl iziileti elvaltozasok jelentkeztek
a vazmaradvanyokon. 10 egyén vazan figyel-
heté meg az izfelszinek torzulasa; felritkulé-
sok, peremképzédmények formajaban jelent-
keznek az elsOsorban az als6 végtagokon és
a nyaki csigolydk kis iziileteinél megfigyel-
hetd elvaltozasok. A 1éziok egy kivétellel az
idésebb személyeket érintik, ez utdbbi eset-
ben (HT 40. leléhely, OBNR 64/SNR 125) tra-
uma degenerativ hatdsa okozhatta masodlagos
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formaként az osteoarthrosist. Kiilondsen ero-
teljes torzulas jelentkezik a Batmonostor-
Szurdok, Horvat tranzit 47. leldhely egyik,
40-50 éves férfi vazanak bal combiziileti
vapajanal; az acetabulum részben kitoltott,
sekélyebb, a periacetabularis részeken jelentds
mértékii Gjabb csontképzddés is jelentkezik (2.
kép 2). A bal combcsonti fej erdteljesen torzult,
rajta kifejezett peremképzodmények alakultak
ki. Az elvaltozas nem oOnalléan jelenik meg,
torzult izfelszinek észlelhetdk a két kulcscsont
sternalis végén, a jobb kulcscsont acromialis
végeénél. A két térdkaldcs hatso oldalan, a C3—
C4 nyakcsigolyak kozti bal oldali és a T3-T4
hatcsigolyak kozti jobb oldali kisiziileteken és
egy jobb labujjperc disztalis végén ugyanilyen
1éziok lathatok; mindezek degenerativ eredetii
kopasos folyamatokra utalnak.

Vizsgalataink soran szamos konnyen felis-
merhetd, nem specifikus stresszmarker: cribra
orbitalia et cranii, a koponya endocranialis
felszinének csontképzd és csonthidnyt okozd
1€z161, a bordak és hosszucsontok periostitise
(csonthartyagyulladas) (2. kép 3—4), a csi-
golyatestek oldalso és eliilsé teriiletein meg-
jelend, aproé nyilasok (hypervascularisatio),
vonalas zomanchypoplasia jelenlétét és foko-
zatait, megjelenési formait is szisztematiku-
san feljegyeztiik. Ezek az elvaltozasok sok-
féle korfolyamatokhoz kapcsolhatdak, tobbek
kozott okozhatja ezeket beviteli hidny vagy
felszivodasi probléma okozta hidnybetegség,
fertézés (nem specifikus és specifikus — pl.
tbc — fert6zések), parazitizmus. Ezen elval-
tozasok jelenléte valamely, az egyén életében
jelenlévd betegségre utalhat, szisztematikus
elemzésiikkel a populacid életkoriilménye-
ire, taplalkozasi mintdira, megbetegedése-
ire, azok fokozataira, megjelenési formaira
kovetkeztethetiink.

A vizsgalt 42 egyén megtartasi allapotabol
kovetkezden sok esetben az egyes elvaltozas-
tipusok lokalizacios teriiletei nem voltak meg-
figyelhetdek, de a kisebb mintaszam ellenére
szamos esetben sikeriilt leirni a fenti 1éziokat
(2. kep 5).

A legnagyobb gyakorisaggal a vonalas
zomanchypoplasia jelentkezik (40%), ezt
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koveti a hypervascularisatio (36,4%) ¢€s a
cribra orbitalia (35,7%). Ugyanakkor mind-
egyik altalunk feljegyzett marker az anyag
rossz mennyiségi ¢s mindségi megtartasi alla-
pota ellenére jelentds szamban van jelen. Noha
a sok helyen hidnyz6 predilekcios helyekbdl
adodo kis esetszdm miatt a mintara vonatkozo
gyakorisagok torzak lehetnek, de minden-
képpen meg kell emliteni a fentiek ellenére is
jelentés szamban megjelend 1ézidkat. Sajatos
trend jelentkezik az elvaltozasok és az érintett
korcsoportok kozott. Mig a cribra orbitalia
¢€s a vonalas zomanchypoplasia elsdsorban a
feln6tt vazakon lathatd, addig a fertézések-
kel kozvetlenebb kapcsolatba hozhat6, négy
lokalizacioban leirt, sokszor aktiv periosztalis
patologias folyamatok nagyobb gyakorisag-
gal jelentkeznek fiatal gyermekeken vagy ifjq,
Jjuvenis korcsoporti egyéneken. Az elvalto-
zasok gyakran nem Onalléan, hanem egymas
mellett jelennek meg; ez a jellegzetesség kiilo-
ndsen a Janoshalma-Hergyevicza, Matételkei-
Kigyo6s csatornatol K-re, HT 40. lelohely anya-
gan ismerheto fel.

A Batmonostor-Szurdok, Horvat tranzit
47. leldhely anyagabdl a vazon megfigyelhetd
patologias elvaltozasok koziil tobb is emlitésre
érdemes lehet, de ezek koziil is kiemelked-
nek az SNR 258 szarmata godorbdl elokertilt,
igen toredékes, hianyos gyermekvaz elvalto-
zasal. A vaz tobb csontjan erdteljes, és a szer-
vezet egészére kiterjedo fertdzés nyomait lehet
felismerni, mely a bal csipdlapatra, harom
bal oldali bordéara, a bal singcsontra lokali-
zéalhato (a tobbi csont nincs meg) a csonthar-
tyara raépild ujcsontképzés (periostitis) for-
majaban. A singcsont esetében -elnyujtott
nyilas is lathaté a csont kdzépdarabjan, ami
akar egy erdteljesebb, a csont belsd teriiletét
érintd fert6zés (osteomyelitis) soran felhalmo-
z0d6 genny eltavozasanak pontjaként is érté-
kelhetd. Ugyancsak fontos megemliteni, hogy
az eldkeriilt koponyatetd darab mindkét olda-
lan erételjes elvaltozasok ismerhetdk fel: az
ektokranialis oldalon pitting, illetve néhol
egybeolvadd csoportos lyukak jelentkeznek.
Emellett az endokranidlis oldalon szintén
pitting és néhol szabalytalan alakt, de sima
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sz€lt apro nyilasok lathatok, illetve a csepp-
kéfiiggonyokre hasonlito, egy adott teriiletrdl
sugariranyban kifelé¢ futo, illetve egymaéssal
parhuzamos jcsont-képletek is kialakultak. A
sok csontot érintd folyamatok hatterében vala-
miféle fertézés allhat.

Ugyancsak fert6zés jelenlétét valdszinii-
sitik a Janoshalma-Hergyevicza, Matételkei-
Kigyos csatornatol K-re, HT 40. lel6hely két
egyénéhez tartozd vazmaradvanyok 1€zidi.
A vizsgalt anyagban két esetben figyelhetok
meg olyan elvaltozasok, amelyek Osszefiig-
gésben allhatnak csonttuberkulozissal. Noha
a tbc patognomikus (az adott betegségre egy-
értelmiien utald) jele, a csigolyatestek eliilsd
részének kimarddasabol, kollapszusabol, és
gyogyulas esetén bizonyos esetekben a csi-
adodo kifejezett gerincgorbiilet (Pott-gibbus)'®
nem lathato ezeken a maradvanyokon, tobb
minor/atipikus elvaltozas egyiittes jelenléte
mégis a tbc diagnozisat veti fel.!

A tuberkuldzis nem ismeretlen a Karpat-
medence népességeinél. A régészeti szem-
pontbol legkorabbra datalt eset Hodmezo-
vasarhely-Gorzsa neolit temetdjébodl keriilt
eld, az egész vazon megfigyelhetd periosztalis
reakciok hatterében allo patogént molekularis
biologiai modszerek segitségével is sikertilt
kimutatni.”” A betegség szamos régészeti peri-
0dusbol ismert, de a szarmatakhoz kapcsol-
hat6 kontextusbodl eddig egy esetben publikal-
tak tbc-s megbetegedést."

Az OBNR 39/SNR 86 sirban fekvo, koze-
pes megtartasu vaz egy 14—15 éves emberhez
tartozik, a medence ndies jelleget mutat. A
maradvanyokon szdmos patologias elvaltozas
lathat6 (3. kép I). A jobb els6é borda sternalis
veége felritkult, vastagabb csontgerendak-
kal tagolt. A borda tobb helyen kis kerekded—
ovalis, lekerekitett szélii nyilasokkal atlyug-
gatott (3. kép 2-3). Harom jobb oldali borda
nyakanak tiid6 felé mutaté felszinén erdteljes,

10 WALDRON 2009.

1 MAczeL 2003; SORREL-DEJERINE 1932; ORTNER 2008.
12 MASSON ET AL. 2013.

13 SZELEKOVSZKI-MARCSIK 2010.

2-3 mm vastagsdgban megjelend periostitis
figyelheté meg; az eredeti csontfelszin és az
gjonnan képzodott csont kozotti hatarvonal
felismerhetd (3. kép 3).

Ugyanezen jobb oldali bordak testének
eliilsé felszinein, kozelebb a sterndlis véghez
mintegy 5—6 cm hosszisagi benyomodasok
lathatoak. Ezek a 1éziok valdsziniileg nem a
fert6zéshez kapcsolodnak, hanem attol fiig-
getlen elvaltozasok, valamilyen trauma ered-
ményei lehetnek.

A szegycsont testének visceralis olda-
lan, az egész csontelemre kiterjedd mikro-
¢s makroporozitds jelenik meg. Valamely
agyéki csigolya (L2-L4?7) testének also
része tregekkel kimart (3. kép 6-—7), amely
a csigolyalyuk felé is kiterjed, illetve a test
eliils6—oldalso felszinén csontraépiilés és erd-
teljes mértékben megndvekedett litikus 1€ziok
(hypervascularisatio) lathatok (3. kép 7).

A gerincoszlop és a bordaketrec mellett,
a medencedv ¢és az alsé végtag hossza csont-
jai is mutatnak fertézésre utald elvaltoza-
sokat. A bal sipcsont kozépdarabjan (facies
medialis) és a bal szarkapocscsont kozépda-
rabjan szivacsos-lemezes csontijképzés utal
a periosteum é€rintettségére. A jobb csipo-
csonti lapaton, annak lateralis felszinén, mint-
egy 3x1,5 cm-es teriileten mikroporotikus fel-
ritkulds és vékony szivacsos ujcsontképzés
lathatd. Cribra orbitalia et cranii, illetve
endocranidlis elvaltozds nem észlelhetd. A
fenti elvaltozas-egyiittes alapjan a diagnozi-
sunk csonttuberkulozis.

Az OBNR 102/SNR 167 objektumban
beazonositasra keriilt 50—60 éves (maturus)
férfi csontja szamos elvaltozast mutat (4.
kép I1). A homlokcsont belsé oldalan csopor-
tos granularis felritkuldsok fedezhetdk fel. A
keresztcsont fels6 lemeze és két masik agyéki
csigolya egymas felé tekintd lemezei hulla-
mos lefutdsuak, kissé ,,szuvas” jelleget mutat-
nak (4. kép 3, 6). A csigolyatestek eliilsé
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felszinén szivacsos csontraépiilés jelentke-
zik és szabalytalan alaku litikus 1ézidk cso-
portja (hypervascularisatio) is felismerhetd
4. kep 2, 4). Az 1. keresztcsonti csigolya
felsé lemezén, a test eliillsé részének bal olda-
lan, éles széli, kb. 3 cm magas csontképlet
figyelhetdé meg (4. kép 5-6). Ez jellegzetesen
az SPA-ra jellemz6 gorbiilettel jellemezhetd,
a torott csigolyak miatt a test belseje feldl is
feltarul a csontos hid. Igy lathaté. hogy az L5
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felé mutato intervertebralis rés €p, besziikiilés
nem ¢észlelhetd (4. kép 6). Két bordatoredék
sternalis végénél kismértékii szivacsos csont-
raépiilés lathatd. A fentiek alapjan a diagnozis
spondylarthritis ankylopoetica vagy csont-
tuberkuldzis, bar ezen korfolyamatok egyiit-
tes eléforduldsa sem kizart. Erre korabbi vizs-
galatok mar bizonyitékkal szolgaltak, recens
és régészeti anyagon is megfigyelték a két
betegség egyiittes jelenlétét.!

OSSZEGZES

A magyar—horvat gazszallito vezeték tervezett
Bécs-Kiskun megyei szakaszdnak nyomvonala
mentén elvégzett leletmentd asatasok eredménye-
ként 42 szarmata egyént sikeriilt megvizsgalni.
Annak ellenére, hogy a minta nem egyazon popu-
lacio tagjait képviselte, az antropologiai vizsgala-
tok eredményeinek paleopatologiai szempontbol
torténd értékelését elvégeztilk. A mas temetok
anyagahoz tobb szempontbol hasonldé mintéza-
tot (magas degenerativ eredetll iziileti elvalto-
zasszam, gyogyult, erdszakra nem utalo traumas
elvaltozasok jelenléte) mutatd minta két tényezd
szempontjabol fontos leletanyagnak mindsiil. Az
azonos szempontok alapjan végzett, nem specifi-
kus stresszmarkerek vizsgalata viszonylag rossz
¢letkoriilményekrol, a népesség erdteljes €rintett-
ségérol arulkodik, ahol a fertézések jelen voltak.

A csontvazmaradvanyok vizsgalata soran
két esetben feltételezhetd a csonttuberkulo-
zis, amely betegség a korabbi antropologiai
beszamolokban, e korszakban csak egyszer
fordult eld. Ez részben a szarmata csontma-
radvanyok altalanos rossz megtartési allapo-
taval, hianyos voltaval magyarazhato, de vizs-
galataink arra is ramutattak, hogy a korabban
csak részleteiben feljegyzett nem specifikus
¢s/vagy minor elvaltozasok egyiittes leirdsa-
val és elemzésével pontosabb képet kapha-
tunk az adott népesség életkoriilményeirdl,
egészségi allapotarol. A fentiek ismeretében
a korabban mar megvizsgalt antropologiai
széridk ujraellenérzése sziikséges a minél
pontosabb ¢és teljesebb biologiai rekonstruk-
ci6 érdekében.
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SARMATIAN GRAVES FROM THE HUNGARIAN-CROATIAN GAS PIPELINE
— PALAEOPATHOLOGICAL ANALYSIS

Osteoarchaeological material belonging to Sarmatian objects were excavated at 8 sites along the
planned track of the Hungarian-Croatian gas transport pipeline crossing Bacs-Kiskun County.
The majority of human remains are linked to inhumations, but settlement objects (e.g. pits) also
included anthropological material in some cases. During the analysis of bones of moderate/bad
state of preservation, both classical anthropological examinations (determination of sex, estima-
tion of age at death) and systematic palaeopathological analyses were carried out. Among path-
ological bony changes we focused on the group of those lesions (cribra orbitalia et cranii, per-
iosteal changes of long bones and ribs, endocranial alterations, linear enamel hypoplasia) that
might be in association with some kind of stress factors (e.g. starvation, parasitism, failure in
absorption of minerals, non-specific and specific infections).
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2. kép. I: Nyilvarrat idé elétti zarodasa (HT-40. leléhely, OBNR 38/SNR 85, juvenis nd); 2: Bal medencecsont
combiziileti vapdjanak erdteljes, degenerativ eredetii torzulasa (HT-47. leléhely, OBNR 177/SNR 221, maturus férfi),
3—4: A borddkon és a hossziicsontokon megjelend periostitis (csonthartyagyulladas) (HT-47. lelchely,

OBNR 203/SNR 258, infantia I1); 5: A nem specifikus stresszmarkerek eldfordulasi gyakorisaga a mintaban
(CO — cribra orbitalia, CC — cribra cranii, ECL: endokranialis lézio, PO: periostitis, HV: hypervascularisatio,
LEH: vonalas zomdanc hypoplasia)

Fig. 2. 1: Premature obliteration of the sagittal suture (site HT-40, OBNR 38/SNR 85, juvenile, female);

2: The advance-stage destortion of the left acetabular region is suggestive of degenerative processes (site H1-47,
OBNR 177/SNR 221, Mature, male); 3—4. Periostitis of ribs and long bones may suggest different pathologies
(site HT-47, OBNR 203/SNR 258, Infans I1); 5: Prevalence of non-specific stress markers in the sample
(CO — cribra orbitalia, CC — cribra cranii, ECL: endocranial lesion, PO: periostitis, HV: hypervascularisation,
LEH: linear enamel hypoplasia)
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3. kép. Feltételezett tuberkulozis csonttani tiinetei (HT 40. lh. lelhely, OBNR 39/SNR 86, juvenis, no).

1: Az elvaltozasok lokalizacioja; 2—3: A jobb 1. borda sternalis végének kerekded-ovalis nyildsai és mély
felritkuldasa; 4: A szegycsont testének hdatso oldalan 1évé litikus lézioi; 5: Periostalis képzédmények egy jobb borda
tidd feldli felszinén; 6-7: Agyéki csigolya testének oldalan hypervascularisatioja
és az also felszin ,,szuvas” kimarddasa
Fig. 3. Osseous alterations suggestive of tuberculosis (site HT 40, OBNR 39/SNR 86, juvenile, female).

1: Localization of bony changes, 2—3: Rounded/oval shaped openings and deep lytic lesions in the sternal end of the
Ist right rib; 4: Lytic lesions on the sternal body’s posterior surface; 5. New periostal bone-formation on the
visceral surface of a right side rib; 6—7: Superficial Iytic lesions and carious alterations in a lumbar vertebra
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4. kép. Feltételezett tuberkulozis csonttani tiinetei (HT 40. lelohely, OBNR 102/SNR 167, maturus, férfi.

1: Az elvdltozdsok lokalizacidja; 2: Agyéki csigolya testének hypervascularisatioja és felszini vijcsontképzédményei;
3—4: Agyéki csigolya testének plusz csontképletei és a zarélemez nagy csontgerenddkkal jellemzett, hullimos
lefutdasa; 5—6: Az 1. keresztcsonti és az 5. agyéki csigolya fuzioja
Fig. 4. Osseous alterations suggestive of tuberculosis (site HT 40, OBNR 102/SNR 167, mature, male).

1: Localization of bony changes; 2: Lytic superficial alterations and periostal new bone formations of a lumbar
vertebral body; 3—4: Newly formed osseous lesions of lumbar vertebral body, and undulated vertebral plate
of irregular structure; 5—6: Fusion of Ist sacral and 5th lumbar vertebrae





