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INFO ABSTRACT

Molnir Ménika _ Abstract. Our anthropological research team deals with se-
molnar.monika@foh.unideb.hu  yera] aspects of artificially deformed skulls found in archaeo-
logical excavations of Northeast Hungary. The skulls were

Keywords dated to the Hun-Germanic Period (5th-6th century AD). It is
artiﬁcial craqial d?fOT' important to get to know the effect of artificial cranial defor-
mation, metric trait, Hun-  mation as deep as possible. Morphological and metric data of
Germanic Period the skulls are described and documented, but further compa-

rative analyses are generally not performed due to the relati-
vely small number of cases and gender differences. In this
study, we would like to propose a new, easy-to-apply numeric
value: the relative difference (RD) number of distortion int-
roduced by us. This relative difference number allows quan-
titative measures of the effect of artificial distortion on skull
dimensions. Such a calculated relative numeric value, which
enables and facilitates comparability, has not been used by
researchers yet.

Kulcsszavak Absztrakt. Kutatocsoportunk északkelet-magyarorszagi ré-
mesterséges koponyator-  gészeti asatasok soran eldkeriilt mesterségesen torzitott kopo-
zitas, metrikus jelleg, nyak tobb szempontu antropologiai vizsgalataval foglalkozik.

hun-german kor A koponyak hun-german kortnak datalt (5—6. szazad) sirok-
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bol szarmaznak. A mesterséges torzitas, mint szokas, kopo-
nyara tett hatdsanak minél részletesebb megismeréséhez
sziikséges, hogy a koponyak morfoldgiai és metrikus adatai-
nak leirasa és dokumentalasa megtorténjen, de a viszonylagos
kevés esetszam és a nemi differencia miatt, eddig nem volt
mindig lehetéség a tovabbi elemzésekre. Jelen munkankban
ennek megoldasara szeretnénk javasolni egy egyszeriien al-
kalmazhato Ggynevezett torzitasi differenciaszamot (RD) a
mesterséges torzitas koponyaméretekre tett hatasanak kvanti-
tativ megitélése céljabol, melyet eddig még ilyen formaban
nem hasznaltak kutatok.

Bevezetés

A mesterséges koponyatorzitas szokasa sok kutatot foglalkozato téma. Tobb vizsgalat
kutatta mar a torzitas eredetét, torténetét, tipusat, alkalmazott eszkozét, illetve a torzi-
tas okozta patologias elvaltozasokat (Neumann 1942, Nemeskéri 1976, Kiszely 1978,
Blom 2005, Schijman 2005, Torres-Rouff és Yablonsky 2005, Tubbs, Salter és mun-
katarsai 2006, Enchev, Nedelkov és munkatarsai 2010, Romero-Vargas, Ruiz-Sando-
val és munkatarsai 2010, Khudaverdyan 2011, Jézsa ¢s Pap 2012, O'Brien, Peters,
Hines 2013 stb.). Az amerikai kontinensrdl nagy szamban keriilnek el6 mesterségesen
torzitott koponyak, ebb6l adodoan tobb a lehetGség a torzitds okozta elvaltozasok
clemzésére is. Az eurazsiai leletek szama ehhez képest joval kevesebb, de a Karpat-
medence a mesterséges koponyatorzitasos esetek szempontjabol rendkiviil fontos. A
szokas megjelenése ezen a teriileten foként a szarmatakhoz, alanokhoz, gotokhoz, ge-
pidakhoz és a hunok népmozgasaihoz kothetd (Kiszely 2006, Mende 2010). A Ma-
gyarorszag teriiletérdl eldkeriilt leletek szdma napjainkban egyre boviil (Bereczki és
Marcsik 2005, Hajdu és Bernert 2007, Gallina 2007, Odor 2011, Straub 201 1). Fon-
tosnak tartjuk, hogy az eldkeriilt mesterségesen torzitott koponyak széleskorli, minél
tobb részletre kiterjedd (morfoldgiai, metrikus, patologiai) vizsgalata torténjen meg a
pontos kovetkeztetések levonasahoz. Ezen tanulmanyunkban célként tliztiik ki a mes-
terségesen torzitott koponyak metrikus adatainak kapcsan a feltehetGen torzitas ko-
vetkezményeként 1étrejovo elvaltozasok kvantitativ megitélését.

Anyag és modszer

Kutatasunkban a mesterséges koponyatorzitasnak a koponyak metrikus adataira kifej-
tett hatdsat elemeztiik tiz, Magyarorszag két lelhelyérdl szarmazo (Aroktd Csik-gat,
Nyiregyhaza M3 36/c), hun-german kori (5-6. szazadi) koponyan. Egy korabbi tanul-
manyunkban mar ismertettiik kilenc egyén elhalalozasi korat, nemét, a deformacio
tipusat és mértékét, valamint a mesterséges alakitas feltételezett technikajat és eszko-
zeit (Molnar, Janos és munkatarsai 2014). Majd ezt kovetden eldkeriilt még egy
Arokté Csik-gat lel6helyrél szarmazo feltehetdleg adminisztracios hiba miatt sirszam-
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jeloléssel nem rendelkezé mesterségesen torzitott koponya, melynek morfologiai és
metrikus adatait szintén ismertettiik (Molnar, Szathmary és munkatarsai 2018).

A feltehetéen koponyatorzitds kdvetkezményeként 1étrejovo elvaltozasok kvanti-
tativ megitéléséhez 6sszehasonlitasképpen ugyanazokbol a temetdkbol, azonos korbol
¢és népességbol szarmazo tiz nem torzitott koponyat hasznaltunk kontrollként. Mind-
két nem el6fordult a vizsgalt koponyak esetében. A vizsgalatunk targyat képezo ko-
ponyak alapvet6 adatait az 1. tablazatban foglaltuk 6ssze.

Torzitott A166 | A166/a| A168 Ajtl | N40 | N42 | N49 | N50 | N61 | N220
koponyak
Sirszam 166 166/a 168 | jeldlet- | 40 | 42 | 49 | 50 | 61 | 220
len
Leldhely Aroktd | Aroktd | Aroktd | Aroktd | M3 | M3 | M3 | M3 | M3 | M3
Csik- | Csik- | Csik- | Csik- | 36/c | 36/c | 36/c | 36/c | 36/c | 36/c

gat gat gat gat
Elhalalozasi| 21-25 | 21-25 | 15-17 | 23-40 | 40- | 40- | 30- | 37- | 35- | 40-
kor 80 80 | 60 | 46 55 80
Nem férfi nod nod nod férfi | férfi | né | férfi | né né
Kontroll Ad4 A165 | A170 | A249 | N41 | N45 | N57 | N60 | N262 [ N415
koponyak
Sirszam 44 165 170 249 41 45 57 60 | 262 | 415

Leldhely Arokt6 | Aroktd | Aroktd | Aroktd | M3 | M3 | M3 | M3 | M3 | M3
Csik- | Csik- | Csik- Csik- | 36/c | 36/c | 36/c | 36/c | 36/c | 36/c

gat gat gat gat
Elhalalozasi| 37-46 | 23-X | 30-60 | 40-80 | 52- | 23- | 23- | 41- | 40- | 23-
kor 61 40 | 40 | 50 80 40
Nem né férfi férfi né féerfi| n6 | né | né | férfi | nd

1. tablazat. A vizsgalt koponyak alapadatai

A torzitott és a kontroll koponyak legfontosabb abszolit méreteit lemértiik, majd
Alekszejev és Debec (1964) kategoériai szerint osztalyoztuk. A metrikus adatokat
ugyan nemenként kiilon osztalyoztuk, de a kategoridk altal egységes megitélésiik valt
lehetségessé. Az egyes koponyaméretek torzitas hatasara torténd valtozasdnak meg-
itélése érdekében a kategoriakat szamokkal helyettesitettiik (pl.: nagyon alacsony=1,
alacsony=2, kdzepes=3, magas=4, nagyon magas=>5, extrém magas=6). Ezeket atla-
goltuk a torzitott és a kontroll koponyak esetében is. Megnéztiik, hogy a torzitott ko-
ponyak koponyaméreteinek kategdriak alapjan szdmitott atlagai mennyivel és milyen
elojellel térnek el a kontrollok megfeleld értékeitdl. A kategoriaegységekben meg-
adott eltéréseket, az eddig csak altalunk alkalmazott igynevezett torzitasi differencia-
szamokként (Relative Differences — RD) dokumentaltuk. Ezek alapjan a kiilonb6z6
magassagi, szélességi, hosszisagi koponyaméretek torzitas hatasara bekovetkezo val-
tozasa megitélhetévé valt.
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Eredmény

Jelen cikkiinkben kizarolag az abszolit méretekre vonatkozo eredményeket kozoljiik.
A vizsgalt koponyaméreteket a Martin-féle szammal és mérépontjaikkal, valamint az
ezekhez tartozo altalunk kiszamitott torzitasi differenciaszamokat (RD) a 2. tdblazat-
ban tiintettiik fel.

Mar- [Diffe- |Koponyaméret [|Méro-|Mar- |Diffe- |Koponyaméret|Méro-
tin  |rencia pon- [tin |rencia pontok
SZAm [szam tok |szam |szam
(RD) (RD)
M1 | -2,144 |legnagyobb g-op | M38 | -0,657 |koponyakapaci-| Martin-Sal-
koponyahossz tas ler (1957)
M5 | +0,190 |koponyaalap n-ba | M40 | -0,433 [archossz ba-pr
hossza
M8 | -1,800 |legnagyobb eu-eu | M43 | -0,833 |[felsGarc kiilsé fimt-fmt
koponyaszélesség sz€lessége
M9 | -1,067 [legkisebb ft-ft | M45 [ -0,500 |jaromivszéles- zy-Zy
homlokszélesség ség
M10 | -0,958 [legnagyobb co-co | M46 | -0,262 |kdzéparcszéles-| zm-zm
homlokszélesség ség
MI11 | -1,167 [filszélesség au-au | M47 | -0,250 [morfologiai arc- n-gn
magassag
M12 | -1,000 [nyakszirtszélesség |ast-ast| M48 | +0,258 |felsdarcmagas- n-pr
sag
M17 | +1,143 |basion-bregma ko- [ ba-b | M51 | 0,000 [szemiiregszé- mf-ek
ponyamagassag lesség
M20 | +1,375 [porion-bregma po-b | M52 | +1,429 |szemiiregma- M51-re -
magassag gassag
M23 | -1,715 |vizszintes fej- g-op-g| M54 | -0,571 |orrszélesség al-al
keriilet
M24 | +0,900 [harant ivhossz po-b- | M55 | +0,286 |orrmagassag n-ns
po
M25 | -0,467 [nyiliranyl ivhossz | n-o | M62 | -0,943 |sz4jpadhossz ol-sta
M26 | +0,125 [frontélis ivhossz n-b | M63 | +0,167 [szajpadszéles- enm-enm
ség
M27 | -0,250 [parietalis ivhossz b-l | M65| +1,000 |bikondylaris kdl-kdl
sz€lesség
M28 | -1,286 |occipitalis ivhossz | 1-o | M66 | -1,000 |bigonialis szé- £0-g0
lesség
M29 | +1,275 [frontalis htrhossz | n-b | M69 | -0,286 |allmagassag id-gn
M30 | -0,825 [parietalis hurhossz| b-1 | M70 | -0,267 |agmagassag go-kdl
M31 | +0,043 |occipitalis l-o | M71 | +0,333 |agszélesség M70-re -
hurhossz

2. tablazat A mért koponyadimenziok a torzitasi differenciaszamok (RD) feltiintetésével
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Az RD érték alapjan egyértelmii, t6bb mint 1 kategdriaegységnyi pozitiv (névekedd/
magasodo) iranyu valtozast mutatott a basion-bregma és porion-bregma magassag
(M17, M20), a frontalis htirhossz (M29) és a szemiiregmagassag (M52). Csekélyebb
mértéki, tehat 1-0,5 kategériaegység kozotti novekedés tapasztalhaté még a harant
ivhossz (M24) és a bikondylaris szélesség (M65) esetén. Elhanyagolhatd mértéki, 0,5
kategériaegység alatti, de névekedé/magasodo valtozast mutatott a koponyaalap hosz-
sza (M5), a frontalis ivhossz (M26), az occipitalis htirhossz (M31), a fels6 arcmagas-
sag (M48), az orrmagassag (M55), a szajpadszélesség (M63) és az agszélesség (M71).
Az RD érték alapjan egyértelmii, tobb mint egy kategériaegységnyi negativ (csok-
kend/ rovidiillé/keskenyedd) iranyi valtozast mutatott a legnagyobb koponyahossz
(M1), a legnagyobb koponyaszélesség (M8), a legnagyobb homlokszélesség (M9), a
fiilszélesség (M11), a vizszintes fejkeriilet (M23) és az occipitalis ivhossz (M28). Cse-
kélyebb mértékii, tehat 1-0,5 kategoriaegység kozotti csokkenés tapasztalhatd még a
legnagyobb homlokszélesség (M10), a nyakszirtszélesség (M12), a parietalis hir-
hossz (M30), a fels6 arc kiilsé szélessége (M40), a jaromivszélesség (M45), az orr-
szélesség (M54), a szajpadhossz (M62) és a bigonialis szélesség (M66) esetén. Elha-
nyagolhaté mértéki, 0,5 kategoriaegység alatti, de csdkkend/rovidiilé/keskenyedd
valtozast mutatott a nyilirdnyt ivhossz (M25), a parietalis ivhossz (M27), az archossz
(M40), a kozéparc szélesség (M46), a morfologiai arcmagassag (M47), az allmagas-
sag (M69) és az 4gmagassag (M70).

A szemiiregszélesség (M51) esetén a vizsgalt minta alapjan nem volt kimutathato
valtozas.

Kovetkeztetés

Kutatasunkban olyan modszert kerestiink, mely konnyen hasznalhat6 a koponya met-
rikus adatainak torzitas okozta elvaltozasanak kvantitativ megitélésére. Figyelembe
kellett venniink azt, hogy viszonylag kevés esetszammal dolgozhatunk, tovabba a mé-
retek nemi kiilonbozdéségével is szamolnunk kellett. A torzitas okozta eltérés kony-
nyebb megitélése és az Osszevethetdség érdekében a vizsgalt koponyaméreteket ne-
menként kategorizaltuk, majd a kategériaknak megfeleltetett szdmokat atlagoltuk
mind a torzitott, mind pedig a kontroll koponyak esetén. Az atlagok kozotti eltérés
alapjan mar értelmezhetévé valt a torzitas kategériaegységben kifejezett iranya és
mértéke, melyet az altalunk megalkotott és elnevezett torzitasi differenciaszdm (RD)
értékével adtunk meg. A metrikus adatokat igy elemezve elmondhatd, hogy a kopo-
nyanak vannak olyan teriiletei, amelyek a torzitassal kapcsolatban erdteljesebben érin-
tettek, még kisebb mértéka alakitasnal is. Az agykoponya méreteinek valtozasa sokkal
nagyobb mértékii, mint az arckoponyaé, mely érthetéen abbdl adodhat, hogy a torzi-
taskor alkalmazott eszk6z nagyobb részt az agykoponyan helyezkedett el. A magas-
sagi méretekben novekedés, a szélességi és hosszusagi méretekben egyértelmi kes-
kenyedés, illetve rovidiilés tapasztalhato. Az altalunk vizsgalt koponyak esetében a
varttal megegyezden a legnagyobb mértékii elvaltozas a legnagyobb koponyahossz
(M1) rovidiilésében volt kimutathato.
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Javasoljuk az abszolit méretek torzitas okozta kvantitativ megitéléséhez az alta-
lunk megalkotott torzitasi differenciaszamok (Relative Differences - RD) egysé-
ges alkalmazasat.
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