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Anthropologische Begutachtung der Griberfunde in der
Pfarrkirche von Schwyz (Dokumentation)

Von Erik Hug

Im Verlauf der Grabung 1965/66 wurden die Ueberreste von insgesamt 52
menschlichen Skeletten freigelegt, wovon mir 32 zur anthropologischen Bearbei-
tung iibergeben worden sind.* Zwei davon kamen im Chor der heutigen Kirche
zum Vorschein, die iibrigen im rechten vorderen Kirchenschiff. Sie lagen teil-
weise im gewachsenen Boden, hauptsichlich jedoch im Schutt der fritheren Kir-
chenbauten, zwischen, unter und iiber stehengebliebenen Mauerresten. Viele
Griber waren gestort, sei es durch Ueberschneidungen nachfolgender Bestattun-
gen oder durch dariiber hinziehende Mauerfundamente. Hinzu kommt, da3 nicht
alle Skelette vollstindig ausgegraben worden sind und der Erhaltungszustand der
meisten zu wiinschen tbrig laBt. Das Material, das zur anthropologischen Begut-
achtung gelangte, mufl deshalb als recht fragmentarisch bezeichnet werden, so
umfangreich es ist. Ich habe es gereinigt, restauriert, die Schidel zusammen-
gesetzt und jeden Knochen mit der zugehérigen Grabnummer angeschrieben, um
spateren Verwechslungen vorzubeugen. Zur Aufbewahrung sind praktische, raum-
sparende Kartonschachteln angefertigt worden. Damit wire der Grundstein zum
«Bau» der kiinftigen historisch-anthropologischen Sammlung des Kantons Schwyz
gelegt!

Zum besseren Verstandnis der folgenlen Ausfithrungen verweise ich auf den
beiliegenden Griberplan. Ich fasse mich so kurz als méglich.

Die Datierung der Griber war nicht einfach, da sie mit Ausnahme eines Gra-
bes keine Beigaben enthielten. Ich muBlte deshalb andere Kriterien heranziehen,
um zu einem brauchbaren Resultat zu gelangen. Es sind dies: Grabtiefe, Grabein-
fassungen bzw. Sargspuren (nur bei wenigen festzustellen, da die meisten Toten
freierdig beigesetzt worden sind), Ueberlagerungen durch Mauern und Kirchen-
boden, Ueberschneidungen durch nachfolgende Bestattungen, Lage der Skelette
(Unterarme!), anthropologischer Typus und anderes mehr. Meine diesbeziiglichen
SchluBfolgerungen hingen selbstverstindlich von der richtigen Datierung der
Kirchengrundrisse ab. Herr KeBler gab mir dariiber folgende Angaben:

Kirche I:  merowingisch (730/750 bis ca. 1000)
I: karolingisch (ca. 1000 bis 1120)
II: romanisch (1121 bis Mitte 15. Jh.)
IV: gotisch (Mitte 15. Jh. bis 1642)
V: frihbarock (1643/44 bis 1768)
VI: spatbarock (1769/74 bis heute)

Die «merowingische» Kirche bestand also bis in die frithromanische Zeit, die
als «karolingisch» bezeichnete Kirche ist nach der iiblichen Klassifizierung friih-
romanisch, die als «romanisch» bezeichnete Kirche spitromanisch.

* Bei den nicht beriicksichtigten Grabern handelt es sich vorwiegend um jiingere Kirchen-
bestattungen, zumeist Priestergriber, deren Skelette Herr KeBler wieder beisetzen lieB3.
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1. Die Griber des alemannischen Friedhofs (Ende 7. bis Anfang 8. Jb.)

Hieher gehoren die Griber 1/Chor, 2/Chor, 21, 25, 31, 38, 45, 48 und die Schidel
der zerstorten Griber 39, 40, 41 (Schideldepot).

Sie sind relativ leicht zu datieren, da sie unter dem intakten Boden des mero-
wingischen bzw. karolingischen Kirchenschiffes liegen oder von den Mauern der
Merowingerkirche iiberschnitten werden (2/Chot, 21, 31, 48). Das «Schideldepot»
Nr. 39-41 befand sich unter und neben dem Fundament der karolingischen Siid-
mauer. Ferner haben sich bei vier Gribern Reste primitiver Steinsetzungen als
Grabeinfassung erhalten (1/Chor, 25, 48, 45), die wir sonst nirgends finden.
Wichtige Indizien sind auch die gestreckte Armhaltung der Skelette, die nach
links geneigte Lage der Schidel und die fiir Alemannen charakteristischen Rassen-
merkmale (groBer Korperwuchs, robuste Knochen, langer, schmaler Schidel).
Eindeutig «<um 700» zu datieren ist das mit reichen Beigaben ausgestattete Frauen-
grab 48.

Die idlteste Kirche von Schwyz steht also in einem frithmittelalterlichen Griber-
feld! Fiir den Historiker ist dies wohl das interessanteste Ergebnis der archio-
logisch-anthropologischen Untersuchung, beweist es doch, da die Landnahme
der Alemannen rund 350 Jahre vor der ersten urkundlichen Erwihnung des Lan-
des «Suittes» (972) erfolgte. Die Alemannengriber auf dem Hiigel der Pfarr-
kirche bilden den &stlichen Ausliufer eines groBen Reihengriberfriedhofs, der
sich im 7. Jahrhundert vom Postplatz, wo die ersten Funde gemacht wurden, iiber
den Pfarrhofgarten bis hieher erstreckte. Seine Ausdehnung diirfte etwa 90 Meter
betragen haben.

2. Die Griber des merowingisch-karolingischen Friedhofs (730/750-1120)

Hierher gehoren die Griber 16, 19, 20, 42, 46,49, 50. — Sie sind schwieriger zu da-
tieren als die alemannischen Griber, da sie sich inbezug auf die Rassenmerkmale
und die Lage des Skeletts nicht von jenen unterscheiden. Auch die Grabtiefe ldBt
keine Unterschiede erkennen; sie liegen im Durchschnitt sogar etwas tiefer, was
jedoch darauf zuriickzufithren ist, dal der gewachsene Boden gegen Siiden abfillt
und bei den Kirchenbauten aufgeschiittet wurde.

Im Hinblick auf die Fundsituation besteht hingegen kein Zweifel, da} die betreffen-
den Griber nicht zum Alemannenfriedhof gehoren konnen. Denn sie liegen streng
geostet in drei parallelen Reihen lings der siidlichen Kirchenmauern der friih-
mittelalterlichen Gotteshiuser und weisen zahlreiche Ueberschneidungen auf, die
wir bei den in lockerer Anordnung {iber ein breites Areal zerstreuten Alemannen-
gribern vergeblich suchen. Die erste Reihe liegt direkt neben dem merowingi-
schen Langschiff, sozusagen unter der Dachtraufe der Kirche. Die beiden an-
dern Reihen sind spiter beim Bau der romanischen Kirchenmauer der Linge nach
tiberschnitten und teilweise zerstért worden. Da die frithen Friedhofe im Laufe
der Zeit bald zu klein wurden, war man gezwungen, die Griber iibereinander
anzulegen (20/50, 16/42, 46/19) oder fiir spitere Bestattungen auszuriumen
(Ueberreste aus drei zerstorten Kindergribern bei Skelett 16). Noch heute be-
tragt die Umtriebszeit unserer Dorffriedhofe nicht mehr als dreiBig Jahre.

Wahrscheinlich sind die Griaber sehr frith anzusetzen. Ich wiirde sie eher dem
merowingischen als dem karolingischen Friedhof zuordnen, da die Bestatteten
noch den Alemannentypus aufweisen und in der gleichen Art wie ihre <«heid-
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nischen» Vorfahren beigesetzt worden sind. Uralte Begribnissitten sind nicht
so rasch zu andern, die christliche Kirche muflte sie vorerst dulden. Erst in der
romanischen Zeit wurden die Toten in der Haltung bestattet, die den christlichen
Vorstellungen entsprach.

3. Die Griber des romanischen Friedbofs (1121 bis Mitte 15. ]h.)

Hieher gehoren die Griber 17, 18, 26, 27, 28, 29, 30. — Sie liegen in zwei ge-
trennten Gruppen aulerhalb des romanischen Kirchenschiffes, zwischen den Siid-
mauern der gotischen und der romanischen Kirche. Versuchen wir, sie zunachst
einmal anhand des Schéadeltypus und der Lage des Skeletts zu datieren.

Anstelle der schmalen Langkopfe des Frithmit:elalters (Reihengribertypus) er-
scheinen jetzt die breiten Kurzkopfe des Hoch- und Spitmittelalters (alpiner und
dinarischer Typus). Der ProzeB der Brachycephalisation, wie man diesen Typen-
wandel nennt, geht Hand in Hand mit einer Verringerung der Korperhdhe und
einer Grazilisierung des Skeletts. Er liflt sich tberall feststellen, wo man die
anthropologischen Verhiltnisse um die Jahrtausendwende untersucht. Gleichgiil-
tig, welche Ursachen dafiir verantwortlich sind, die Tatsache als solche gibt uns
eine zuverlissige Handhabe fiir die relative Datierung der schwer bestimmbaren
beigabenlosen Bestattungen des Mittelalters. Bemerkenswerterweise enthalten die
Griber nicht nur echte Rundképfe, sondern auch Schidel, die noch Anklinge an
den Reihengribertypus aufweisen. Solche Uebergangsformen sind nur in jener
Epoche zu erwarten, in der sich die Verrundung der Schidelform abgespielt hat,
also in der Zeit zwischen dem frithen und dem spiten Mittelalter.

Zum gleichen Ergebnis gelangt man, wenn man die Lage der Skelette be-
trachtet. Der Kopf liegt jetzt auf dem Hinterhaupt und die Unterarme sind kreuz-
weise iiber der Brust oder rechtwinklig iiber den Leib gelegt, nicht mehr lings
des Korpers ausgestreckt. Diese Armhaltung kam erst gegen Ende des 11. Jahr-
hunderts auf und ist besonders fiir die spatromanische und die frithgotische Zeit
charakteristisch. Unzihlige Epitaphe zeugen davon. Sie entspricht dem hiufigsten
Gebetsgestus jener Zeit, wihrend die Armhaltung der Alemannen der Schlafstel-
lung entsprechen diirfte.

Der Einwand, da} es sich ebenso gut um gotische Bestattungen handeln kénn-
te, ist deshalb nicht stichhaltig, weil der Boden der spitgotischen Kirche, unter
dem sie liegen, nirgends durchschlagen ist. Zudem sind die Toten, dhnlich wie im
merowingischen Friedhof, ohne Sarg beigesetzt worden. Sirge treten in unserem
Gribermaterial erst in der Gotik auf.

4. Die Griber der gotischen und friihbarocken Kirche (Mitte 15. Jh. bis 1768)

Hieher gehoren die Griber 15, 22, 23, 24, 35, 36, 37. — Die Abgrenzung dieser
Griber von den bisher besprochenen fillt nicht schwer, weil es sich um Sarg-
bestattungen handelt. Ueberall sind Holzspuren mit Kalkriickstinden festzustellen.
Kalk wurde den Leichen zur rascheren Verwesung beigegeben, was jedoch aus
leicht verstindlichen Griinden nur bei Begribnissen in der Kirche notig war. Wir
haben es also mit Kirchenbestattungen zu tun. Zwei derselben liegen iiber den
Fundamentresten der romanischen Siidmauer, die andern unter dem Mittelgang
der heutigen Kirche, im Bereich der merowingisch-karolingischen Kirchengrund-
risse. Frithbarocke und gotische Griber lassen sich, von zwei Ausnahmen abge-
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sehen, nicht mit Sicherheit auseinanderhalten, da der Boden beider Kirchen iiber
den Skeletten durchschlagen ist. Nur die Griber 35 und 36 unter dem intakten
frithbarocken Kirchenboden sind sicher gotisch.

Inbezug auf Schideltypus und Lage des Skeletts unterscheiden sich die Kirchen-
bestattungen von den romanischen Gribern insofern, als jetzt die Schidel aus-
nahmslos brachycephal sind (keine Uebergangsformen mehr) und die Unterarme
gegen das Becken abgewinkelt werden. Es scheint sich in der Spitgotik eine neue
Gebetshaltung durchgesetzt zu haben: die im Schof3 tiber- oder nebeneinander
gelegien Hinde. Der heute bevorzugte Gebetsgestus der gefalteten Hinde war
damals noch nicht iiblich.

Bei den Gribern im Mittelgang der Kirche sind zwei Ueberschneidungen fest-
zustellen, wobei im einen Fall das iltere Grab zerstort worden ist. Mehrfach-
belegungen derselben Begribnisstitte waren demnach nicht nur auf die Fried-
hofe beschrinkt. Und noch etwas Bemerkenswertes: Die Skelette 35 und 36 lie-
gen quer zur Lingsachse der Kirche in nordsiidlicher Richtung, das eine mit dem
Kopf nach Norden, das andere mit dem Kopf nach Siden; die Schidel sind nach
rechts bzw. links geneigt, mit Blick gegen den gotischen Seitenaltar. Es diirfte sich
um gotische Priestergriber handeln.

Legende zur Bestandesaufnabme
Schadel:

C I = Cranium (ganzer Schidel), C II = Calvarium (Schidel ohne Unterkiefer),
C III = Calvaria (Hirnschddel), C IV = Calotte (Schiadeldach), U = Unter-
kiefer, O = Oberkiefer.

Extremititenknochen:

F = Femur (Oberschenkel), T = Tibia (Unterschenkel), Fi = Fibula (Waden-
bein), H = Humerus (Oberarm), U = Ulna (Elle), R = Radius (Speiche), Ha =
Handknochen (Handwurzel-/Mittelhand-/Fingerknochen), Fu = FuBknochen
(FuBwurzel-/MittelfuB3-/Zehenknochen).

Uebrige Skelettknochen:

Cl = Clavicula (Schliisselbein), Sc¢ = Scapula (Schulterblatt), St = Sternum
(Brustbein), Ri = Rippen, B = Beckenknochen (Hiftbeine), K = Kreuzbein,
Wi = Wirbel (Hals-/Brust-/Lendenwirbel), P = Patella (Kniescheibe).

Varta:

Kursiv gesetzte Ziffern oder Buchstaben bedeuten, daf} die betreffenden Knochen
relativ gut erhalten sind, kursiv gesetzte Nummern der Zihne (1-8), dafl die
betreffenden Zzhne vorhanden sind. (Intra vitam ausgefallene Zihne werden an-
stelle der Nummer mit einem x bezeichnet; bei alveolirer Atrophie wird das x
unterstrichen.)

r = rechts, i = links, bds = beidseitig, sag. = sagittal, lat. = lateral, med. =
medial, vert. = vertical, occ. = occipital, dist. = distal, prox. = proximal,
m’breit = mittelbreit, z. = ziemlich, LB-I. = Lingenbreiten-Index des Schidels.

Nihte des Hirnschidels: C = Sutura coronalis (Kranznahr), S = Sutura sagittalis
(Pfeilnaht), L = Sutura lambdoidea (Hinterhauptsnaht), intern = Schidelinnen-
seite, exern = Schidelaullenseite.

Korperhohe: Lingenmafle der Extremititenknochen in Millimetern.
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Legende zur Mafitabelle

Absolute Mafe (in mm):

1. = GroBte Schidellinge, 8. = Grofite Schidelbreite, 9. = Kleinste Stirnbreite,
10. = GroBte Stirnbreite, 17. = Basion-Bregmahohe, 20. = Ohr-Bregmahéhe,
45. = Jochbogenbreite, 47. = Gesichtshohe, 48. = Obergesichtshohe, 51. = Or-
bitalbreite, 52. = Orbitalhdhe, 54. = Nasenbreite, 55. = Nasenhohe, 62. = Gau-
menlinge, 63. = Gaumenbreite.

Indizes:

LB (8/1) = Lingenbreiten-I, LH (17/1) = Lingenhdhen-1, LOH (20/1) =
Lingen-Ohrhohen-1., BH (17/8) = Breitenhohen-1, BOH (20/8) = Breiten-
Ohrhohen-I., Tr. F. (9/10) = Transv. Frontal-1., Tr. FP (9/8) = Transv. Fronto-
parietal-I, Ganz (47/45) = Ganzgesichts-1., Ober (48/45) = Obergesichts-I,,
Orb (52/51) = Orbital-1., Nas (54/55) = Nasal-I., Gau (63/64) = Gaumen-
Index.

Die Griber des alemannischen Friedhbofs

Grab 1/Chor

Fundsituation: Im vorderen rechtsseitigen Schiff der merowingischen Kirche, 80
cm unter dem intakten Boden derselben (oberkant). Plattengrab, am Kopfende
von der Quermauer der romanischen Kirche iiberschnitten, am Fuflende zerstort.
Grabtiefe (vom Boden der heutigen Kirche aus gemessen): —239 cm. Orientie-
rung: SW-NO. Beigaben: Fragment einer kleinen Eisenkette, nicht datierbar. 3
Fotos vom leeren Grab.

Lage des Skeletts: Nicht bestimmbar, da Skelett von Arbeitern zerstort; nur Schi-
delkalotte und linker Radius gerettet.

Bestand: CIV/IR

Erbaltung: Schideldach defekt (r Vorderstirn und Seitenrinder der occi-
pitalen Unterschuppe abgebrochen). Radius intakt, ohne lose
Epiphysen.

Geschlecht: Nicht bestimmbar.

Alter: infans I (5-6j.). Schidelknochen sehr diinn! Frontal- und Pa-

rietalhocker kindlich vorgewélbt. Zur genaueren Altersbe-
stimmung kann die Linge des Radius (116 mm) verwendet
werden.

Schadeltypus: Langer, schmaler, hoher Hirnschidel (LB-1. 75.7). Norma lat.:
Schmale, halbkugelig gewélbte «vorkragende» Kinderstirn mit markanten Frontal-
hockern und starker sagittaler Crista. Kurzer, schwach gewdlbter Scheitelbogen,
flach zum spitz vorspringenden Hinterhaupt abfallend (Chignon). Norma vert.:
Rhomboides oblongus. Norma occ.: Hohe Dachform (starke sag. Crista, sehr mar-
kante Parietalhicker, gerade abfallende Seitenwinde). — Kindliche Form des Rei-
hengribertypus.

Mafe: s. Anhang.
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Grab 2/ Chor

Fundsituation: Im Chor der merowingischen Kirche, unter dem Altarfunda-
ment. Grabtiefe: —185 cm. (Das Geldnde steigt gegen Osten an,
deshalb die geringe Tiefe.) Orientierung: W-O. Weder Foto
noch Zeichnung,

Lage des Skeletts: Nur bis zum Becken ausgegraben, ohne Sorgfalt freigelegt.
Keine zuverlissigen Angaben.

Bestand: ClI+U +0/1+1H,1U,2R,1 +1Cl2Sc, 4Wi
(1/-/3).
Zihne: x x x xx321/123456xx
87 x54 -/ o ee—-ao-
Erbaltung: Schidel defekt, zusammengesetzt und erginzt. Posthume Defor-

mation (r Temporal- und Gesichtspartie nach vorn verschoben,
li Hilfte steht schief). Skelettknochen nur teilweise erhalten
(s. Bestand).

Geschlecht: minnlich. Superciliarwulst. Orbitarinder dick! Stirnfortsitze
(Proc. zyg. front.) kriftig! Mastoidealhdcker kriftig, Occip. Muskelrelief schwach
entwickelt. Unterkiefer sehr kriftig (breiter Ast, stark ausladender Astwinkel). —
Skelettknochen groB, kriftig! Humerusschifte dick! Muskelleisten stark!

Alter: matur (50-60j.). Schidelnihte intern: C, S geschlossen; extern:
C 111, S IIT am VerschlieBen (verzogerte Obliteration). Beide Zihne im Unterkiefer
stark abgekaut, Ms bis zum Hals! Ausgedehnte alveolire Atrophie im Oberkiefer
(Wulstbildungen). — Gelenkrinder der Armknochen scharfkantig, Muskelleisten
und Schaftkanten kriftig entwickelt! Sehr starke Exostosenbildung (s. Pathologie).

Schéideltypus: Langer, schmaler, hoher Hirnschiddel (LB-I. 71.3. Norma lat.:
Schmale, flache!, fliechende Stirn mit fast verstrichenen Frontalhdckern. Langer,
schwach gewdlbter Scheitelbogen, flach zum Occiput abfallend. Chignonartig vor-
springendes Hinterhaupt. Norma vert.: Ovoides. Norma occ: Hohe Dachform
(breite sag. Crista, deutliche Parietalhicker, gerade abfallende Seitenwinde). —
Reihengribertypus.

Mafe: s. Anhang.

Korperbihe: 168.7 cm, iibermittelgrol (H-/340 mm).

Variationen: Verzogerter VerschluB der Schddelnihte. Sternales Ende der
Clavicula trompetenférmig verdickt.

Pathologie: Verheilte Verletzung am r Stirnfortsatz (kleine ovale Narbe).

Arthrosen: Unterkiefergelenk bds. 1. Halswirbelgelenk (Exostosenring am Dens
epistropheus). 2. Halswirbelgelenk (Spondylarthrose li). Sternoclaviculargelenk
bds! Ellbogengelenk bds! Wirbelkorpergelenke (sehr starke Schnabelexostosen an
den Lendenwirbeln).

Weitere Exostosen: Oberkiefer (Alveolarrinder!). Schidelbasis (Rand des Fora-
men magnum).

Grab 21

Fundsituation:  Im hinteren rechtsseitigen Schiff der karolingischen Kirche, 75
cm unter dem intakten Boden derselben. Das Skelett liegt unter der merowin-
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gischen Westmauer, von der es quer durchschnitten wurde. Grabtiefe: —225 cm.
Orientierung: W-O. Beigaben: Zwei kleine Eisenstiicke, nicht datierbar. 2 Fotos,
1 Zeichnung.

Lage des Skeletss: Nur Schidel, obere Brustpartie (ohne Humeri) und Unterschen-
kel vorhanden, Rest beim Setzen der Mauer zerstort. Zertriimmerter Schidel auf
li Seite, schrig abwirts geneigt, Blick nach NO. Unterschenkel breit-parallel zu
einander. Fiile seitwirts abgedreht.

Bestand: CI/2T,2Fi,1+1Cl,2Sc,StI/II, 10 Wi 6/4/-), Ri,
25 Fu (12/8/5).
Zihne: 8x 6 54321/123456x38

87x54321/12345678

Erbaltung: Schidel defekt, zusammengesetzt und erginzt. (Posthume De-
formation: r Temporal- und Gesichtspartie nach vorn verschoben, li Hilfte des
Unterkiefers steht schief). — Skelettknochen z. T. gut erhalten.

Geschlech:: minnlich. Schidel groB. Superciliarwulst. Orbitarinder dick.
Stirnfortsitze stark! MastoidealhScker m’groB, kriftig! Occip. Muskelrelief schwach
entwickelt. Unterkiefer (gerundetes Kinn, schwache Kinnhocker, ausladende Ast-
winkel). — Skelettknochen grof3 und kriftig, spez. Tibien!

Alser: adult (30—40j.). Schidelnihte intern geschlossen, extern: S,
C III. Frontzihne ziemlich stark, untere Backenzihne wenig abgekaut (friiher ka-
rioser Zerfall der obern Antagonisten). — Gelenkflichen der Skelettknochen we-
nig abgeniitzt, Rinder unscharf (Tibiakopfe, Scapulapfanne). Geringe Exostosen-
bildung (Fersenbeine, Rand des Foramen magnum).

Schideltypus: Langer, schmaler, hoher! Hirnschiddel (LB-I. 73.7). Norma lat.:
Schmale, flache!, fliehende Stirn mit fast verstrichenen Frontalhockern. Stark ge-
wolbter Scheitelbogen. Vorgewdlbtes Hinterhaupt (kein Chignon). Norma vert.:
Ovoides. Norma occ.: Hohe Zeltform (Scheitelkuppe!, verstrichene Parietalhdcker,
leicht divergierend abfallende Seitenwinde). — Hohes, m'breites Obergesicht.
Hohe!, m’breite Nase. Breite, viereckige Augenhéhlen. M'breiter, u-formiger Gau-
men. — Reihengribertypus.

Mafe: s. Anhang,
Korperhihe: 185.5 cm, sehr grof3 (T 428/428).
Pathologie: Zahnkaries 5 (26) = 19.2%

6 5/ 5 6 8 Zihne bis auf Wurzelstummel zerstort.

Grab 25

Fundsituation:  Im hinteren rechtsseitigen Schiff der merowingischen Kirche,
95 ¢cm unter dem intakten Boden derselben. Die Unterschenkel des Skeletts wer-
den von der Chorschranke des romanischen Kreuzaltars iiberschnitten. Reste einer
Steinsetzung rechts vom Skelett. Grabtiefe: —257 cm. Orientierung: W-O. Bei-
gaben: kleines Eisenstiick in Kopfnihe, nicht datierbar. — 1 Foto, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Nur bis zum Knie ausgegraben. Lage des verwitterten Schidels
nicht bestimmbar. Unterarme gestrecke, der linke vom Hiiftbein iiberlagert. Ober-
schenkel weit auseinander.
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Bestand: CIV/2F,1H,1CL,1Sc2B,K,1P,3Wi(-/'-/3),

3 Ha, Ri

Erbhaltung: Schidel bis auf Kalottenrest verwittert. Skelett mit Ausnahme
der Femora schlecht erhalten, stark verwittert.

Geschlecht: minnlich. Schidel gro8! Femora grofl und kriftig, dicke Schaf-

te, starke Muskelleisten, groBe Epiphysen. Humerusschaft dick. Lendenwirbel grof3!
Becken typisch minnlich (groBe Pfanne!, enge Incisura isch., groBes Kreuzbein).

Alter: senil (60-70j.). Schidelnihte intern und extern geschlossen.
Resorptionsgruben an den diinnen Schidelknochen! Gelenkrinder der Skelett-
knochen scharfkantig. Hiiftgelenkpfanne ausgewalz-! Exostosen! (s. Pathologie).

Schadeltypus: Langer!, vermutlich schmaler, hoher Hirnschadel (grofBte Linge
ca. 205 mm!).Flache, fliehende! Stirn mit verstrichenen Frontalhockern. Langer,
schwach gewdlbter Scheitelbogen ohne sag. Crista. Parietalhdcker verstrichen. Spitz
vorspringendes Hinterhaupt (Chignon). — Reibengribertypus.

Kérperbibe: 174.0 cm, grof (F 489/492).

Pathologie: Arthrosen: Ileosacralgelenk bds. Hiiftgelenk bds. Wirbelkorper-
gelenke (starke Schnabelexostosen an Len-denwirbeln und 1.
Sacralwirbel).

Weitere Exostosen: Femora (Linea aspera!, Trochanter minor).
Handknochen (Corpusrinder).

Grab 31

Fundsituation:  Im hinteren linksseitigen Schiff der karolingischen Kirche,
110 cm unter dem intakten Boden derselben. Das Skelett liegt ungestort unter der
Fundamentgrube der abgebrochenen merowingischen Westmauer, von der es wie
Grab 21 quer iiberschnitten wurde. Grabtiefe: —259 cm. Orientierung: W-0O. —
1 Foto, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Schidel auf linker Seite, Blick nach Norden, Unterarme ge-
streckt (r Arm stark vom Korper abstehend, im Ellbogengelenk gebeugt; li Hand-
gelenk unter hochkant stehendem Hiiftbein). Brustwirbelsiule nach links gebo-
gen; das Skelett liegt wie in «zuriickgelehnter» Korperhaltung da. Ober- und Un-
terschenkel breit-parallel zueinander. Beide Fiile nach links gedreht. ‘

Bestand: CI/ 2FI+1T,1+1F,2H,1+1U,1+1R,2Cl2Sc,
St II, 2 B, K, 20 Wi (6/11/3), 5 Fu, (4/1/-), 14 Ha
(4/4/6), Ri.

Zihne: = 7 x5x321/12345x7 —=—

=~ 7654321/1234567 —+
Erbaltung: Schidel intake! Skelett fast vollstindig und gut erhalten.

Geschlecht: weiblich. Schidel groB. Arcus superciliares schwach! Glabella
flach. Mastoidealhocker klein. Occipitales Muskelrelief kriftig entwickelt (Inion-
schnabel!). Gesicht klein, Konturen gerundet. Unterkiefer klein (spitzes Kinn,
ziemlich starker Kinnhocker, niedriger Corpus, ausladende Astwinkel). — Skelett-
knochen absolut klein. Extremititen: Schifte schlank, Muskelleisten m’stark, Epi-
physen klein. Becken typisch weiblich (rundlich-ovaler Beckeneingang, niedrige
Symphyse, groBer Schambeinwinkel etc.).
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Alzer: matur (50—60j.). Schidelnihte intern geschlossen, extern an.
Verschlieflen. Sphenofrontal- und Sphenoparietalnaht geschlossen. Zihne teilweise
stark abgekaut. Gelenkrinder der Langknochen scharfkantig. Schambeinsymphyse
glatt, scharf umrandet. Multiple Exostosen! (s. Pathologie).

Schideltypus: Langer, schmaler, hoher Hirnschidel (LB-1. 73.3). Norma lat.
Schmale, flache!, fliehende Stirn mit verstrichenen Frontalhockern und sag. Crista.
Langer!, stark gewolbter Scheitelbogen. Chignonartig vorspringendes Hinterhaupt.
Norma vert.. Ovoides/Rhomboides. Norma occ.: Hohe Dachform (breite sag.
Crista, Parietalleisten!, gerade abfallende Seitenwinde). — Hohes, m’breites Ge-
sicht. M'hohe, m’breite Nase. Hohe, rechteckige Augenhohlen. Breiter, v-formiger
Gaumen. — Reihengribertypus.

Mafe: s. Anhang.

Korperhihe: 157.3 cm, iibermittelgrof3

(F 427/426, T —/343, H 313/307, U —/245, R -/225).
Korper-
proportionen: Humeroradial-I. 73.3 brachykerk

Femorotibial-I.  80.5 mesoknem

Variationen: Torus palatinus.
Ms nicht angelegt.
Pathologie: Verheilter Bruch einer li Rippe (Callusbildung).

Periostitis oss. der r Fibula (Osteophyten an Schaftfliche).
Arthrosen: Schidelbasisgelenk r. 1. Halswirbelgelenk (Exosto-
senring am Drehgelenk!). S:ernoclaviculargelenk bds. Schul-
tergelenk li. Hiiftgelenk bds. Kniegelenk bds. Fersen-Sprung-
beingelenk bds. Wirbelkorpergelenke (schwache Randexosto-
sen an Brustwirbeln, starke Schnabelexostose am 1. Sacralwir-
bel). Weitere Exostosen: F (Trcch. maj., L. aspera, Fovea cap.!),
li H (Tub.), Cl (lat. Epiphyse), Sc (Acrcmion), B (Kamm!, Sitz-
bein!, Schambein), Fu (Metatarsus I-Kopf!), Ha (Corpusrin-
der).

Grab 38

Fundsituation: Im hinteren rechtsseitigen Schiff der merowingischen Kirche,
85 cm unter dem intakten Boden derselben. Der Korper des Skeletts liegt unter
der Chorschranke des romanischen Kreuzaltars. Grabtiefe: —245 cm. Orientierung:
W-0. — 3 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletss:  Schidel nach links geneigt, zerfallen. Skelett nicht ausgegraben.
Bestand: CII+uU+0 /-
Zihne: (8) 76 5 4321/

(8765 ———--—

Erbaltung: Hirnschidel stark defekt (Basis, Occipitale und hintere Parie-
talpartie sind verwittert). Vom Gesicht nur defekte rechte Seite
erhalten, nicht rekonstruierbar.

Geschlecht: Nicht bestimmbar.
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Alter: infans II (12-13j.). Dritte Molaren noch nicht durchgebro-
chen. Wurzelspitzen der zweiten Molaren noch offen.

Schideltypus: Langer, schmaler, hoher Hirnschidel (LB-I. dolichocran). Nor-
ma lat.: Breite, gut gewolbte Kinderstirn mit starken Frontalhdckern. Norma vert.:
Ovoides. Norma occ.: Dachform (schwache sag. Crista, starke Parietalhdcker!, ge-
rade abfallende Seitenwinde). — Reihengribertypus.

Variationen: Stirnnaht.
Pathologie: Stellungsanomalie des r obern Eckzahns (zur Halfte schrig
durchgebrochen).
Grab 39
Fundsituation: Neben dem Fundamentsockel der Siidmauer des hinteren karo-

lingischen Kirchenschiffes, an der AuBlenseite desselben, lagen drei einzelne Schi-
del (Nr. 39-41) zu einem Schideldepot vereinigt; Nr. 39 lag teilweise unter
dem Mauerfundament. Nach dem Schideltypus zu schlieBen — zwei davon sind
extreme Reihengribertypen — stammen sie hochst wahrscheinlich aus zerstorten
Gribern des alemannischen Friedhofes. Vielleicht sind die Griber beim Bau der
merowingischen Kirche zerstort worden. — 1 Lageskizze.

Bestand.: CII/-
Zihne: 87 654321/12345678

Erbaltung: Hirnschddel teilweise defekt, zusammengesetzt und erginzt.
Obergesicht stark defekt (Jochbeine und li Proc. front. max.
fehlen). '

Geschlech: minnlich. Schidel grof! Superciliarwulst! Orbitarinder dick!

Stirnfortsdtze stark. Mastoidealhocker groB und kriftig. Occip. Muskelrelief gut

entwickelt (L. nuchae). Jochbigen stark! Foramen magnum und Condylen groB.
Oberkiefer kriftig.

Alter: adult (30—40j.). Nahtverschluf} intern: S fast ganz, C links
geschlossen; extern: S III, C III geschlossen. Geringe Zahnabkauung, nur Mi et-
was stirker.

Schadeltypus: Langer!, schmaler!, hoher! Hirnschidel (LB-I. 64.2). Norma
lat.: Lange, schmale!, fliechende Stirn mit verstrichenen Frontalhdckern und deut-
licher sag. Crista. Hochgewdlbter Scheitelbogen, flach zum vorspringenden Hinter-
haupt abfallend (Chignon). Norma vert: Ellipsoides oblongus. Norma occ.: Hohe
Zeltform (Crista sag.!, verstrichene Parietalhdcker, flach nach unten divergierende
Seitenwinde). — Hohes, m’breites Obergesicht. Hohe!, m’breite Nase. Breiter,
v-formiger Gaumen. — Extreme Form des hochgesichtigen Reihengribertypus.

Mafe: s. Anhang,

Grab 40
Fundsituation:  s. Grab 39.
Bestand.: CIr/-
Erbaltung: Basis defekt. Temporalschuppen und occipitale Unterschuppe

an den Rindern erginzt.
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Geschlecht: minnlich. Schidel groB, robust (dicke Knochen). Superciliar-
wulst! Orbitarinder dick! Stirnfortsitze sehr kriftig! Mastoidealhdcker groB, dick!
Occipitales Muskelrelief eher schwach entwickelt.

Alzer: adult (30-40j.). Die stark ausgeprigten Geschlechtsmerkmale
des Schidels sprechen fiir ein Alter von mindestens 30 Jahren, obwohl die Schi-
delnihte noch weit offen sind (verzogerter Nahtverschlul3).

Schideltypus: Langer, m’breiter, hoher Hirnschidel (LB-I. 75.3). Norma lat.:
Breite, schwach gewolbte, fliehende Stirn mit deutlichen Frontalhockern. M’langer,
regelmifBig gewolbter Scheitelbogen, flach zum spitz vorspringenden Hinter-
haupt abfallend (Chignon). Norma vert.: breites Ovoid. Norma occ.: Hausform
(Scheitelkuppe, Parietalhdcker, leicht gewélbt abfallende Seitenwinde). — Reihen-
grabertypus.

Mae: s. Anhang.
Variationen: Verzogerte Obliteration der Schidelnihte

Hinterhauptschuppe asymmetrisch, rechte Seite abgeflacht.
Pathologie: Runder, flacher Osteophyt auf dem linken hinteren Parietale,

14 mm im Durchmesser. Folge einer verheilten Verletzung?

Grab 41
Fundsituation:  s. Grab 39.
Bestand: CII/-
Zihne: =~ 7654321/1234567 =+
Erbaltung: intakt!
Geschlecht: mannlich. Schidel groB. Superciliarwulst!! Stirnfortsitze krif-

tig. Mastoidealhdcker klein, aber kriftig. Occipitales Muskelrelief gut entwickelt.
Condylus occ. groB! — Gesicht relativ klein (niedrige Alveolarpartie).

Alter: adult (30—40j.). NahtverschluB} intern: C, §; extern: S IIL
Zahnabkauung gering.

Schadeltypus: Langer, schmaler, hoher Hirnschiadel (LB-I. 73.3). Norma lat.
Eurymetope, flache!, fliehende! Stirn mit verstrichenen Frontalhockern und sag.
Crista. Langer, regelmiBig gewolbter Scheitelbogen. Stark vorgewdlbtes Hinter-
haupt (Chignon). Norma vert.: Ovoides. Norma occ.: Hohe Hausform (sag.Crista!,
schwache Parietalhdcker, nach unten divergierende, schwach gewdlbte Seiten-
winde). — Schmales, niedriges! Obergesicht. M’hohe, m'breite Nase. Niedrige,
rechteckige Augenhdhlen. M’breiter, ellipsoider Gaumen. — Niedergesichtiger Rei-
hengribertypus.

Mafe: s. Anhang.
Variationen: Ms nicht angelegt. Beide Pz zweiwurzlig.
Pathologie: Zahnkaries 7/7.
Grab 45
Fundsituation: Im hinteren Schiff der karolingischen Kirche (nahe der Siid-

mauer), 90 cm unter dem intakten Boden derselben. Steinsetzung als Grabein-
fassung. Grabtiefe: —240 cm. Orientierung: W-O. — 3 Fotos, 1 Zeichnung.
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Lage des Skelzetts:  Schidel auf linker Seite, Gesicht schrig abwirts geneigt, Blick
gegen NO. Unterarme gestreckt, eng an den Koérper gepreBt. Beine breit-parallel
zueinander. Beide Fiie nach rechts gedreht.
Bestand.: clrl/ 2E2L:2F,2H, 2 U, 2R, 2Cl, 2 5¢, 2 B, K,
St I-111, 23 Wi (6/12/5), 18 Fu (7/9/2), 24 Ri.
Zihne: x xx 54321/123456xx

87654321/123456xx

Erhaltung: Schidel bis auf kleine Defekte intakt. Skelett im allgemeinen
gut erhalten. Es fehlen: Handknochen, Kniescheiben, 2. Hals-
wirbel.

Geschlechs: miannlich. Schidel groB. Superciliarwulst. Orbitarander dick.

Stirnfortsitze krifrig. Mastoidealhdcker m’groB, krifrig. Occipitales Muskelrelief
schwach entwickelt. Unterkiefer kriftig (eckiges, prominentes Kinn!, niedrige
breite Aeste). — Skelettknochen gro3 und kriftig! Schifte der Langknochen dick,
spez. Tibia! Muskelleisten der Femora stark! Brustbein grof3, breit! Becken typisch
minnlich (herzformiger Beckeneingang, kurze Schambeine, steilgestellte Hiift-
beinschaufeln).

Alter: senil (60-70j.). Schidelnihte intern und extern (bis auf kleine
Reste) geschlossen. Zihne stark abgekaut. Alveolen der ausgefallenen Molaren
atrophiert. Schambeinsymphyse grubig vertieft, Rinder gewulstet, Exostosen-
knollen! Senile Atrophie des Lumbosacralgelenks. Exostosen! (s. Pathologie).

Schéideltypus: Langer!, schmaler, hoher! Hirnschidel (LB-I. 67.7). Norma lat.:
Schmale, flache, fliehende Stirn mit verstrichenen Frontalhdckern. Langer, gut ge-
wolbter Scheitelbogen, flach zum vorspringenden Hinterhaupt abfallend (Chi-
gnon). Norma vert.: Ellipsoides oblongus. Norma occ.: Hohe Dachform (breite
sag. Crista, fast verstrichene Parietalhocker, gerade abfallende Seitenwinde). —
Hohes, schmales Gesicht. Hohe!, schmale Nase. Grofle, viereckige Augenhohlen.
Mittelbreiter, u-formiger Gaumen. — Hochgesichtiger Reihengribertypus.

Mape: s. Anhang,

Karperhobe: 179.0 cm, groB! (F 502/—, T 427/425, H —/357).

Korperproportionen: Femorotibial-1. 85.1 dolichoknem.

Variationen: Sternale Enden der Claviculae trompetenformig verdickt. Vier-
te rechte Rippe sternal verbreitert (Schaufelrippe).

Pathologie: Verheilte Briiche (zwei li Rippen, r Metatarsus V).

Periostitis oss. (Osteophyten an Schaftflichen der Tibien).
Osteoporose des Lumbosacralgelenks (senile Atrophie der Wir-
belkorper).

Arthrosen: Unterkiefergelenk li. Schidelbasisgelenk r. Schulter-
gelenk bds. Hiiftgelenk bds. Ileosacralgelenk bds (mit partieller
Synostose links). Wirbelgelenke (alle Wirbel starke Schnabel-
exostosen, spez. Lendenwirbel u. 1. Sacralwirbel!, Spondyl-
arthrose am 7./8. Wirbel).

Weitere Exostosen: F (L. aspera!), r Fi (prox. Epiphyse), R
(Tuberositas), B (Symphyse!, Kamm, Tuber isch. etc.), Ri
(Kopfe).
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Grab 48

Fundsituation: ~ Im hinteren Schiff der merowingischen Kirche, 90 cm untet
dem intakten Boden derselben. Das Skelett liegt direkt neben der Siidmauer, von
deren Fundament teilweise iiberlagert (Unterarm und Bein der rechten Seite).
Steinsetzung als Grabeinfassung. Grabtiefe: —252 cm. Orientierung: W-O. Bei-
gaben: zahlreich, u.a. eine «um 700» datierbare Scheibenfibel auf der Brust. —
8 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Schidel nach links geneigt, zerfallen. Linke Schulter stark hoch-
gezogen. Unterarme gestreckt (li Arm etwas vom Korper abstehend, r Handgelenk
vom Hiiftbeinrand iiberdeckt). Unterer Abschnitt der Wirbelsiule nach rechts
gebogen, linkes Hiiftbein hochgezogen, desgleichen Beinskelett. Beide Fiile nach
rechts gedreht.

Bestand: Cl/ 2F2T,2Fi,2H,I+1U,I+1R,2Cl2Sc 2B,
K, 2P, St 1, 14 Wi (=/9/5), 42 Ha (14/10/18), 22 Fu
(8/8/6), Ri.

Zihne: 87 65432111234 —-——--

87654321/ —— — — ——__

Erbaltung: Schidel defekt, teilweise verwittert (Basis, li Temporale, Joch-
beine, li Unterkieferhilfte), zusammengesetzt und erganzt. Ske-
lett fast vollstindig, nur teilweise gut erhalten (s. Bestand).

Geschlecht: weiblich. Schidel klein. Arcus superciliares schwach! Orbita-
rinder diinn! Mastoidealhocker klein! Gesicht relativ gro. Unterkiefer kraftig
(hoher Corpus!, breitgerundetes Kinn, schwache Kinnhocker). — Langknochen
schlank, Epiphysen klein!, Muskelleisten schwach. Wirbel klein. Becken weiblich-
juvenil,

Alser: jung-adult (21-22j.). Schidelnihte weit offen, Basilarfuge ge-
schlossen. Zihne nicht abgekaut. Epiphysenfugen der Langknochen geschlossen,
der Beckenknochen am VerschlieBen (Hiiftbeinkamm, Kreuzbeinwirbel ventral).
Schambeinsymphyse tief gerillt.

Schideltypus: Kurzer, m’breiter, hoher Hirnschidel (LB-I. ca. 85). Norma
lat: Breite!, stark gewolbte Stirn mit deutlichen Frontalhdckern und starker sa-
gittaler Crista. Halbkuglig! gewolbter Scheitelbogen. Flach! abfallendes Hinter-
haupt. Norma vert.. Sphenoides rotundus. Norma occ.: Hohe Hausform (sag.
Crista!, starke Parietalhocker, schwach gewdlbt abfallende Seitenwinde). — Hohes!,
schmales Gesicht. Hohe!, m’breite Nase. Breiter, v-formiger Gaumen. — Dina-
rischer Typus. Diese Schidelform wird relativ hiufig in keltischen Bevolkerungs-
gruppen angetroffen. (Handelt es sich bei der in Grab 48 bestatteten jungen Da-
me um eine Nachkommin der galloromischen Bevolkerung Helvetiens oder Siid-
deutschlands? Der Spekulation sind Tiir und Tor geoffnet...).

Mafe: s. Anhang.

Kérperhibe: 160.7 cm, grof} (F 428/425), T 353/355, U —/256, R —/230).
Korperproportionen: Femorotibial-1. 82.9 mesoknem.

Vartationen: Stirnnaht.

Fossa olecrani beider Humeri perforiert.
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Pathologie: Angeborene Milbildung der Hiiftgelenkspfannen (Hiiftdys-
plasie). — Angeborene MiBbildung der Lumbosacralgegend (Spina bifida des
Kreuzbeins, rechtsseitige Hemisakralisation des 5. Lendenwirbels, Nearthrose zwi-
schen diesem Wirbel und dem Kreuzbeinfliigel). — Leichte Skoliose der Lenden-
wirbelsiule (Keilwirbel). — Auf dieses Mifbildungssyndrom diirfte die hochge-
zogene Schiefstellung des linken Hiiftbeins zuriickzufiihren sein, die am Skelett
im Grabe auffiel.

Die Griber des merowingisch-karolingischen Friedhofs

Grab 16

Fundsituation: ~ Zwischen den Siildmauern des merowingischen und des roma-
nischen Kirchenschiffes. Der rechte Oberkorper des Skeletts wird in 20 cm Hohe
von Grab 42 iberschnitten. Grabtiefe: —289 cm. Orientierung: W—-O. — 2 Fotos,
1 Zeichnung (nur Schidel).

Lage des Skeletts: Untere Hilfte des Skeletts beim Bau der romanischen Kirche
gestort (Beinknochen und rechtes Hiiftbein grababwirts geschoben, liegen ver-
quert). Schidel auf linker Seite, Gesicht schrig abwirts geneigt, Blick gegen NO.
Unterarme gestreckt (li Arm an den Korper gepreBt, Handgelenk vom hochkant
stechenden Hiiftbein iiberlagert; r Arm vom Korper abstehend). Lendenwirbel-
saule nach links gebogen.

Bestand: CI/ 2F2T2F,2H,1+1U, 2R, 1ClL2Sc 2B, K,
St I, 2 P, 17 Wi (4/8/5), 7 Fu (2/5/-), 10 Ha
(1/3/6), Ri.

Zahne: 8 xx54321/12345xxx
87 x54321/1234xx78

Erbaltung: Hirnschidel intakt, Gesicht leicht defeke (li Jochbein fehlt).
Skelett i.a. gut erhalten.
Geschlecht: minnlich. Arcus superciliares ziemlich stark. Glabella flach.

Orbitarander diinn. Stirnfortsitze kriftig. Mastoidealhtcker m’groB}, kriftig. Occi-
pitales Muskelrelief gut entwickelt. Condylus occ. groB. Unterkiefer kriftig (hohes,
breites, eckiges Kinn, prominente Kinnhdcker). — Langknochen groB3, Epiphysen
m’groB, Schifte ziemlich dick, Muskelleisten m'stark. Clavicula kriftig. Brustbein
lang und schmal. Becken typisch minnlich (herzformiger Beckeneingang, spitzer
Schambeinwinkel, groBes schmales Kreuzbein etc.).

Alter: matur (40-50j.). Schddelndhte intern geschlossen, extern am
Verschliefen (S, C I, L I). Frontzihne und Primolaren stark abgekaut, untere
Molaren schwach (da obere Antagonisten ausgefallen und Alveolen atrophiert).
Schambeinsymphyse hockrig, kantig umrandet, mit Exostosen. Gelenkrinder der
Extremititenknochen scharfkantig. Exostosen! (s. Pathologie).

Schideltypus: Mittellanger, schmaler, z. niedriger Hirnschidel (LB-I. 706.8).
Norma lat.: M'breite, gut gewdlbte Stirn, etwas fliechend, mit schwach entwickel-
ten Frontalhockern. M’langer, z. stark gewolbter Scheitelbogen, flach zum spitz
vorspringenden Hinterhaupt abfallend (Chignon!). Norma vert.: Ellipsoides/Ovo-
ides. Norma occ.: Hausform (starke sag. Crista, verstrichene Parietalhocker, ge-
wolbt abfallende Seitenwinde). — Hohes, mittelbreites Gesicht. Hohe, schmale
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Nase. Niedrige Augenhohlen. Schmaler, u-formiger Gaumen. — Hochgesichtiger
Reihengrabertypus.

Mafe: s. Anhang.

Korperbiobe: 172.1 cm groBB (F 486/483, T 394/—, H 331/329, U 284/,
R 262/-).

Koérper-

proportionen: Humeroradial-I. 79.2 mesatikerk.
Femorotibial-I. 81.1 mesoknem.

Variationen: Sternales Ende der Clavicula trompetenformig verdickt. Linke
Armknochen kriftiger als rechte (Linkshinder?).

Pathologie: Verheilte Verletzung am r Stirnhicker (rundl. Vertiefung, 6

mm). — Kompressionsfraktur (?) des 5. Lendenwirbels. — Sklerotische Osteomye-
litis des Brustbeins (Manubrium sterni). — Arthrosen: Unterkiefergelenk li. Schi-
delbasisgelenk li. Sternoclaviculargelenk r. Schultergelenk bds. Hiiftgelenk bds.
Wirbelgelenke (Randexostosen mit Schnabelbildungen, Spondylarthrosen an Hals-
und Brustwirbeln). — Weitere Exostosen: F (L. aspera, Troch.), r T (dist. Meta-
physe), r Cl (sternale Epiphyse), P!, r Fu (Fersenbein!), B (Symphyse!, Kamm!
Sitzbeinknorren!).

Grab 19

Fundsituation: ~ Unter dem Fundament der abgebrochenen Siidmauer des ro-
manischen Kirchenschiffes, in ungestorter Lage. Das Hinterhaupt des Skeletts
iberschneidet das linke FuBskelett einer ilteren gestorten Bestattung (Grab 46).
Grabtiefe: —286 cm. Orientierung: W-O. — 2 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Nur bis Mitte Oberschenkel ausgegraben. Schidel auf linker
Seite, Gesicht schriag abwiirts geneigt, Blick nach NO. Linke Schulter stark hoch-
gezogen. Linker Unterarm gegen Becken abgewinkelt (Handgelenk am Kreuz-
beinrand). Lage des rechten Unterarms nicht mehr bestimmbar, da Knochen beim
Ausgraben entfernt und spiter in abgewinkelter Lage verkehrt ins Grab gelegt
worden sind! (s. Fotos).

Bestand.: cIl/ 2F I1+1H,2U,1+1R,1+1ClL1ScStl, 2B,
K, Wi, 11 Ha (2/6/3), Ri.
Zihne: 87 654321/12345678

87654321/123456738

Erbaltung: Schidel gut erhalten. Skelett stark defekt (Becken, Rippen und
Wirbel verwittert).
Geschlechs: minnlich (?). Arcus superciliares schwach entwickelt. Glabella

breit. Orbitarinder m’'dick. Mastoidealhdcker groB, kriftig! Occipitales Muskel-
relief schwach entwickelt! Unterkiefer groB, kriftig (hoher Corpus, spitz-eckiges
Kinn mit sehr starken Tubera ment.!, breite Aeste). — Femur- und Humeruskopfe
mittelgroB, Muskelleisten wenig entwickelt, Trochanteren des Femur kraftig. Brust-
bein groB! Becken eher miinnlich (groe Darmbeinschaufel, dicker Hiiftbein-
kamm, enge Incisura isch.).

Alter: jungadult (25-30j.). Schidelnihte offen. Basilarfuge geschlos-
sen. Unterkieferdste steil gestellt. Gelenkrinder der Extremititenknochen gerundet.
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Nur geringe Exostosenbildung (Unterkieferwinkel, Hiiftbeinkamm, Trochanter
maj. des Femur).

Schadelrypus: Mittellanger, schmaler, z. niedriger Hirnschidel (LB-I. 76.8).
Norma lat.: M’breite, gut gewdlbte, leicht fliehende Stirn mit betonten Frontal-
hockern. Langer, schwach gewolbter Scheitelbogen, flach zum spitz vorspringenden
Hinterhaupt abfallend (Chignon!). Norma vert.. Ovoides. Norma occ.: Haus-
form (sag. Crista und Parietalhdcker stark entwickelt, Seitenwinde gewdlbt ab-
fallend). — Hohes, schmales Gesicht. Hohe!, schmale Nase. Hohe, rechteckige
Augenhohlen. M'breiter, ellipsoider Gaumen. — Hochgesichtiger Reibengriber-

typus.

Mafe: s. Anhang,
Korperhohe: 167.1, uibermittelgrol (H —/327, U 274/269, R —/2406).
Korperproportionen: Humeroradial-1. 75.2 mesatikerk.
Variationen: Trochanter tertius-Leiste bds.

Obere Ms in der GroBe reduziert.
Pathologie: Beginnende Arthrose des Unterkiefergelenks bds

Zahnkaries 2 (24) = 8.3%

76/
Grab 20

Fundsituation: ~ Zwischen der Siidwestecke der merowingischen Kirche und der

abgebrochenen Siidmauer des romanischen Kirchenschiffes. Der linke Ellbogen
des Skeletts beriihrt die AuBenkante des merowingischen Mauerfundaments. Der
Oberkorper liegt 20 cm iiber dem Kindergrab 50. Grabtiefe: —265 cm. Orientie-
rung: W-0O. — 2 Fotos, 1 Zeichnung,

Lage des Skeletts: Nur bis und mit Becken ausgegraben. Lage des Schidels un-
klar (auf Basis oder Hinterhaupt?). Unterarme gestreckt (linker Arm etwas vom
Korper abstehend, im Ellbogengelenk eingeknickt). Wirbelsiule stark nach rechts
gebogen (Skoliose).

Bestand: CIHI+U/14+1H,2U,2R,1+1Cl, 2 Sc, 14 Wi (-/9/5),
Ri. — Obergesicht, Becken, Handknochen fehlen im Bestand!
Zihne:

xxxx432x/x234xxxx

Erbaltung: Hirnschidel defekt (Occipitale, Parietale), zusammengesetzt
und erginzt. Unterkiefer defekt (li Ast fehlt). Skelett schlecht erhalten, spez. Wir-
bel und Rippen.

Geschlecht: mannlich. Schidel groB. Deckknochen dick. Arcus superciliares
stark. Glabellarwulst. Orbitarinder m'dick. Stirnfortsitze kraftig! Mastoidealhdcker
groB, kriftig. Occipitales Muskelrelief? (Defekte). Unterkiefer grof! (breit-gerun-
detes Kinn ohne nennenswerte Kinnhocker, niedriger Corpus, stark ausladende
Astwinkel). — Armknochen groB3, robust (kriftige Leisten, groBe Epiphysen).
Uebrige Knochen ebenfalls grof3.

Alter: matur (50-60j.). Schidelnihte — ausgenommen Kranznaht an
der linken Tabula interna — noch offen infolge verzogerten Nahtverschlusses! (s.a.
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Pathologie). Die beiden Frontzihne im Unterkiefer sind stark abgekaut, die Al-
veolen der Mahlzihne und der mittleren Schneidezihne total atrophiert! — Ge-
lenkrinder der Armknochen scharfkantig! Exostosen! (s. Pathologie).

Schadeltypus: Langer, m’breiter, hoher Hirnschidel (LB-I. 76.6). Norma lat.:
Gut gewolbte, leicht flichende Stirn mit verstrichenen Frontalhockern und starker
sag. Crista. Langer, vorn pathologisch aufgestauchter, hinten platt abfallender
Scheitelbogen. Halbkuglig vorgewélbtes Hinterhaupt. Norma vert.: Ovoides. Nor-
ma occ.: Hohe Zeltform (Scheitelkuppe!, fast verstrichene Parietalhdcker, schwach
gewdlbt abfallende Seitenwinde). — Reibengribertypus.

Mafe: s. Anhang.

Korperhibe: 167.2 cm, iibermittelgrol (H —/3306).

Variationen: Verzogerte Obliteration der Schidelnihte (s.a. Pathologie).
Pathologie: Plagiocephalie (Schiefschidligkeit). Durch den primaturen Ver-

schlu} der linken Kranznaht an der Tabula interna (bei verzogerter Nahtoblitera-
tion!) entstand eine rechtsseitige Asymmetrie des Schideldaches (Frontoparietal-
partie «aufgebliht», hintere mediale Parietalpartie abgeplattet). — Skoliose der
Lendenwirbelsiule (Keilwirbel). — Bandscheibenhernien an 3 Lendenwirbeln
(Schmorlsche Knoten). — Arthrosen: Schultergelenk li. Ellbogengelenk bds. Wit-
belkorpergelenke (Randexostosen, spez. an den Lendenwirbeln). — Weitere Exo-
stosen: Unterkiefer (Astwinkel!), li H (Tub. min.), R (Tuberositas), r Cl (ster-
nales Ende).

Grab 42

Fundsituation: ~ Die Griber 42, 44 und 49 liegen niveaugleich in einer Linie
hintereinander, parallel zur Siidmauer des merowingischen bzw. karolingischen
Kirchenschiffes. Sie sind beim Fundamentieren der Siidmauer des romanischen
Kirchenschiffes der Linge nach iiberschnitten worden, wobei die Skelette bis auf
einige Ueberreste der linken Korperseite zerstort wurden. — Die Skelettreste von
Grab 42 liegen 20 cm iiber dem rechten Unterarm von Skelett 16. Grabtiefe:
—270 cm. Orientierung: W-O. — 1 Foto, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Linker Arm parallel zum Korper, im Ellbogen lateral abge-
bogen; Unterarm gestreckt.

Bestand: U/ 1H,1U,1R, 10 Wi (-/9/1), R
Zihne:
=~ 76x4321/1234xx~~—
Erbaltung: Unterkiefer defekt (li Ast abgebrochen). Armknochen stark
verwittert, nur Schaftfragmente. Wirbel und Rippen gut er-
halten.
Geschlechs: weiblich. Unterkiefer klein und zierlich! (niedriger Corpus,

rundliches Weiberkinn, schmale Condylen). — Schifte der Langknochen grazil!
Muskelleisten des Humerus schwach! Wirbel klein!

Alzer: adult (30-35j.). Von den 3 vorhandenen Zihnen ist nur der
1. Molar stirker abgekaut. Wirbelbogengelenke wenig abgeniitzt (Rinder der
Fovea costalis abgerundet). Keine Exostosen.
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Variationen: Ms nicht angelegt.
Fossa olecrani des Humerus perforiert.

Pathologie: Bandscheibenhernien am 12. Brust- und 1. Lendenwirbel.
Grab 44
Fundsituation: Siehe Grab 42. Die Ueberreste des zerstorten Skeletts (linke

Seite des Oberkorpers) liegen 55 cm unter den Beinen von Skelett 35. Grabtiefe:
—275 cm. Orientierung: W-0. — 2 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Linker Unterarm gestreckt.

Bestand.: w4 I H, IU IR, 1Cl 18c StllI, 10 Wi (2/6/2), 10Ha
(2/3/5).
Zihne:
- —-654321/123456178
Erbaltung: Unterkiefer defekt (rechter Ast + hinterer Corpusabschnitt
abgebrochen). Skelettreste gut erhalten.
Geschlecht: weiblich. Unterkiefer klein, aber kriftig (hoher Corpus, spitzes

Kinn, starke Tubera ment!, breiter Ast). — Armknochen schlank, Muskelleisten
schwach!, Humeruskopf klein! Clavicula und Sternum klein!

Alter: jungadult (24-25j.): Zihne nicht abgekaut. Epiphysenfugen der
Armknochen geschlossen, sternale Epiphysenfuge der Clavicula offen. Gelenke
ohne Abniitzungsspuren. Keine Exostosen.

Korperhiobe: 163.9 cm, grol (H —/317, U —/259, R —/240).
Korperproportionen: Humeroradial-1. 75.7 mesatikerk.

Grab 49

Fundsituation: Siehe Grab 42. Die Ueberreste des zerstorten Skeletts (linke
Korperseite) liegen nordwestlich von Grab 19, etwas hoher als dieses. Grabtiefe:
—272 cm. Orientierung: W-0. — 1 Foto, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts:  Linker Arm eng am Korper, Unterarm gestreckt.

Bestand: 1F,1H,1U,1R,1Sc1B,6Ha (2/2/2).
Erbaltung: Gut erhalten, ausgenommen Hiiftbein und Schulterblatt.
Geschlecht: minnlich. Extremititen gro3 (spez. Unterarmknochen) und

kriftig! Epiphysen gro! Schifte ziemlich dick. Femur-Trochanteren kriftig!
Becken typisch minnlich (groBe Hiftbeinpfanne!, dicker Hiiftbeinkamm, enge
Incisura isch!).

Alter: adult (30—40j.). Gelenkflichen der Extremititenknochen glatt,
Rinder unscharf. Muskelleisten wenig entwickelt. Keine Exo-
stosen.

Korperbobe: 1774 c¢m, sehr grofl (F —/497, H —/347, U —/294, R —/269).

Korperproportionen: Humeroradial-1. 77.5 mesatikerk.

Pathologie: Beginnende Hiiftgelenksarthrose (Pfanne oben etwas ausge-

weitet, Rand leicht gewulstet).
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Grab 50

Fundsituation:  Zwischen der Siidwestecke der merowingischen Kirche und der

abgebrochenen Siidmauer des romanischen Kirchenschiffes, 20 cm unter dem

Oberkérper von Skelett 20. Grabtiefe: —285 cm. Orientierung: W-O. — 1 Zeich-

nung.

Lage des Skelerss: Nur bis Mitte Oberschenkel ausgegraben. Schidel zerquetscht,
Lage nicht bestimmbar. Unterarme gestreckt.

Bestand: C-I-Reste / 1F 1H,2Cl 2B, Wi, Ri.
Die meisten Skelettknochen fehlen im Bestand!
Zihne: Milchgebif3 vollstindig.
Erbaltung: Schidel zerfallen und verwittert, nicht rekonstruierbar. Skelett

fragmentarisch (s. Bestand), nur 1 Humerus und 2 Hiiftbein-
schaufeln gut erhalten.

Geschlechi: Nicht bestimmbar.

Alter: infans I (3-4j.). Wurzelspitzen der 2. Milchmolaren noch
offen. Wirbelbogen und -korper sind noch getrennt. GroBite Linge der r Humerus
= 135 mm.

Die Griber des romanischen Friedhofs

Grab 17

Fundsituation:  Direkt an der AuBenseite des siidlichen Mauerfundaments der
romanischen Kirche, parallel dazu. Das Skelett liegt 150 cm unter dem intakten
Boden der gotischen Kirche, rechts vom Skelett 18. Grabtiefe: —287 c¢m. Orien-
tierung: W-O. — 1 Foto, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Nur bis zu den Knien ausgegraben. Schidel fehlt, nur Unter-
kiefer vorhanden (Grabstorung). Unterarme oberhalb Becken rechtwinklig iiber
Leib gelegt, der rechte Unterarm iiber dem linken (Das li Handgelenk liegt un-
terhalb des r Ellbogengelenks). Femora stark schrig gestellt.

Bestand: U/ I+1F,2H,1+1U,2R,1CL, 18, 2P, 2B, K,

3 Wi (-/2/1), 15 Ha (2/7/6), Ri.

Zihne:
876543%321/12345xx38
Erhaltung: Unterkiefer defekt (r Ast abgebrochen). Skelett unvollstindig,
Langknochen teilweise zerschlagen. Becken und Wirbel stark
verwittert.
Geschlecht: weiblich. Unterkiefer klein, zierlich (niederer Corpus, spitzes

Weiberkinn, kriftige Kinnhocker, kleine Zihne bzw. Alveolen). — Extremititen
absolut klein. Schifte schlank!, Muskelleisten schwach (Humerus!), Epiphysen
klein. Clavicula zierlich. Becken weiblich (absolut klein!, breitovaler Becken-
eingang, weite Incisura isch.).

Alter: adult (30-40j.). Ms stark abgekaut. Unterkieferast steil gestellt.
Gelenkflichen der Skelettknochen mifig abgeniitzt, Rinder z T. unscharf. Exo-
stosen nur an den Kniescheiben.

Korperbibe: 158.4 cm, mittelgrof (F 431/—, H 313/307, U —/248, R —/227).
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Kérperproportionen: Humeroradial-1. 73.9 brachykerk.

Pathologie: Beginnende Hiiftgelenkarthrose bds (oberer Pfannenrand etwas
ausgeweitet und abgescheuert).

Grab 18

Fundsituation: An der Aullenseite des siidlichen Mauerfundamentes der ro-
manischen Kirche, parallel dazu. Das Skelett liegt 150 cm unter dem intakten Bo-
den der gotischen Kirche, links von Skelett 17, auf gleichem Niveau. Grabtiefe:
—289 cm. Orientierung: W-0O. — 1 Foto, 1 Zeichnung.

Lage des Skelerss:  Fiile nicht ausgegraben. Schidel auf Hinterhaupt, etwas nach
links geneigt. Unterarme iiber Brust gekreuzt, der rechte iiber dem linken (r
Handgelenk liegt oberhalb des li Ellbogens, li Handgelenk neben der Schaft-
mitte des r Oberarms). Femora schrig gestellt, Knie nahe beisammen.

Bestand. cl/ 2F,2T,2F,2H,1+1U,2R,2ClL 2S¢, 2 B, K,
St I/Il, 1 P, 19 Wi (7/10/—), 25 Ha (7/7/11), Ri.
Zihne: 87 654321/123456738

=7654321/123456738

Erbaltung: Schidel intakt! Skelett fast vollstindig und gut erhalten (De-
fekte an Fibulae, li Ulna und Becken).
Geschlecht: weiblich. Schidel groB. Arcus superciliares nur angedeutet.

Glabella flach. Orbitarinder diinn. Stirnfortsitze schwach. Mastoidealhdcker groB,
kriftig! Occipitales Muskelrelief ziemlich stark entwickelt. Foramen magnum
und Condylen klein. Unterkiefer kriftig (niederer Corpus, spitzes Weiberkinn,
schwache Tubera ment.). — Langknochen absolut klein, Schifte schlank (Tibia!),
Muskelleisten m’stark, Epiphysen klein (Tibia!). Clavicula schlank! Brustbein und
Wirbel klein. Rippen schmal. Becken weiblich (breitovaler Beckeneingang, aus-
ladende Hiiftbeinschaufeln, weite Incisura isch.).

Alter: jungadult (25-30j.). Schidelnihte offen. Basilarfuge geschlos-
sen. Zihne schwach abgekaut! Fugen der Sacralwirbel ventral noch offen. Ge-
lenkflichen der Skelettknochen nicht abgeniitzt, Rinder gerundet. Knochenober-
flichen glatt. Hiiftbeinkamm gerillt.

Schideltypus: Langer, breiter!, hoher Hirnschidel (LB-I. 85.1). Norma lat.
Breite!, halbkugelig gewélbte Stirn mit markanten, eng zusammenstehenden Fron-
talhockern. Relativ kurzer, stark gewolbter Scheitelbogen, flach zum Hinterhaupt
abfallend. Breites!, halbkugelig gewolbtes «hingendes» Occiput. Norma vert.:
Rhomboides rotundus. Norma occ.: Breite Bombenform (angedeutete sag. Crista,
sehr starke Parietalhocker!, gewolbt abfallende Seitenwinde). — Niedriges, breites
Gesicht. Mittelhohe, schmale Nase. Rechteckige Augenhohlen. Kurzer, v-formiger
Gaumen. — Alpiner Typus.

Mafe: Siehe Anhang.

Korperbihe: 161.4 cm, gro3 (F 442/445, T 351/343, H 320/311, U —/256,
R 245/239).

Korper-

proportionen: Humeroradial-1. 76.6 mesatikerk

Femorotibial-I. 78.1 brachyknem
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Varsationen: Linker Oberschenkel stirker entwickelt als rechter. Rechter un-
terer Ms nicht angelegt.

Pathologie: Beginnende Spondylarthrose r am 9./10. Brustwirbel. Exosto-
sen am Rand des Foramen magnum.

Grab 26

Fundsituation: Die Griber 26-30 liegen nahe beisammen, zwischen den Fun-
damentresten der karolingischen Friedhofmauer und der Innenseite der Siidmauer
des gotischen Kirchenschiffes, 120-130 ¢cm unter dem Boden desselben. Weder
Sarg- noch Kalkreste. — Skelett 26 beriihrt mit der linken Schulter die Siidkante
der karolingischen Friedhofmauer. Grabtiefe: —267 cm. Orientierung: W-O. —
3 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletsts:  Nur bis Mitte Brustkorb ausgegraben. Schidel auf Basis etwas
nach links geneigt.

Bestand: -/ 1+1ClL18c, 7 Wi (7/-/-)
Schidel, Humeri, Brustbein und Rippen fehlen im Bestand!
Erbaltung: Skelettknochen bis auf kleine Defekte gut erhalten.
Geschlecht: weiblich. Clavicula klein und zierlich! Scapula und Wirbel
klein!
Alter: jungadule (25-30j.). Sternale Epiphysenfuge der Clavicula ge-

schlossen. Gelenkflichen nicht abgeniitzt, Rand der Scapulapfanne gerundet. Glatte
Knochenoberfliche. Keine Exostosen.

Schadeltypus: Auf den Fotos sieht der Schidel, von oben betrachtet, breit-
oval aus. Aehnlicher Typus wie Nr. 27?

Grab 27

Fundsituation: s. Grab 26. Skelett 27 liegt parallel zur gotischen Siidmauer,
rechts von Skelett 26. Grabtiefe: —273 cm. Orientierung: W-O.
3 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletsrs: Nur bis Mitte Oberschenkel ausgegraben. Schidel zerfallen.
Unterarme oberhalb Becken rechtwinklig iiber den Leib gelegt.

Bestand: CIV+U /2H,2U,2R,2ClL2Sc, 5 Ha (-/1/4)

Die Femora fehlen im Bestand.
Zihne:

/1123456xx
Erbhaltung: Schideldach stark defekt, zusammengesetzt und erginzt; rechte
Hilfte des Unterkiefers fehlt. Skelettreste sehr schlecht erhal-
ten, zerschlagen oder verwittert.
Geschlecht: weiblich. Schidel relativ groB. Konturen gerundet. Deckkno-
chen diinn. Occipitales Muskelrelief schwach! Unterkiefer klein! (spitzes Weiber-
kinn, schwache Kinnhocker, kleine Proc. cond!). — Skelettknochen klein und grazil!
Alter: matur (40-50j.). Schidelnihte, soweit feststellbar, intern ge-
schlossen, extern noch offen (?). Die beiden Zihne im Unterkiefer tief abge-
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kaut! Kanten und Muskelansitze der Armknochen stark entwickelt, Gelenkrinder
abgeniitzt.

Schédeltypus: Langer, breiter, hoher (?) Hirnschidel (LB-I. 82.1?). Norma
lat.: Mittelbreite, gut ‘gewolbte, leicht flichende Stirn mit sehr starken Frontal-
hockern und deutlicher sag. Crista. Langer, schwach gewdlbter Scheitelbogen.
Chignonartig vorspringendes Hinterhaupt. Norma vert. Rhomboides oblongus.
Norma occ.: Breite Bombenform (schwache sag. Crista, sehr starke Parietalhocker,
gewolbt abfallende Seitenrinder) — «Uebergangstypus» zwischen Reihengriber-
und alpinem Typus.

Mafe: s. Anhang.
Kérperbibe: 155.1 cm, mittelgro (H 305/297).
Grab 28
Fundsituation:  s. Grab 26. Skelett 28 liegt in einer herausgebrochenen Nische

der karolingischen Friedhofmauer, westlich von Skelett 26. Grabtiefe: —260 cm.
Orientierung: W-0O. — 3 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skelerss:  Zerfallener Schidel auf Hinterhaupt, Gesicht nach links ge-
neigt. Linke Schulter hochgezogen. Rechter Unterarm fast rechtwinklig oberhalb
Becken iiber den Leib gelegt (iiberkreuzt den li Unterarm), linker Unterarm
schwach gegen Becken abgewinkelt (Handgelenk auf li Hiiftbeinkante). Femora
schrig gestellt, r Fu} einwirts gerichtet, li Ful} gestreckt.

Bestand: Cl/ 2F,2T,2Fi,2H,2U,2R,2Cl,1Sc, 1P,
2. Hals-Wi.
Zihne: (7) 6V 4 (3) 21/12(3) 4 V6 (7)

(7) 6 V (4 3 21/12 3 (4 V6 ()
(V=2. Molaren des Milchgebisses)
Erbaltung: Hirnschidel nicht rekonstruierbar, da posthum stark defor-
miert (Deckknochen verbogen). Skelett schlecht erhalten (Becken, Wirbel, Hand-
und FuBknochen verwittert, Langknochen zerschlagen).

Geschlechi: Nicht bestimmbar.

Alzer: infans II (10-11j.). 2. Milchmolaren noch vorhanden, Dauer-
gebil im Durchbruch (1, 2, 6 voll durchgebrochen, 3, 4, 7
teilweise).

Schadeltypus: Nach den einzelnen Deckknochen zu schliefen, ist der Scha-
del extrem kurz, breit und hoch (LB-I. hyperbrachycran). Breite, stark gewolbte
Stitn mit markant vortretenden Frontalhdckern. Kurzer, hochgewolbter Scheitel-
bogen. Breites!, kaum gewoélbtes, fast senkrecht abfallendes Hinterhaupt. Norma
vert.: vermutlich sphaeroid. Norma occ.: sicher bombenformig (ungemein stark
entwickelte Parietalhdcker). — Gesicht nicht rekonstruierbar. — Dinarischer oder
alpiner Typus.

Grab 29

Fundsituation:  s. Grab 206. Skelett 29 liegt parallel zur gotischen Siidmauer,
westlich von Skelett 27. Grabtiefe: —262 cm. Orientierung: W-O. — 3 Fotos, 1
Zeichnung.
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Lage des Skeletss: Nur Beine und Becken ausgegraben.

Bestand: _/2F,2T,1+1Fi,2B,K,2P, 15 Fu (7/7/1).
Erbaltung: Becken defekr, iibrige Knochen gut erhalten.
Geschlecht: minnlich. Beinknochen absolut klein, Epiphysen m’groB3, Schaf-

te m'dick, Linea aspera stark entwickelt, Trochanter tertius! Fersenbeine grof.
Becken typisch minnlich (herzférmiger Beckeneingang, dicker Hiiftbeinkamm,
enge Incisura isch. etc.).

Alter: matur (50-60j.). Gelenkrinder scharfkantig, Muskelleisten und
Schaftkanten stark entwickelt. Exostosen (s. Path.).

Korperhihe: 161.2, mittelgroBl (F 428/427, T 345/344).

Kirperproportionen: Femorotibial-1. 80.6 mesoknem.

Variationen: Rechte Fibula tief kanneliert.

Pathologie: Arthrosen: Hiiftgelenk bds. Ileosacralgelenk bds! Spondylar-

throse des Lumbosacralgelenks r.

Weitere Exostosen: r Fi (Malleolus), B (Kamm), K (Rand des
1. Sacralwirbels), r Fu (Fersenbein, Capitulum des Metatar-
sus I).

Grab 30

Fundsituation: s. Grab 26. Skelettreste zu Fiilen von Skelett 29, rechts davon.
Grabtiefe: —260 cm. — 3 Fotos. 1 Zeichnung (Schema).

Lage des Skeletrs: Nicht bestimmbar, da Skelett vollig zerfallen.

Bestand.: Zerquetschte Fragmente der Schidel- und Skelettknochen.
Erbaltung: Verwittert.
Alter: Neugeborenes.

Die Griber in der gotischen und frihbarocken Kirche (Kirchenbestattungen)

Grab 35

Fundsituation: Ueber den Fundamentresten der Siidmauer des romanischen Kir-
chenschiffes, 80 cm unter dem durchschlagenen Boden der gotischen Kirche
(frithbarocker Boden intakt!). Das Skelett liegt quer zur Langsachse der Kirche,
parallel zum westlich davon liegenden Grab 36. Es iiberschneidet mit den Ober-
schenkeln die 55 cm tiefer gelegenen Skelettreste von Grab 44. Sargbestattung
mit Kalkriickstinden. Grabtiefe: 220 cm. Orientierung: N-S (Kopf im Siiden). —
2 Fotos, 1 Zeichnung,.

Lage des Skelerts: Nur bis Mitte Unterschenkel ausgegraben. Schidel auf rechter
Seite, Blick nach Osten zum gotischen Seitenaltar (Priestergrab?). Unterarme
gegen Becken abgewinkelt, Hinde im Becken (r Unterarm iiberkreuzt distal das
Handgelenk des li Unterarms).

Bestand.: cI1/ 2F,1T,1F,2H,2U,2R,1+1Cl 2 Sc,2 B, K,
1P,Stl, 6 Wi (4/2/), 43 Ha (11/10/12), Ri.
Der li Unterschenkel fehlt im Bestand!
Zihne: x7x 5432111234567«

87654321/1234567%x
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Erhaltung: Schidel gut erhalten, posthum leicht deformiert (r hintere Pa-
rietalseite abgeflacht, r Stirnhilfte nach vorn geschoben). Skelett mit Ausnahme
des Beckens und der verwitterten Wirbel gut erhalten.

Geschlecht: minnlich. Schidel groB. Superciliarwulst. Orbitarinder dick.
Stirnfortsitze kriftig! Mastoidealhocker groB. Occipitales Muskelrelief stark ent-
wickelt (Inionschnabel). Kiefer grol und kriftig, spez. Unterkiefer (hoher Coz-
pus, gerundetes Kinn, starke Kinnhocker, breite Aeste). Foramen magnum klein.
Condyl. occ. groB. — Langknochen: Epiphysen gro8 (T, U) bis m’gro (F, H),
Schifte zieml. schlank, Muskelleisten m’'stark (F). Claviculae, Sternum und Sca-
pulae groB. Beckeneingang herzformig!

Alter: adult (30—40j.). Schidelnihte intern bis auf Lambdanaht ge-
schlossen, extern offen. Zihne schwach abgekaut. Schambeinsymphyse glatt, Kan-
ten wenig ausgepragt.

Schideltypus: Kurzer, breiter, hoher! Hirnschidel (LB-I. 84.1). Norma lat.:
Breite, schwach gewolbte, zuriickgeneigte Stirn mit fast verstrichenen Frontal-
hockern und angedeuteter sag. Crista. Relativ langer, stark gewolbter Scheitel-
bogen, flach zum Occiput abfallend. Breit aufgesetztes «hingendes» Hinterhaupt.
Norma vert.: Rhomboides/Sphenoides. Norma occ.: Hohe, breite Hausform (starke
sag. Crista, m’starke Parietalhocker, gewolbt abfallende Seitenwinde). — Hohes,
breites! Gesicht. Hohe!, m’breite Nase. Grofle, rechteckige AugenhéGhlen. Breiter,
v-formiger Gaumen. — Alpiner Typus (mit Anklingen an den Reihengriber-

typus).

Mafe: s. Anhang,

Korperbihbe: 166.5 cm, m'groB (F 449/447, H 328/325, U 273/262,
R 253/248).

Korperproportionen: Humeroradial-1. 76.8 mesatikerk.

Variationen: Schwacher Torus palatinus.

Pathologie: Verheilter Bruch des r Radius (oberhalb Handgelenk).

Rachitis (?) der li Unterarmknochen (Schifte verbogen, diinn).
Osteomyelitis nach Verletzung des r Schultergelenks (sek. Arthr.)
Arthrosen: Schultergelenk r (Folge einer Verletzung). Ellbo-
gengelenk bds. Handgelenk r (Folge eines Bruches).
Hiiftgelenk bds. Kniegelenk bds (Beginn).

Weitere Exostosen: U (Olecranon!), li Cl (sternale Metaphyse),
Unterkiefer (Astwinkel), Foramen mag. (Rand).

Zahnkaries: 5 (23) = 21.7% /47
87 /7
Grab 36
Fundsituation: Auf den Fundamentresten der Siidmauer des romanischen Kir-

chenschiffes, 90 cm unter dem durchschlagenen Boden der gotischen Kirche
(frithbarocker Boden intakt!). Das Skelett liegt quer zur Lingsachse der Kirche,
parallel zum Gstlich davon gelegenen Grab 35. Es tiberschneidet mit den Unter-
schenkeln die Beine des 60 c¢cm tiefer liegenden Skeletts 17. Sargbestattung mit
Kalkriickstinden. Grabtiefe: —228 cm. Orientierung: N-S (Kopf im Norden). —
2 Fotos, 1 Zeichnung.
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Lage des Skeletts: Rechte Seite des Oberkorpers gestort, vermutlich durch die
daneben liegende Bestattung 22. (Unterarmknochen fehlen, vom Oberarm nur
proximales Ende vorhanden). Schidel auf Hinterhaupt. Rechte Schulter hochge-
zogen. Linker Unterarm schwach gegen Becken abgewinkelt (Handgelenk auf
Kreuzbein). Der rechte Unterarm war ebenfalls abgewinkelt, da die Handknochen
auf dem rechten Hiiftbein lagen.

Bestand: Cl+uv+o0/1+1E82T,1+1 H 1R, I+1Cl IP,2B,
K, 1 U 17 Wi (6/10/1), 30 Ha (8/10/12), 12 Fu
(12/—/-).
Zihne - -6543211/1123456738
87654321/12345678
Erbaltung: Hirnschidel defekt (Basis), erginzt, posthum deformiert (Vor-

derstirn und Schlifenbein der r Seite nach hinten verschoben). — Gesichtsskelett
nicht rekonstruierbar (Jochbeine fehlen). Skelett z. schlecht erhalten, Becken und
Wirbel teilweise verwittert.

Geschlecht: weiblich. Hirnschidel klein. Arcus superciliares angedeutet.
Glabella flach, breit. Orbitarinder z. dick. Stirnfortsitze schwach. Mastoidealhdcker
klein! Occipitales Muskelrelief schwach entwickelt! Unterkiefer klein, aber kriftig
(hoher Corpus!, spitzes Kinn, starker Kinnhécker!). Extremititenknochen absolut
klein, Epiphysen klein (Humeruskopfe!), Muskelleisten m’stark. Clavicula diinn,
grazil! Patella und Wirbel klein. Becken typisch weiblich (breitovaler Becken-
eingang, grofler Symphysenwinkel, breites niedriges Kreuzbein etc.).

Alter: matur (40-50j.). Schidelnihte intern geschlossen, extern am
VerschlieBen (C, S II). Zihne stark abgekaut! Gelenkrinder der Skelettknochen
scharfkantig. Schambeinsymphyse glatt, scharf umrandet. Exostosen (s. Patho-
logie).

Schéideltypus: Kurzer, breiter, hoher! Hirnschidel (LB-I. 83.7). Norma lat.
Breite!, gut gewdlbte Stirn rat betonten Frontalhdckern. Kurzer, stark gewolbter
Scheitelbogen, flach zum Occiput abfallend. Breites, halbkugelig gewolbtes, «hin-
gendes» Hinterhaupt. Norma vert: Ovoides/Rhomboides. Norma occ.: Breite
Hausform (starke sag. Crista!, starke Parietalhdcker, gewolbt abfallende Seiten-
winde). — Gesicht vermutlich hoch und schmal. Mittelbreite Nase. Kurzer, v-for-
miger Gaumen. — Alpiner Typus.

Mafe: s. Anhang,
Korperhihe: 155.6 cm, m'grof} (F 422/424, H —/304).
Variationen: Fossa olecrani des linken Humerus perforiert.
Rudimentire Halsrippen am 7. Halswitbel.
Pathologie: Verheilter Bruch (?) des 5. Sacralwirbels (Callushocker dorsal).

Bandscheibenhernien an den 7.—10. Brustwirbeln (Schmorl).
Arthrosen: 2. Halswirbelgelenk li. Sternoclaviculargelenk bds.
Hiiftgelenk bds. Wirbelkorpergelenke (Randexostosen).
Weitere Exostosen: B (Hiiftbeinkamm, Symphyse, Tubera isch.),
Foramen magnum (Rand!).

Zahnkaries: 1 (27) = 3.7% 5 /
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Erbaltung: Hirnschiddel gut erhalten, vom Unterkiefer nur rechte Hilfte

vorhanden. Skelett z. T. gut erhalten (Becken, Scapulae und Fi-
bulae defekt).

Geschlecht: minnlich. Schidel relativ klein. Arcus superciliares z. kriftig.
Glabellarwulst! Orbitarinder dick! Stirnfortsitze stark! Occipitales Muskelrelief
schwach entwickelt. — Extremitdtenknochen m’groB, distale Femurepiphysen grof!,
Schifte z. dick (ausgenommen Tibien), Muskelleisten m’stark bis stark (Femora).
Claviculae kriftig! Lendenwirbel groB! Becken typisch minnlich (herzférmiger
Beckeneingang, kleiner Schambeinwinkel, steil gestellte Hiiftbeinschaufeln!, dicke
Darmbeinkimme!).

Alter: matur (40-50j.). Schidelnihte offen! (verzogerter Nahtvet-
schlu). Hintere Alveolen im Unterkiefer total atrophiert. Gelenkriander der Ske-
lettknochen scharfkantig. Schambeinsymphyse glatt, kantig umrandet. Exostosen!
(s. Pathologie).

Schédeltypus: Kurzer, breiter!, z. hoher Hirnschiadel (LB-1. 84.3). Norma lat.:
Stenometope, steil ansteigende, gut gewolbte Stirn mit markanten Frontalhockern
und deutlicher sag. Crista. Kurzer, schwach gewélbter Scheitelbogen. Breites, halb-
kugelig gewolbtes Hinterhaupt. Norma vert. Rhomboides/Sphenoides. Norma
occ.: Breite Hausform (starke sag. Crista, markante Parietalhocker!, flach nach
unten divergierende Seitenwinde). — Alpiner Typus (mit Anklingen an den Rei-
hengribertypus).

Mae: s. Anhang.
Korperhibe: 166.1 cm, m’groB} (F 454/456,T —/368, H 321/317, U 270/266,
R 252/247).
Korper- Humeroradial-I. 78.3 mesatikerk
proportionen: Femorotibial-I. 80.7 mesoknem
Variationen: Verzogerter NahtverschluBl am Schidel.
Starke Trochanter-tertius-Leisten an den Femora.
Pathologie: Bandscheibenhernien an den Lenden- und untern Brustwirbeln.

Arthrosen: Unterkiefergelenk r. Schidelbasisgelenk (Nearthrose
zwischen Condylen und Dens epistropheus). 1. Halswirbelge-
lenk. Sternoclaviculargelenk bds. Schultergelenk li. Handwur-
zel- und Fingergelenke bds. Hiiftgelenk bds. Ileosacralgelenk
bds. Wirbelkorpergelenke (schwache Randexostosen an den
Brust- und Lendenwirbeln).

Weitere Exostosen: r F (L. aspera), li T (Kamm am prox. En-
de), li Fi (dist. Epiphyse), H (Tub. maj!), U (Olecranon), Cl
(lat. Ende), B (Kamm, Symphyse), Fu (Fersenbeine).

Grab 15

Fundsituation: In der Mittelachse des hinteren Schiffes der karolingischen
Kirche, 50 cm unter dem durchschlagenen gotischen Kirchenboden. Die untere
Hilfte des Skeletts liegt tiber der abgebrochenen merowingischen Westmauer.
Sargbestattung mit Kalkriickstinden. Grabtiefe: —190 cm. Orientierung: W-0O. —
3 Fotos, 1 Zeichnung.
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Lage des Skeletss: Nur bis und mit Becken ausgegraben. Schidel auf linker Seite,
Blick nach Osten zum gotischen Seitenaltar (Priestergrab?). Unterarme gegen
Becken abgewinkelt,Handgelenke im Becken gekreuzt, das rechte iiber dem linken.

Betands: CII+U+0 /2H,2U,2R,2ClL1Sc 2B, 8 Ha (2/2/4).
Zihne: 87 654321/ 12345678

/'123456x38

Erbaltung: Hirnschidel bis auf defekte Basis gut erhalten. Gesichtsschidel
beim Ausgraben zerschlagen, nicht rekonstruierbar (es fehlen: Jochbeine, Proc.
front. max., r Unterkieferhilfte). — Skelett schlecht erhalten, stark verwittert.

Geschlecht: mannlich. Schidel groB. Deckknochen dick. Arcus superciliares
schwach. Glabella breit. Orbitarinder diinn. Stirnfortsitze m’stark. Mastoideal-
hocker groB, kriftig! Occipitales Muskelrelief gut entwickelt. Unterkiefer kriftig
(hoher Corpus, prominenter Kinnhocker, breiter! niederer Ast). — Humerus groB,
kraftig!, Schaft dick!, Muskelleisten schwach! Kopf der Ulna kriftig.

Albser: jungadult (25-30j.). Schidelnihte bis auf S III extern offen.
Zihne nur wenig abgekaut. Gelenkrinder der Skelettknochen gerundet, desgl.
Hiiftbeinkamm. Muskelleisten des Humerus schwach entwickelt! Keine Exostosen.

Schadeltypus: Kurzer!, breiter, hoher! Hirnschidel (LB-I. 91.7). Norma lat.
Hohe, breite, stenometope Stirn mit markanten Frontalhockern. Kurzer, hoch-
gewolbter! Scheitelbogen. Hinterhaupt fast senkrecht abfallend (flache Ober-
schuppe, sehr kurze Unterschuppe). Norma vert.: Sphaeroides rotundus. Norma
occ.: Hohe Bombenform (schwache sag. Crista, sehr starke Parietalhdcker, gerade
abfallende Seitenwinde). — Gesicht vermutlich hoch und breit (grole Jochbogen-
breite). M’breite Nase. Breiter, v-formiger Gaumen. — Dinarischer Typus.

Mafe: s. Anhang.
Variationen: Asymmetrie der Hinterhauptsgegend (r Parieto-Occipitalpartie
abgeflacht).
Pathologie: Zahnkaries 8 (21) = 38.1% 87 6/ 67 8
/68
Grab 37
Fundsituation:  Im hinteren rechtsseitigen Schiff der merowingischen Kirche,

110 cm unter dem durchschlagenen Boden der gotischen Kirche. Der Oberkorper
des Skeletts liegt 30 cm unter dem rechten Beinskelett von Grab 24. Sargbestattung
mit Kalkriickstinden. Grabtiefe: —250 cm. Orientierung: W-0O. — 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Schiadel auf Hinterhaupt, gegen hochgezogene linke Schulter
geneigt. Wirbelsdule nach rechts gebogen. Unterarme gegen Becken abgewinkelt,
Hinde im Becken gekreuzt, rechtes Handgelenk iiber linkem. Fiile abwirts ge-
richtet.

Bestand.: CHI+U/2F 1+1T,1F,2H,2U, 2R, 2C], 2 S, 2 B,
K, 16 Wi (3/9/4),28 Ha (7/8/13),11 Fu (10/1/-),Ri.
Obergesicht, Sternum und Patellae fehlen im Bestand!

Zihne:

XXXXX———/
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Grab 22

Fundsituation: Im hinteren rechtsseitigen Schiff der karolingischen Kirche, 65
cm unter dem durchschlagenen Boden der gotischen Kirche. Die untere Hilfte des
Skeletts liegt iiber der abgebrochenen merowingischen Westmauer und iiberschnei-
det mit der rechten Korperseite das gestorte Skelett 23. Sargbestattung mit Kalk-
riickstinden. Grabtiefe: —204 cm. Orientierung: W—O. 2 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Schidel auf Hinterhaupt, linke Schulter hochgezogen. Unter-
arme gegen Becken abgewinkelt, rechts stirker als links (r Handgelenk stof3t an
distales Ende des li Unterarms, dessen Handgelenk auf dem 1i Hiiftbeinkamm
liegt). Beine breit-parallel zueinander. Linker Ful} lateral abgedreht, rechte Fuf3-
knochen verworfen.

Bestand: Cli+Uu+0'/2F 2T,2F,2H,2U, 2R, 4 Wi (4/-/-),

. 15 Fu (8/5/2)
Zihne: 6V IVII21/12IIIVVG6

6vVvIVIHI2I1/12IIIVVG6

(III-V = Milchzihne)
Erbaltung: Schidel nicht rekonstruierbar, da die vordere Parietalpartie ver-
wittert ist. Basis fehlt, linke Vorderstirn defekt. Gesichtsskelett intakt. — Skelett
unvollstindig, teilweise verwittert (Schultergiirtel, Becken, Brust- und Lenden-
wirbel).
Geschlecht: Nicht bestimmbar.

Alzer: infans II (8-9j.). Vom DauergebiB} sind erst die Schneidezihne
und der 1. Molar durchgebrochen, die hinteren Milchzihne
noch nicht abgestoflen.

Schadeltypus: Kurzer!, breiter, hoher Hirnschidel (LB-I. hyperbrachycran).
Breite Kugelstirn mit betonten Frontalhdckern. Sehr breites, halbkuglig gewdlbtes
«hdngendes» Hinterhaupt. Norma vert. vermutlich sphaeroid. Norma occ.: Breite
Bombenform (markante Parietalhodcker, stark gewolbter Seitenabfalll). — Alpiner
Typus.

Variationen: Stirnnaht.

Grab 23

Fundsituation: Im hinteren rechtsseitigen Schiff der karolingischen Kirche,
70 cm unter dem durchschlagenen Boden der gotischen Kirche. Das Skelett ist
durch das direkt dariiber liegende Grab 22 bis auf die Beinknochen zerstort wor-
den. Sargbestattung mit Kalkriickstinden. Grabtiefe: —209 cm. Orientierung:
W-0. — 2 Fotos, 1 Zeichnung.

Lage des Skeletts: Nur Beinskelett (ohne linkes Femur) vorhanden. Beide Fiifle
lateral abgedreht.

Bestand: —/1F,2T,1+1Fi 2P, 30 Fu (14/10/6).
Erbaltung: Gut erhalten.
Geschlech:: weiblich. Beinknochen klein!, kriftig. Femur- und Tibiaschifte

m'dick. Epiphysen m’groB. Femur-Trochanteren stark. Linea
aspera m’stark. Gerundete Konturen.
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Alzer: matur (40-50j.). Gelenkrinder scharfkantig. Unterschenkel
starke Kanten mit kleinen Exostosenzacken.

Korperhobe: 153.8 cm, m’grof} (F 413/—, T 336/332).
Kérperproportionen: Femorotibial-I1. 81.4 mesoknem.
Variationen: Femurschaft proximal abgeplattet.
Pathologie: Kniegelenksarthrose bds.
Weitere Exostosen: F (Troch.,, Fovea cap.), P, Fu (Fersen-
beine).
Grab 24
Fundsituation: Im hinteren rechtsseitigen Schiff der merowingischen Kirche,

80 cm unter dem durchschlagenen Boden der gotischen Kirche. Das rechte Bein-
skelett liegt 30 cm iiber dem Skelett 37. Sargbestattung mit Kalkriickstinden.
Grabtiefe: —218 cm. Orientierung: W—O. — 2 Fotos, 1 Zeichnung.
Lage des Skeletts:  Schidel auf Hinterhaupt, Gesicht zerfallen. Unterarme gegen
Becken abgewinkelt, rechts stirker als links (r Handgelenk auf Kreuzbein, li
Handgelenk auf li Femurhals). Beine breit-parallel zueinander. Fiile lateral ab-
gedreht.
Bestand: CI/ 2F 2T, 1+1F,2H,2U,2R,2CL2Sc, 2B, K,
2 P, Ri, St I, 24 Wi (7/12/5), 47 Ha (15/10/12),
37 Fu (13/10/14).
Zihne: 87 654321/1234x678

87654321/12345x78

Erbaltung: Schidel gut erhalten (vordere Stirnpartie leicht erginzt), Ge-
sicht rekonstruiert. Skelett vollstindig und gut erhalten.
Geschlecht: minnlich. Schidel groB! Arcus superciliates schwach. Glabella

breit, flach. Orbitarinder dick. Mastoidealhdcker groB, dick! Occipitales Muskel-
relief gut entwickelt (Inionschnabel). Kiefer groB und kraftig, spez. Unterkiefer (zu-
gespitztes Kinn, starke Tub. ment., groBe Condylen). — Skelettknochen grof}! Epi-
physen der Extremititen grofl und kriftig (spez. T prox!), Schifte robust, Muskel-
leisten m'stark (F) bis schwach (H). Becken typisch minnlich (herzformiger
Beckeneingang, kleiner Symphysenwinkel!, hohe Symphyse, enge Incisura isch.
etc.).

Alter: jungadult (19-20j.). Schidelnihte zur Altersbestimmung nicht
verwendbar, da abnorme Obliteration: Kranznaht offen, Pfeil- und Hinterhaupts-
naht geschlossen! (s. Path.). Basilarfuge geschlossen. Zihne nicht abgekaut. Epi-
physenfugen der Skelettknochen erst teilweise geschlossen. Offen sind noch: Ulna
und Radius distal, Clavicula sternal, Hiiftbeinkimme, 1. Sacralwirbel ventral. Am
VerschlieBen sind: Humerus proximal, Tuber isch., Corpusplatten der Brust- und
Lendenwirbel. Schambeinsymphyse tief gerillt.

Schadeltypus: Kurzer, breiter, hoher Hirnschidel (LB-I. 85.0). Norma lat.:
Breite!, steilansteigende, halbkuglig gewdlbte Stirn mit markant vortretenden
Frontalhtckern und deutlicher sag. Crista. Sehr stark gewolbter Scheitelbogen!
Breites, halbkuglig gewGlbtes «hingendes» Hinterhaupt, kurze!, rechtwinklig ein-
geknickte Unterschuppe. Norma vert.: Sphenoides/Pentagoides. Norma occ.: Hohe
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Bombenform (breite Scheitelkuppe, verstrichene Parietalhocker, fast gerade ab-
fallende Seitenwinde). — Breites!, hohes Gesicht. Hohe, breite Nase. Grof3e!, hohe
und breite Augenhohlen. Kurzer, breiter!, v-formiger Gaumen. — Alpiner Typus.

Mape s. Anhang.

Korperhibe: 179.8 cm, groB! (F 512/527, T 400/—, H 368/370, U 291/-,
R 268/268).

Kérperproportionen:

Humeroradial-I. 72.6 brachykerk
Femorotibial-I. 78.1 brachyknem

Variationen: Asymmetrien: linkes Femur 15 mm linger als rechtes; linker
Proc. cond. des Unterkiefers groBer als rechter.

Pathologie: Bathrocephalie: primaturer Verschlul der Pfeil- und Hinter-
hauptsnaht.

Platybasie: Impression der Schiddelbasis.

Arthrose des Schidelbasisgelenks (Condyl. occ./Atlasgelenk ver-
breitert; s. Platybasie).

Bandscheibenhernien: 6. Brust- bis 2. Lendenwirbel.
Zahnkaries: 9 (30) = 300% 6721/126738
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Romanische Friedhofbestattungen. Gotische oder frithbarocke Kirchen-
Griber 18 und 17. bestattung. Grab 15.
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Schwere Arthrosis deformans des Drebgelenks von Atlas und Epistropheus.
Man beachte die unnatiirlich «zuriickgelehnte» Lage des Skeletts. Alemannengrab 31.
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Sekundire Arthrosis deformans im rechten Schulter- und Handgelenk:

Osteomyelitis des Humeruskopfes nach offener Verletzung (unten).
Verheilte Radiusfraktur (oben). Gotische Kirchenbestattung Grab 335.

134



RN

AN
AR

Schwere Spondylosis und Spondylarthrosis deformans der Wirbelsiule
mit seniler Osteoporose des Lumbosacralgelenks. — Alemannengrab 45.
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h. Grab 16.
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Sklerotische Osteomyelitis des Manubrium sterni. Merow
Unten: Arthrosis deformans des Sternoclaviculargelenks. Alemannisch. Grab 45.

Oben
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Grab 25.
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benbernien zwischen 11. und 12. Brustwirbelk

Infraktion der cranialen Deckplatte des 4. Lendenw

Spondylosis deformans und Osteoporose. — Alemannisc
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— Gotisch oder frithbarock. Grab 24.
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Verheilte Frakturen: Rechter Mittelfufknochen V (oben) und linke Rippe (unten).
Alemannische Graber 45 und 31.
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