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László O.: Comparative biological anthropological analysis of non-adults from historical 

populations. The process of biological adaptation to a certain environment can be studied by 

human remains both from a socio-cultural and a biological perspective. From a biological point of 

view, the skeletal remains of non-adults similarly to adult remains are suitable for acquiring such 

data that, if they are interpreted in depth, can provide a more complete picture of past lives. The 

dissertation attempts to interpret data of children from the Carpathian Basin in order to draw 

conclusions regarding the life quality of past populations. My aims and objectives were the 

followings. From the in depth analyses of the mortality pattern of children and pathological lesions 

connected to metabolic and infectious diseases, I attempted to make conclusions regarding how 

children reacted to the changes of stress factors in different historical periods. I tried to estimate 

the extent of the effect of stress factors on different populations with the help of the morphological 

characteristics and frequency data of their pathological indicators. I tried to detect and interpret 

the effect of economic and environmental changes of certain historical periods with the comparison 

of the examined populations. The examined time scale involves the Avar Age (7–8th c.), the 

Arpadian Age (12–14th c.) and the Late Medieval Period (14–16th c.).  

During the accomplishment of the tasks referred to in the aims and objectives above I reached the 

following conclusions. Differences in life circumstances and in the nature of diseases in the three 

populations can be suggested based on the varying of mortality patterns and frequencies of non-

specific stress indicators. The extent of stress effect could be estimated, which testified also to the 

osteological paradox. 

The economic, environmental and historical effects of certain periods could be demonstrated and 

interpreted to a certain extent: (1) based on the mortality data, at the Avar Kölked site, apart from 

the high mortality rate at an early age, other significant stress factors cannot be discerned in 

comparison to the other two populations. The variation perhaps can be sought in the different 

customs of child rearing; however, this proposition could not be answered based on the methods 

employed in the doctoral thesis. (2) Judging by the mortality rates and the above mentioned 

pathological characteristics of the children of Kána, the Arpadian Age can be regarded as a more 

balanced period. (3) At the same time, by observing the symptoms of the lack of vitamin C, it could 

also be determined that temporary effects can also be observed within a population despite the 

generally good living circumstances. (4) The results of the Late Medieval child remains from Paks 

reflect perfectly well the difficult living circumstances defined by the negative social and political 

relation characteristic of the age, which may have resulted in the lower resistance of children. 

This study wanted to present how the living circumstances and environmental challenges 

characterizing a population can be examined through children; thus, the analysis of the remains of 

children can be the perfect basis for comparison in future Hungarian bioarchaeological 

researches. 
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Bevezetés 

Az emberi maradványok segítségével vizsgálhatjuk a biológiai adaptáció folyamatát 

egy adott környezethez szocio-kulturális és biológiai értelemben egyaránt. Biológiai 

szempontból a gyermekek csontmaradványai a felnőtt korúakhoz hasonlóan alkalmasak 

arra, hogy olyan adatokhoz jussunk, amelyeknek a megfelelő interpretálásával még 

teljesebb képet kaphatunk a múlt emberéről (Halcrow és Tayles 2011). Ennek 

felismeréséhez az utóbbi évtizedekben a társadalom- és természettudományok különböző 

területein zajló szemléletformálódásra volt szükség, ami egyúttal kiemelte a gyermekek 

szerepét az embertani kutatásokban is (Lewis 2007). A gyermekkor és a gyermekek 

tanulmányozása ugyanis egy igen fontos alapot adhat az emberi populációk komplex 

vizsgálatához, amely két irányból közelíthető meg: a gyermek mint szociális lény, helye 

és szerepe egy adott közösségben, valamint a gyermek mint biológiai lény, amely az őt 

körülvevő környezet hatásaira fizikai szinten reagál. 

Célkitűzések 

A hazai antropológiai kutatásokban is sokáig elhanyagolt téma volt az infanskorú 

maradványok elemzése – leginkább a temetőkben való alulreprezentáltságuk miatt. A 

gyermekmaradványok az életkorbecslő módszerek pontosításával fontos publikációkat 

adtak a szakterület számára (Fazekas és Kósa 1978, Bernert és mtsai 2007), de egyedi 

patológiai leírásokon és a demográfiai elemzéseken kívül (pl. Acsádi és Nemeskéri 1970) 

egyéb szempontú vizsgálati megközelítésbe lényegében nem kerültek. A jelen doktori 

munka elsőként tűzte ki célul a Kárpát-medence területéről származó 

gyermekmaradványok adatainak olyan jellegű értelmezését, hogy abból egykor élt 

népességek életkörülményeire lehessen következtetni. Célkitűzéseim az alábbi pontokban 

foglalhatók össze: 

1) A gyermekek mortalitási mintázatának, illetve a metabolikus és a fertőzéses 

megbetegedésekkel összefüggésbe hozható patológiai elváltozások mélyreható 

értelmezésével próbáltam következtetni arra, hogy a még fejlődő immunrendszerrel 

rendelkező, illetve nagyobb táplálékigényű gyermekek hogyan reagáltak az ún. 

kényszertényezők változásaira (pl. a táplálék mennyisége és összetétele, társadalmi és 

környezeti változások) három különböző történelmi időszakban. 

2) A stresszjelző patológiai elváltozások (poroticus hyperostosis/cribra orbitalia, 

subperiostealis csontfelrakódások és endocranialis elváltozások) morfológiai és 

gyakorisági adatainak segítségével a különböző populációkat érő stresszhatások mértékét 

becsültem meg.  

3) A három népesség összehasonlításával egy-egy adott korszak társadalmi, 

környezeti hatásait kíséreltem meg kimutatni és értelmezni. 

Vizsgálati anyag és módszerek 

A vizsgált időszak felöleli az avar kort (7–8. század), az Árpád-kort (12–14. század) 

és a késő középkort (14–16. század). A három periódust különböző történelmi és 

környezeti folyamatok jellemzik, így feltételezhető, hogy eltérő jellegű és mértékű 

kihívások érték a vizsgált népességeket. 

Az avar birodalom kialakulása során zajló népesedési folyamatok valószínűleg 

jelentős kulturális és életmódbeli változásokkal is jártak (Bóna 1984), amelyek 

jelentkezhettek a gyermeknevelés módjában és a közösségben történő szerepvállalásuk 
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minőségében is. A patológiai jellegek felmérése többek között azért is volt fontos 

szempont, hogy a megváltozott életkörülményekből fakadó változások hatásait 

érzékelhessük. 

Ezt a korszakot képviseli a Kölked-Feketekapu néven ismert avar kori lelőhely. Az 

ásatás két elkülönülő felületen folyt, amelyek közül az „A” jelzésű területen 681 sír került 

elő 1970–1971 között. A temetkezések a 6. század utolsó harmadától a 8. század 

közepéig datálhatóak. A temető különös jelentősége, hogy a leletanyag alapján itt 

feltételezhető az avar kor elejéig domináló germán népességek továbbélése, akik 

fokozatosan asszimilálódhattak a település közelebbi és tágabb környezetéhez (Kiss 

1979). A vizsgálat során 466 egyén többnyire közepes megtartású csontvázmaradványa 

volt elkülöníthető, amelyből 150 infanskorú volt. 

Az Árpád-kor folyamán is jelentős változások zajlottak, hiszen a magyar népesség 

felvette a kereszténységet, valamint letelepedések és áttelepítések is történtek. Ebből az 

időszakból Kána falu 12–13. századi templom körüli temetőjét vizsgáltam, amely 

Budapest, Kőérberek-Tóváros lakópark építkezési munkálatait megelőzően került 

feltárásra 2003 és 2005 között. Az ásatás során nemcsak a temetőt, hanem szinte a teljes 

hozzá tartozó Árpád-kori falut is feltárták. A leletanyag alapján, Kánán egy viszonylag 

jómódú földművelő népesség élhetett (Terei 2005, 2006, 2010, Daróczi-Szabó 2013). A 

falu fokozatos elnéptelenedése valószínűleg az egyre terjeszkedő szőlőművelés 

következtében indulhatott meg. Az előzetes embertani vizsgálatok közvetlenül a feltárás 

után kezdődtek el 2005-ben, amelynek során az alapadatok (nem, életkor és metrikus 

adatok) felvétele történt meg. A vizsgálat során az 1077 sírból 1044 egyén többségében 

közepes megtartású maradványa volt egyértelműen sírhoz köthető. A vizsgált gyermekek 

száma összesen 274. A temető első fázisához tartozó infans maradványokon korábban 

már végeztem patológiai elemzést (László 2008, 2012), amely a jelenlegi dolgozat 

készítése során új adatokkal bővült. A korábbi kutatás a temetőszerkezetben 

megfigyelhető két fázisból indult ki, amely lehetővé tette, hogy temetőn belüli 

összehasonlító növekedésvizsgálatot végezzek. Ezt egészítettem ki egy korabeli 

(Zsámbék premontrei kolostor és templom; Hajdu, 2006) és egy török kori (Fonyód-

Bézsenypuszta; Bernert és Évinger 2006) temető elemzésével. A növekedésvizsgálat 

alapján a későközépkorban a gyermekek az Árpád-koriakhoz képest nagyobb 

stresszhatásnak lehettek kitéve, amely a hosszúcsontok növekedésének visszamaradását 

okozta az első 10 évben. 

A késő középkor és a török kor az egyik legújabb kutatási terület mind a régészet, 

mind az antropológia számára, amely a közeljövőben számos további lehetőséget 

tartogat. A népességmozgások, az ország megváltozott gazdasági, politikai és társadalmi 

viszonyai jelentős pszichés és fizikai terhelést jelenthettek a helyi és a betelepült lakosság 

számára (Csüllög 2006). A korszak embertani leletanyagában is számos esetben 

megmutatkozik a mindennapos interperszonális konfliktusok nyoma, amely nemcsak 

nagyobb harci eseményekre, hanem lokális, kisebb összetűzésekre is utal (László 2016). 

Erre az időszakra tehető Paks-Cseresznyés templom körüli temetője, amely 2008 és 2009 

áprilisa között került feltárásra. A templomhoz tartozó településen talált épületek és az 

előkerült leletanyag alapján a falu a 14–16. századra keltezhető, amely valószínűleg a 

törökök előretörésével néptelenedett el (Mesterházy-Ács 2015). Az embertani 

vizsgálatokat 2009 és 2010 között végeztem, amelyek során a feltárt sírokból 504 egyén 

igen jó megtartású csontmaradványa volt elkülöníthető. Ezek között 263 volt infanskorú. 

A vizsgálat során Buikstra és Ubelaker (1994) útmutatásai szerint jellemeztem a 

csontvázak megtartásának állapotát és reprezentáltságát. A morfológiai nem 
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meghatározásához 21 anatómiai jelleget vettem figyelembe (Éry és mtsai 1963). A felnőtt 

vázak elhalálozási korának becsléséhez a szeméremcsont szimfíziális felszínének (Brooks 

és Suchey 1990), illetve a bordavégek szegycsont felőli végének életkori változásait 

(Isçan és mtsai 1984, 1985) használtam. Az infanskorú egyének esetében a tej- és a 

maradó fogak kibúvási sorrendjét (Ubelaker 1989) és fejlődését (Moorrees és mtsai 

1963a, b, Smith 1991), valamint a hosszúcsontok diafízisének hosszméretét (Stloukal és 

Hanáková 1978) vettem figyelembe. Az adatok elemzése során kialakított négy 

életkorcsoport (amelyek: 0–2 év, 2–6,5 év, 6,6–10,5 év, 10,6–14,5 év) Lewis (2007) 

kategóriáit követik. A vizsgálatba kizárólag a 14,5 év alatti gyermekek adatait vontam be, 

a juvenis korú egyének nem képezik a dolgozat témáját. 

A mortalitási jellemzők, illetve a stresszjelző patológiai elváltozások segítségével 

becsültem meg a különböző populációkat érő stresszhatások mértékét. A stresszjelzők a 

metabolikus és a fertőzésekre utaló elváltozások csoportjába tartoztak, úgymint a 

poroticus hyperostosis/cribra orbitalia, a subperiostealis elváltozások és az endocranialis 

elváltozások. 

A kóros elváltozásokat makroszkópos morfológiai (esetenként radiológiai – Zádori 

Péter, Kaposvári Egyetem, Egészségügyi Központ) módszerekkel vizsgáltam (Marcsik 

1975, Stuart-Macadam 1985, 1987, 1989a, b, Ribot és Roberts 1996, Lewis 2004). A 

különböző megbetegedések gyakoriságának összehasonlító elemzésénél χ2-próbát 

használtam, figyelembe véve a szériák különböző megtartási állapotát. Ebben a doktori 

munkában többek között cél volt az is, hogy a subperiostealis elváltozások tekintetében a 

gyakoriságot nemcsak az érintett egyének számára vonatkoztatva, hanem a vizsgálható 

csontelemek és diaphysis területek arányára is megadjuk, vagyis a gyakorisági értékeket a 

vizsgálható csontelemekre/területekre vonatkoztatva is értékelni lehessen. Ebben a 

megközelítésben a csontok diaphysisein megfigyelt elváltozások kiterjedését, mértékét is 

pontosabban lehetett vizsgálni, ami lehetőséget adott arra, hogy a kórfolyamatok súlyos 

és enyhébb formáinak a gyakorisága is kifejezhető legyen egy adott mintában. 

Vizsgálati eredmények és értékelésük 

Mortalitás 

A legalacsonyabb gyermek mortalitás Kána esetében volt tapasztalható (26%). Az 

avar kori Kölked „A” temetőben a gyermekek aránya átlagosnak volt mondható (32%). A 

legnagyobb arányú halálozás kisgyermekkorban jelentkezett, de ez a későbbi években a 

másik két szériához viszonyítva jelentősen visszaesett. A korai halálozás oka eredhet az 

anyatejtől elválasztás érzékeny időszakának negatív hatásaiból, párosulva a csökkent 

ellenállóképességgel és ezáltal a fertőző megbetegedések jelenlétével. 

A legkedvezőtlenebb gyermekhalálozási arány a késő középkori Paks-Cseresznyés 

lelőhelyen volt tapasztalható, amely egy igen kiemelkedő 52%-os arányban jelentkezett. 

Ebben a mintában a gyermekek halálozása nem csökkent drasztikusan 6 éves kor 

felett sem. 

Nem-specifikus stressz indikátorok 

Pakson a másik két szériához képest az endocranialis elváltozások alacsony 

gyakoriságban jelentkeztek, illetve a subperiostealis elváltozások enyhébb formáit 

lehetett megfigyelni. Ez azt jelzi, hogy a késő középkori gyerekeknél a betegségek 

többnyire rövid lefolyásúak voltak és az elhaltak kisebb ellenállóképessége miatt kevésbé 

jellemzőek a súlyos tünetek. A poroticus hyperostosis tekintetében azonban Paks 



 59 

temetője volt a leginkább érintett népesség. Ugyanakkor az Árpád-kori Kána esetében a 

metabolikus zavarok közül a skorbut is jelen volt, ami igen jelentős fiziológiai 

terheltséget feltételez. Ez valószínűleg inkább szezonális negatív hatásokra vezethető 

vissza, mivel a régészeti kontextus alapján nem feltételezhető, hogy a falu életét hosszú 

ínséges időszakok jellemezték. 

Az életkorbeli sajátosságok tekintetében különbségek és hasonlóságok is 

megállapíthatóak a három különböző korszakban élt népesség között. Kánán a cribra 

orbitalia gyakorisága és az endocranialis elváltozások aránya 2–6,5 év között volt a 

legmagasabb. 

Pakson és Kölkeden azonban a cribra orbitalia gyakorisága növekedett az életkorral. 

Az endocranialis elváltozások aránya Kölkeden, Kánához hasonlóan az életkorral 

csökkent, Pakson jelentős különbségeket nem figyeltünk meg a korcsoportok között. Az 

Árpád-kori Kána falu közössége egy kiegyenlítettebb életmódú népesség lehetett 

alacsony gyermekhalandósággal (26%), azonban mégis ebben a népességben 

tapasztaltam a fertőzéses eredetű elváltozások tekintetében a legmagasabb arányokat. A 

magas gyakoriság mellett az elváltozások súlyos kifejeződései is tapasztalhatóak. Ebből 

arra lehet következtetni, hogy az elhalt gyermekek jobb ellenállóképességgel 

rendelkeztek, amely a csonttani tünetek gyakoribb és kifejezettebb formáinak 

kialakulásához vezetett. Ezek a megfigyelések lényegében igazolják az ún. oszteológiai 

paradoxon teóriát, miszerint betegségek csonttani tünetei erős immunrendszerről 

tanúskodhatnak. A jó ellenállóképesség ugyanis lehetővé teszi az adott egyén életben 

maradását, küzdését a kórokozóval, hogy a fertőzés kezdeti fázisát túlélve a kórokozó a 

vázrendszeren is lenyomatot hagyjon (Wood és mtsai 1992). 

Az is kimutatható volt, hogy Pakson a negatív külső tényezők befolyása leginkább a 

késő gyermekkor végén jelentkezett, amit a metabolikus zavarokból eredő, illetve a nem 

specifikus fertőzéses eredetű csonttani elváltozások együttes jelenlétének dominanciája 

jelzett. A periostitis magasabb gyakorisága mindhárom temetőben a gyermekkor végére 

volt jellemző, illetve ekkor voltak gyakoribbak a súlyosabb, kiterjedtebb elváltozások is. 

A három népesség vizsgálata során az bizonyult az egyik legkirívóbb jelenségnek, 

hogy a kánai gyermekek között magasabb a fertőzést mutató egyének gyakorisága, illetve 

a kiterjedtebb, súlyos mértékű csontráépülések aránya, mint a másik két szériában. Ezen 

adatok, valamint az egyéb táplálkozás indikátorok aránya alapján a különbség oka az 

életkörülmények eltérése és/vagy a más-más kórokozókkal való találkozás lehet. Utóbbit 

támasztja alá a tuberkulózis gyakoriságának és súlyos formáinak megjelenése is a kánai 

leletanyagban, ami a betegség lassabb lefolyását feltételezi. A paksi népességben, az 

endocranialis léziók relatíve alacsony aránya is inkább a nagyon súlyos és gyors 

lefolyású, magas mortalitást okozó betegségeket kiváltó kórokozóra/kórokozókra utal. 

Következtetések 

Összefoglalva, a célkitűzésekben megfogalmazott feladatok kivitelezése során a 

következő új eredményeket kaptam: 

1) A mortalitási jellegek és a stresszindikátorok gyakoriságában jelentkező eltérések 

alapján különbségek feltételezhetőek a három népesség életkörülményei és az őket ért 

betegségek jellegei között. 

2) A populációkat érő stresszhatások mértéke is megbecsülhető volt, amely egyben az 

ún. oszteológiai paradoxont is igazolta (Wood és mtsai 1992), vagyis: (a) A 

subperiostealis újcsontképződéssel járó megbetegedések súlyosabb formái az idősebb, 
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fejlettebb immunrendszerű, így jobb ellenállóképességű gyermekeknél nagyobb arányban 

jelentkeztek. (b) Kánán az alacsony gyermekhalandóság ellenére a fertőzéses eredetű 

elváltozások gyakoribbak és súlyosabbak voltak, mint a magas gyermekhalandósággal 

jellemezhető Pakson. (c) A fertőzésre utaló elváltozások gyakorisági értékei önmagukban 

nem fejezték ki az egyes mintákban előforduló elváltozások jellegét és súlyosságát, így 

az elváltozások aránya nem utalt egyértelműen a populációk stresszelt állapotára. (d) 

Azonban a gyakorisági értékeket az elváltozások morfológiai jellegeivel együtt 

értelmezve a népességekben domináló kórfolyamatok jellegére, vagyis a krónikus vagy 

az akut lefolyású betegségek dominanciájára lehetett következtetni. (e) Ezáltal a 

fertőzéses eredetű elváltozások jellegein alapuló különbségek a három népesség 

gyermekeinek eltérő ellenállóképességére mutattak rá. 

3) A szériák összehasonlításával bizonyos mértékig, egy-egy adott korszak történeti, 

környezeti hatásait lehetett kimutatni, adott esetben értelmezni: (a) A mortalitási adatok 

alapján az avar kori Kölkeden a kisgyermekkori magas halálozást követően jelentősebb 

stresszhatás nem mutatható ki a másik két népességhez képest. A különbség esetleg a 

kisgyermekkori gondozás eltérő szokásaiban kereshető, de ennek a kérdésnek a 

megválaszolása a doktori munkában alkalmazott módszerekkel nem volt lehetséges. (b) 

A kánai gyerekek mortalitási és a fent említett patológiai jellegei alapján az Árpád-kor 

kiegyensúlyozottabb időszaknak volt tekinthető. (c) Ugyanakkor a C-vitaminhiány 

tüneteinek megfigyelésével igazolható volt az is, hogy egy népességben akár időszakos 

hatások is érzékelhetőek lehetnek az általánosan jó életkörülmények ellenére. (d) A paksi 

késő középkori gyermekek maradványainak vizsgálati eredményei megfelelően tükrözik 

a korszak negatív társadalmi és politikai viszonyok által meghatározott nehéz 

életkörülményeit, amely a gyermekek alacsony ellenállóképességét eredményezhette. 

A gyermekek maradványainak jövőbeni vizsgálata számos további kutatási 

potenciállal is rendelkezik. A jelen dolgozatban ismertetett patológiás elváltozások 

mellett a fogazati és a traumás elváltozások részletesebb elemzése is több lehetőséget rejt. 

A szériákban megfigyelt korai stádiumú/atípusos tbc-s elváltozások szintén további 

vizsgálatokra érdemesek, amelyeket később molekuláris vizsgálatokkal is ki lehet 

egészíteni. A molekuláris vizsgálatok kiterjesztése a korszakból származó többi temető 

gyermekmaradványaira rámutathat a fertőző ágensek eredetére és a tuberkulózis 

különböző manifesztációinak hátterére is (Maczel 2003, Hershkovitz és mtsai 2008, 

Donoghue 2009, Évinger és mtsai 2011, Pálfi és mtsai 2015). A radiológiai 

finomszerkezeti vizsgálatok is hasznosak lehetnek a patológiai elváltozások 

diagnózisának pontosításához. A gyermekeknél alkalmazott módszertani irányt követve a 

vizsgálatok kiterjeszthetőek a felnőtt adatok elemzésére is. 

A magyar antropológiai és régészeti kutatás eredményeinek komplex és megbízható 

értelmezéséhez elengedhetetlenek a régiós szemléletű vizsgálatok. Az ország területén 

ugyanis számos történeti korban beigazolódni látszanak az eltérő térhasznosítási 

formákból kialakuló területi különbségek, amelyek eltérő regionális folyamatok 

megindulásához vezettek. Ezek a népességek eltérő életmódjában, de akár etnikai 

összetételében is megmutatkozhatnak. Ezzel a munkával kívántam bemutatni azt, hogy 

egy népességre jellemző életkörülmény és a környezeti kihívások jellege a gyermekeken 

keresztül is elemezhető, ezért a gyermekmaradványok vizsgálata kiváló összehasonlítási 

alap lehet a jövőbeni bioarchaeológiai kutatások során is. 
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