
EREDETI KÖZLEMÉNYEK A n tk ro p . K özi. 16. (1972) 2. 9 9 - 1 0 3 .

GENERALIZÁLT TBC MEGBETEGEDÉS 
DIAGNÓZISA EGY AYARKORI CSONTVÁZON

I r ta :  M a r c s i k  A n t ó n i a

(József A ttila  T u d o m án y eg y e tem  E m b e rtan i In téz e te , Szeged)

A B a já tó l északra fek v ő , részlegesen fe l tá r t  sükösdi a v a rk o ri te m e tő  a n y a g á ­
n ak  a k lassz ikus m ódszerekkel tö r té n ő  feldolgozása m á r k o rá b b a n  m e g tö r té n t 
(K ő h e g y i— Marcsik  1971). A le le tek  p a to ló g ia i szem p o n tb ó l való  á tn ézése  
so rán  egy cson tváz  (19. sír) kü lönösen  fe lk e lte tte  é rd ek lő d ésü n k e t, am ely  a 
m eg szoko tt m orfológiai k é p tő l te ljesen  e lté rő  v o n áso k a t m u ta to t t .  E z é r t  rész­
le tes pa to ló g ia i v iz sg á la t a lá  v e ttü k .

A le le t a  régészeti d o k u m en tác ió  sz e r in t n y ú j to t t  fek v ésű , b o ly g a ta tla n  váz. 
A sír a fe l tá r t  te m e tő  észak i részén ta lá lh a tó ,  E N Y — D K  irá n y ítá s sa l és a te ­
m ető té rk ép en  kü lönleges helyzete  n in cs . M ellék leteként o rsógom bo t és b ronz- 
k a rp e re ce t e m líth e tjü k  m eg.

E m b e rta n i v izsgá la t a la p já n  nem e n ő , elhalálozási é le tk o rá t 18— 22 é le tév re  
b e c sü lh e tjü k . A k o p o n y a  m etrikus és m orfológiai elem zése a k ö v e tk ező .

Az ag y k o p o n y a  k özepesen  hosszú (175), keskeny  (132) és közepesen  m agas 
(128); m esokran  (75,43), o rth o k ran  (73,14), m e trio k ra n  (96,97); a k o p o n y a  
k ö rv o n a la  no rm a v e rtic a lisb a n  ovo id , a p ro tu b e ra n tia  occip ita lis e x te rn a  0; 
a hom lok keskeny  (85), s ten o m eto p  (64,39), a glabella 2-es fo k o za tú ; k o p o n y a ­
k a p a c itá sa  szám ítás a la p já n  1171 cm 3, o ligenkephal.

Az arck o p o n y a  k e sk e n y  (120) és a lac so n y  (103 és 62), m esoprosop (85, 83), 
m esen (51,67); a fossa can in a  3, a sp in a  nasalis a n te r io r  2-es fo k o za tú , a lveo­
laris p ro g n a th ia  m érsék e lt; a szem üreg  h y p sikonch  (87,50), az o rr ch a m a e rrh in  
(53,33), a szá jp ad  m eso stap h y lin  (83 ,33); (1. táb la ).

A  csontvázlelet patom orfológiája

A jó  m e g ta r tá sú  v á z  hosszú, csöves c so n tja i sz o k a tla n u l g rac ilisak , a k o p o ­
n y á n  és a gerincoszlopon szabadszem m el is jó l észlelhető , d u rv a  p a to g n ó m iá s  
e lv á lto záso k  ta lá lh a tó k .

A k o p o n y a

Az ag y k o p o n y á t a s u tu ra  sag itta lis  k é t  asz im m etrik u s félre o sz tja ; a k o ­
ponya  jo b b  fele egészében  nagyobb , a jo b b  tu b e r  p a r ie ta le  k fe je z e tten  e lő re ­
dom borodó.

Az asz im m etria  a k o p o n y aa lap o n  is ész lelhető : a fo ram en  occip ita le  m ag n u m  
legnagyobb  á tm érő je  a sag itta lis  s ík k a l m in t elm életi k ö zép v o n alla l jo b b ra  kb .
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15°-ny ira  n y i to t t  hegyesszöget zár be. A fo ram en  o cc ip ita le  m agnum  h á tsó  
p erem én  fin o m  tü sk esze rű  exostosisok , érdes fe lrakodások  v a n n a k , m e ly ek ­
h ez  hasonló é rd esség e t ta lá lu n k  a clivus középső  te rü le té n  is (2a. táb la ).

A foram en ju g u la re -k  az á lta lá b a n  ész le lhető  m éretbeli o ldald ifferenciával 
szem ben ép p en  az ellenkező t íp u s ú  k ü lönbsége t m u ta tjá k :  a jobbo ldali lum ene  
lényegesen  tá g a b b  a b a lo ld a lién á l (2b. tá b la )  ( J o h n so n  1964). V alószínűleg 
a jo b b  b u lb u s v en ae  ju g u la ris  in te rn ae  is tá g a b b  volt a balo ldaliná l, ebbő l 
p ed ig  a jo b b  ag y fé ltek e  fo k o z o tta b b  v én ás á tá ra m lá sá ra , esetleg fo k o zo tt 
funkcionális  fe jle ttség é re , ezen keresz tü l ped ig  a vizsgált egyén ellenoldali 
te s tfe lén ek  d o m in á n s  m otoros beidegzésére —  balkezességére —  k ö v e tk e z te t­
h e tü n k  (Ch a r v a r t — P a c o v s k y — D u b o v s k y  1964).

A kopon yáró l k ész íte t t  r ö n tg en fe lv é te lek en  is sz em b e tű n ő  az aszim m etria ,  
v a la m in t  a b o l to z a to t  a lk o tó  csontok  cortica lisának  v ék o n y sá g a  ( J u n g - 
HANNS 1956).

A sella tu rc ic a  sekélyebb , a k iseb b ek  c so p o rtjá b a  ta r to z ik , m élysége 0,35 cm , 
hossza  0,62 cm , szélessége 0,41 cm. K ö b ta r ta lm a  0,8897 cm 3 (E r d ély i 
1928) (3. tá b la ) .

A  t ö r z s  c s o n t j a i

Gerinc: a V I I .  n y ak csig o ly á tó l az V. h á t i  csigolyáig bezáró lag , ille tve  a 
I X — X I. h á ti csigo lyák  b e v o n á sá v a l egy felső, h a t csigo lyából és egy alsó, 
h á ro m  csigolyából álló ö sszecson tosodo tt b lo k k  a lak u lt k i. A felső b lo k k b an  
(4 a . táb la ) a th o ra c a lis  I .— I I . — I I I .  csigo lyák  te s te  csak n em  e ltű n t, elülső 
fe lsz ín ü k  ék szerű en  egy v e n tra lis  éllé k o m p rim á ló d o tt. Az ennek  k ö v e tk ez té ­
b e n  k ia la k u lt g ib b u sn ak  m egfelelően a b o rd á k  k ih ú z ó d ta k , k iegyenesed tek , 
va lósz ínű leg  az egész m ellkas le lap u lt.

Az alsó b lo k k b a n  (4c. tá b la )  a középső csigolya te s tén ek  elülső felszíne el­
k e sk e n y e d e tt, k o m p rim á ló d o tt és ra j ta  fe lteh e tő en  abscessus frig idusból eredő  
fe lm aró d áso k  fig y e lh e tő k  m eg. A  súlyos csig o ly ad efo rm itáso k  m ia tt a h á ti  
g erin cen  a d iag o n a lis  s ík b an  e lhelyezkedő , három szoros, e llen té tes irá n y ú  
g ö rb ü le t a la k u lt  k i.

Az ágyéki c s igo lyákon  a fen tiek h ez  hason ló  kóros e lv á lto zás  nem  lá th a tó  
(5 a . tá b la ) , c su p á n  a há ti gerinc  h a jla ta i t  k o m p en zá ló  a lak i a sz im m etria  ész­
le lh e tő  ra jtu k  (Co n g d o n  1932, D a vid  1958, K och 1955/56, Moodie  1923, 
R u f f e r  1921, B ro c h e k  1966).

Keresztcsont: az  I . sacralis csigo lya  m in d k é t o ldalon , te lje s  m érték b en  lum - 
b a lisa ló d o tt (5b . tá b la ) . A sa c ru m  IV —V. szeg m en tu m án  az arcusok  záródása  
a  dorsalis fe lsz ínen  e lm arad t. A  v á lyúszerűen  n y ito tt  cana lis  ve rteb ra lis  a 
sac ru m h o z  h o zzácso n to so d o tt os coccygeuson is fo ly ta tó d ik  (A c k e r k n e c h t  
1953, Go l d s t e in  1957, Grimm  1956).

C sípőizületek. Az a ce tab u lu m o k  lim bus-án  szivacsos fe lrak o d áso k , az ízületi 
fe lsz ínek  p u sz tu lá sa  (5c. tá b la ) , a fossa ace ta b u li-k  d efo rm ált k im aró d ása  ész­
le lh e tő . A le la p u lt ízü le ti v áp áb ó l a fem ur feje az ízü let a d d u c tió s  flexios cont- 
r a c tú rá já n a k  k ö v e tk e z té b en  felfelé csúszva k iv á n d o ro lt és az ace tab u lu m o n  
k ív ü l  tá m a s z k o d o tt  m eg. E n n e k  m egfelelően já ru lék o s  ízü le ti felszín k ép ző ­
d é s é t  fig y e lh e tjü k  m eg (H a r r i s o n — S c h a jo w it z — T r u e t a  1953, J o h n so n  
1964, H arris  1949) (6a, b. tá b la ) . M indkét fe m u r feje g o m b afe jre  em lékezte­
tő é n  sz a b á ly ta la n  a la k ú , to rz u lt ,  a collum ok v a ra  á llásúak  (6c. táb la ).



M a r c s i k

1. tábla. Sükösd-Ságod, 19. sír k o p o n y á ja : n o rm a  fro n tá lisb an , no rm a tem p o ra lisb an , n o rm a
occip ita lisban

Taf. 1. Sükösd-Ságod, Schädel des G rabes N r. 19. in  N o rm a  fron ta lis , in  N orm a tem p o ra lis ,
in  N orm a occip italis



M a k c s i k

2. tábla, a )  A fo ram en  occip itale  m ag n u m  lim b u sán  elhelyezkedő ex o sto siso k ; b) no rm a  basilaris-
b a n  észlelhető asz im m etria

T a f. 2. a )  A u f dem  L im bus des F o ram en  occip ita le  m agnum  b efind liche  E xostosen ; b)  in  der 
N orm a basilaris w ah rn eh m b are  A sym m etrie



M a r c s i k

3. tábla. A  k o p o n y a  h á ro m irán y ú  rön tgenfelvétele  
T a f. 3. R ön tg en au fn ah m e des Schädels aus drei R ich tu n g en



M a r c s i k

4. tábla, a ) A  felső, h a t  csigolyából kép ző d ö tt b lo k k ; b) A felső b lokk  és az u tá n a  k ö v e tk ező  2 
szab ad o n  álló h á tcsig o ly a ; c) Az alsó. h á ro m  csigolyából k ép ző d ö tt blokk 

T a f. 4. a) aus sechs W irbeln  g eb ilde ter, oberer B lock ; b) oberer B lock  u n d  die dem  fo lgenden  
zwei frei steh en d en  R ü ckenw irbe l; c) aus drei W irbeln  g eb ild e te r, u n te re r  B lock



M a r c s i k

5. tábla, a) ágyékcsigo lyák ; b)  lu m b a lis a tio ;  c) fossa a ce tab u lin  észlelhető  k im aródás 
Taf. 5. a) L endenw irbel; b) L u m b a lisa tio n ; c) V erzerrung  au f der Fossa  ace tabu li



M a r c s i k

6. tábla, a )  A  fossa a ce ta b u lin  észlelhető k im aró d ás és já ru lék o s  ízü le ti felszín; b) ace tabu lum  
lim b u sán  szivacsos fe lrak o d ás; c) c ap u t fem oris to rz u lt  fo rm ája  

T a f. 6. a )  A uf der Fossa  ace tab u li w ah rn eh m b are  K orrosion  u n d  akzessorische G elenkfläche; 
b) Spongiöse A nlagerung  a u f  dem  L im b u s des A cetabu lum s; c) V erzerrte  F o rm  des C aput

fem oris



A hosszú csöves cson tokon  a g rac ilizá ltság  a leg szem betűnőbb  jelenség. 
D iaphysise iknek  nagy fo k ú  v ék o n y ság u k  ellenére  sem  k isebb  a gö rbü le ti su ­
ga ra , m in t ah o g y  az a cson to k  ab szo lú t h o sszán ak  m egfelelő. E b b ő l k é t d o ­
log ra  leh e t k ö v e tk e z te tn i:

a )  a 19. s írb a n  nyugvó  é le tében  igen kis te s tsú ly ú  le h e te tt ;
b) hosszú csöves cson tja i a m echan ikai igénybevé te l k ö v e te lm én y e in ek  

m egfelelő sz ilá rd ság u k  rév én  m eg tu d ta k  felelni.
A le ír t pa tom orfo lóg ia i e lvá ltozások  a la p já n  a v izsg á la t tá rg y á t  képező  

cson tv ázo n  egy  g enera lizá lt c so n ttu b ercu lo sis  ny o m ai é sz le lh e tő k : a csípő­
ízü le tek b en  co x itis  tu b e rcu lo sa  p u sz títá sa , a h á ti  gerincen  csaknem  v a la ­
m en n y i csigo lyát é rin tő  sp o n d y la r th r itis  tu b e rcu lo sa  ny o m ai és a k ö v e tk e z ­
m ényesen  k ia la k u lt  g ibbus és kyphoscoliosis fedezhető  fel ( B a r t e l s  1899, 
Y allois  1934, L iech ti  1949, S c h w ä g e r l— R a a b  1968). S p o n d y litis  tu b e r ­
culosa seu s ta tu s  post f ra c tu ra m  k ó rk é p e t ta lá lu n k  N e m e s k é r i— H a r s á n y i  
(1959) m u n k á já b a n , a za lav ári és a g ávai te m e tő k  87, ille tv e  19. s írszám ú  
egyedeinél.

A  sacrum on  és az os coccygeuson tö b b szö rö s fejlődési rendellenesség : az 
első sacralis szeg m en tu m  lu m b á lisa tió ja  és m u ltip lex  sp in a  b if id a  lá th a tó  
(Grimm  1956). A k o p o n y án  az a sz im m etria  k ia la k u lá sá b a n  egy  g y erm ek k o r­
b a n  le z a jlo tt m eningealis tbc-s fo ly a m a t is szerep e t já ts z h a to t t ,  m ely  b e fo ­
ly á so lh a tta  a sella  növekedésé t és a h y p o h y sis  egész te r im e n jé n e k  csökkenésé­
hez v e z e th e te tt  (K ir s c h b a u m — L e v y  1941, K o e t h e r  1919, L a u b  1940).

A m en n y ib en  ez a fe lté te lezés e lfo g ad h a tó , a k k o r  a g y e re k k o rb a n  fe llép e tt 
p a n h y p o a n tu ita r iz m u s  rész je lenségekén t fo g h a tju k  fel a c so n tv áz  ex trém  fo k ú  
g rac iliz á ltság á t is.

összefoglalás

A B a já tó l é szak ra  fekvő  sükösd i a v a rk o ri te m e tő  e m b e rta n i és régészeti 
feldolgozása m á r  k o rá b b a n  m e g tö rté n t. A 19. s írszám ú  női egyed  c so n tv ázán  
súlyos pa to ló g ia i e lvá ltozások  lá th a tó k .

K o p o n y a : az a g y k o p o n y á t a su tu ra  sa g itta lis  k é t  a sz im m etrik u s  félre o sz tja , 
a k o p o n y a  jo b b  fele egészében n ag y o b b . A clivus és a fo ram en  occip ita le  m a g ­
n u m  h á tsó  p erem én  finom  tü sk esze rű  exostosisok  ta lá lh a tó k . A  jo b b  fo ram en  
ju g u la re  lényegesen  tá g a b b  a b a lo lda liéná l (1. és 2. tá b la ) . A  k o p o n y áró l k é ­
s z í te t t  rö n tg en fe lv é te l is m u ta t ja  az a sz im m e triá t, a b o lto z a to t a lk o tó  co rtica lis  
v ék o n y ság á t, v a la m in t a sella tu rc ic a  sekélységét (3. tá b la ) .

Gerinc: egy felső, h a t  és egy alsó, h á ro m  csigo lyából álló ö sszecso n to so d o tt 
b lo k k  a la k u lt k i. A csigolyák co rpusa  csak n em  te lje sen  e l tű n t , r a j tu k  —  fe l­
te h e tő e n  —  abscessus frig idusbó l eredő  k im aró d áso k  lá th a tó k  (4. tá b la ) . 
A súlyos csigo lyadefo rm itás m ia tt  a h á t i  gerincen  a d iagonalis  s ík b an  e lh e ­
lyezkedő , h á rom szoros, e llen té tes irá n y ú  g ö rb ü le t a la k u lt k i. Az ágyékcsigo­
ly á k o n  kóros e lvá ltozás nem  lá th a tó , c su p án  a h á t i  gerinc h a j la ta i t  k o m p e n ­
záló alak i a sz im m etria  észlelhető  ra j tu k . A  k e re sz tc so n to n  lu m b a lisa tio  és 
sac ru m  b if id u m  lá th a tó  (5. tá b la ) .

C sípő ízü le tek: az ace tab u lu m o k  lim b u sán  szivacsos fe lrak o d áso k , a fossa  
ace tab u li d e fo rm á lt k im aró d ása , v a la m in t já ru lék o s  ízü le ti fe lszín  k ép ző d é ­
sé t fig y e lh e tjü k  m eg. M in d k é t fem u r feje  to rz u lt  (6. tá b la ) .

A hosszú csöves c son tokon  a g rac ilizá ltság  a leg szem b e tű n ő b b  jelenség.
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A le ír t pa to m o rfo ló g ia i e lvá ltozások  a la p já n  a cso n tv ázo n  egy gen era lizá lt 
c so n ttu b e rcu lo s is  n y o m a i észlelhetők . A csíp ő ízü le tekben  coxitis tu b e rcu lo sa  
p u s z tí tá s a , a h á ti  gerincen  csaknem  v a lam en n y i c s ig o ly á t é r in tő  sp o n d y la r­
th r i t i s  tu b e rcu lo sa  n y o m a i és a k ö v e tk ezm én y esen  k ia la k u lt  g ibbus és k y p h o ­
sco liosis fedezhe tő  fel. A k o p o n y án  az a sz im m etria  k ia la k u lá sá b a n  egy  g y er­
m e k k o rb a n  le z a jlo tt m en ingealis tb c -s  fo ly a m a t is sze rep e t já ts z h a to t t ,  m ely  
b e fo ly á so lh a tta  a sella nö v ek ed ésé t. A m en n y ib en  ez a fe lté te lezés e lfogadha tó , 
a k k o r  a g y e rm ek k o rb an  fe llép e tt p a n h y p o a n tu ita r iz m u s  rész je lenségekén t 
fo g h a tju k  fel a c so n tv áz  ex trém  fo k ú  g rac iliz á ltság á t is.

*

E  h e ly en  is m egköszönöm  Dr. Lengyel Im rén ek  önzetlen  seg ítségé t, a m e ly e t e v izsg á la t el­
végzéséhez n y ú jto t t .

(A  M ag y ar Biológiai T ársaság  E m b e rta n i S zak o sz tá ly án ak  1972. m á ju s  22-i szakülésén  
e lh a n g z o tt e lőadás; közlésre b eé rk eze tt 1972. szep tem ber 27-én.)
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D IA G N O SE  E I N E R  G E N E R A L IS IE R T E N  T B C -E R K R A N K U N G  A U F  E IN E M  
A W A R E N Z E IT L IC H E N  S K E L E T T

V on

A . M arcsik  

(Z usam m enfassung)

D ie an thropo log ische  u n d  archäologische B earb e itu n g  des aw arenzeitlichen  G räberfeldes 
der nö rd lich  von B a ja  gelegenen O rtsc h a ft Sükösd w u rd e  b e re its  frü h er d u rch g efü h rt. Au 
dem  S k e le tt des w eib lichen  In d iv id u u m s des G rabes N r. 19 sind  schwere patho log ische  V er­
än d eru n g en  zu sehen.

Schädel: der H irn sch äd e l w ird von de r S u tu ra  sag itta lis  in  zwei a sym m etrische  H ä lften  ge­
te i l t ,  die rech te  H ä lfte  des Schädels is t im  G anzen größer. A m  h in te ren  R an d  des Clivus u n d  
des F o ram en  occip ita le  m agnum  können  fe ine , dornförm ige E x o sto sen  gefunden  w erden. D as 
re ch te  F oram en  ju g u la re  is t w esentlich w e ite r au sgeb ildet als das linkseitige (T af. 1 u n d  2). 
D ie röntgenolog ische S chädelaufnahm e zeig t die A sy m m etrie , die k o rtik a le  D ü n n h e it des 
S chädeldaches sowie d ie  A bflachung de r Sella tu rc ica  (T af. 3).

Rückgrat: es b ild e te  sich ein aus ob eren  sechs u n d  u n te re n  drei W irbeln  b es teh en d er v e r­
k n ö c h e rte r  B lock aus. D er W irbelkörper is t fa s t  völlig versch w u n d en , au f ih n en  sind  — v e r­
m u tlich  — von e inem  Abscessus frig idus h e rrü h ren d e  K o rro s io n en  s ich tb a r (T af. 4). W egen 
de r schw eren W irb e ld e fo rm itä t b ilde te  sich a u f  dem  R ü c k g ra t  in  d iagonaler E b en e  eine drei­
fache, in  en tgeg en g ese tz te r R ich tu n g  v e rlau fen d e  K rü m m u n g  aus. A n den  L endenw irbeln  
is t ke ine  pa tho log ische  V eränderung  zu sehen , bloß eine fö rm liche A sym m etrie , die die B ie­
gungen  des R ü ck g ra tes  kom pensiert. A u f dem  K reuzbein  is t eine L u m b a lisa tio n  u n d  ein Sac­
ru m  b ifid u m  w ah rzu n eh m en .

H üftgelenke: a u f  d em  L im bus der A c e ta b u la  kön n en  spongiöse A nlagerungen , die defor­
m ie rte  K orrosion  de r F o ssa  ace tabu la  sowie die B ild u n g  e iner akzessorischen G elenkfläche 
w ahrgenom m en w erden . C apu t fem oris is t  an  beiden S e iten  v e rze rrt. (Taf. 6)

A u f den  R ö h ren k n o ch en  is t es die G ra z ilitä t, die am  m eisten  ins Auge fä llt.
A ufg rund  der b esch riebenen  p a th om orpho log ischen  V erän d eru n g en  sind  a u f  dem  S k e le tt  

d ie S p u ren  einer g en era lisie rten  K n o ch en tu b erk u lo se  w ah rzu n eh m en . In  den  H ü ftg e len k en  
is t die zerstö rende W irk u n g  der C oxitis tu b ercu lo sa , a u f  d em  R ü c k g ra t die S p u ren  de r Spondy l­
a r th r i t is  tu b ercu lo sa  fa s t  a u f  säm tlichen  W irb e ln  u n d  d e r als Folge dieser e n ts ta n d en e  G ibbus 
sowie eine K yphoskoliose  zu  en tdecken . A u f dem  Schädel d ü rfte  in  der A usb ildung  der A sym ­
m etrie  auch  der P ro z e ß  einer M eningitis tu b ercu lo sa  eine R olle  gespielt h ab en , die w ahrschein ­
lich  a u ch  das W ac h s tu m  der Sella b e e in f lu ß t h a t.  In so fe rn  diese H y p o th ese  an genom m en  w er­
den  k a n n , so lä ß t  sich au ch  die ex trem e  G raz ilis ie rth e it des S ke le tts  als eine im  K in d esa lte r  
au fg e tre te n e  T eilerscheinung  der P a n h y p o a n tu ita r ism u s  auffassen .
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