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Vorbemerkung

Im Zuge der Aufarbeitung menschlicher Skelettreste aus
den Gribern des siidlichen Atrium-Arkadenganges des ot-
tonisch-romanischen Domes in Regensburg waren auch
einige Pathologica zu diagnostizieren, wovon hier wenige
seltenere Fille vorgestellt werden sollen.

Fallbeschreibungen
Posttraumatische Arthrose

Die ca. 25-jahrig und hochschwanger gestorbene Frau
RD359A zeigt an den Lendenwirbeln 4 und 5 (Abb. 1a)'
rechtsseitig eine posttraumatische Arthrose. Offensichtlich
war (in kindlichem bzw. jugendlichem Alter) dort erst ein
Trauma (hier wohl Triitmmerbruch) - z. B. infolge Sturzes
auf einen hevorragenden und eventuell auch spitzen Ge-
genstand (Stein oder Stange) - erfolgt, welches (unbe-

Abb. la: Ansicht der Lendenwirbelsiule der ca. 25-jihrigen
Frau RD59A von rechts. Gut erkennbar sind die Wirbelspalt-
verschmdlerung bei LW 4/5 rechts sowie die cranio-caudalen
Spangen.
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handelt) schlecht ausheilte. Rechtsseitig ist der Wirbel-
spalt verschmélert. Wohl sofort anschlieend bildeten
sich cranio-caudal Spangen, also Syndestrophyten, was
am Rontgenbild gut erkennbar wird (Abb. 1b). Hier han-
delt es sich somit um eine destruierend-reparative Reak-
tion, also eine entziindliche Wirbelsdulenerkrankung als
Traumafolge. Somit erfolgte die Ausbildung der beim
Tode abgeheilten Krankheitsbilder, welche aber ihrer-
seits eine Arthrose auslosten, unter der die Frau bis zu
threm Tode litt. Dennoch konnte sie mit dieser (wohl als
geringfiigig empfundenen) Bewegungseinschrinkung le-
ben. Denn sie hatte bereits einmal geboren.

Abb. 1b: Rontgenaufnahme der Lendenwirbelsdule von
RD59A von links. Hier ist u.a. der verheilte Triimmerbruch
gut erkennbar.




Abb. 2a: Becken und proximale Femora der spit-adulten
Fraw RD66 in dorsaler Ansichi. Die Unierschiede vom nor-
malen rechten Hiifigelenk zum durcli epimetaphysire Dys-
plasie deformierten linken sind deutlich erkennbar.

Abb. 3a: Aufsicht auf Os occipitale (Tabula interna), linkes
und rechtes Os temporale, linkes Os iliunm und rechtes Femur
vomn ca. 6 Monate alten Knaben RD119. Die allgemeine
Osteopenie ist gut erkennbar.

Epimetaphyséire Dysplasie
Die spat-adulte Frau RD66 zeigt am linken Hiftgelenk

grofivolumige Verdnderungen mit groBflachigen Umbil-
dungen ebendort (Abb. 2a). Dabei handelt es sich diffe-

Abb. 2b: Becken und proximale Femora von RD66 in dorsa-
ler Rantgenansichr. Hier zeigt sich zudem, daf die linke Seite

gegeniiber der rechien keine nennenswerte Atrophie aufweist.

ADbb. 3b: Rontgenaufnalune von Os occipitale, rechtem Os
temporale, rechtem Femur, rechier Tibia und rechtem Hu-

merus des ca. 1 Monar alten Mdidchens RD114. Die Osteo-
penie sowie leukimische Knocheninfiltrate als Folge einer

(infantilen) Leukimie sind deutlich zu sehen.

rentialdiagnostisch um eine epimetaphysére Dysplasie als
Folgc ciner juvenilen Nekrose bzw. speziell einer Epiphy-
seolyse mit Abscheren des Caput femoris und sehr deutlich
arthrotischer Umbildung von Acetabulum pelvis und Ca-
put bzw. Collum femoris. Denn das neue »Gelenk« bildete
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AbD. da: Ansicht von dextro-lateral auf das rechte Femur des
spdt-maturen Mannes RDKI-4. Die (offensichilich unbehan-
delie) verheilte Spiralfraktur ging mit einer Knochenverkiir-
zung von ca. 107 mm einher,

sich in Hohe des Trochanter major, was eine deutliche Ver-
kiirzung des linken Beines gegeniiber dem rechten be-
dingte. In dicsem Fall ist es somit zu deutlichen Bewe-
gungseinschrinkungen gekommen. Auch das linke Bein
konnte im »Hiuftgelenk« noch etwas bewegt werden. Da
der linke Oberschenkelknochen gegeniiber dem rechten
nicht sonderlich atrophiert erscheint, diirfte das linke Bein
bis zum Tode der Frau trotzdem noch (voll) belastet wor-
den sein. Es ist anzunehmen, dass RD66 bis zum Tode un-
ter sténdigen. als stark anzunehmenden Schmerzen gelitten
hat.
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Abb. 4b: Rontgenansicht des rechien Femurs von RDKI-4
(medialer Ausschnitt). Die Spiralfrakiur begiinstigte ein Zu-
sanmunenschieben des fraktionierten Knochenschaftes.

Infantile Leukdmie

In 3 Féllen fanden sich deutliche Verdnderungen am ge-
samtcn Skelett. Dabei handelt es sich um die ca. 6 Monate
alten Knaben RD119 (Abb. 3a) und RD 120, sowie das ca.
I Monat alte Méidchen RD 114 (Abb. 3b). In allen diesen
Fillen wurde eine Osteopenie mit leukdmischen Kno-
cheninfiltraten erkennbar, wie sie mit (infantiler) Leuk&-
mie gut vereinbar ist. Differentialdiagnostisch ware zwar
auch eine fibrése Dysplasie moglich, aber mit dem Ge-
samtbefund weniger gut vereinbar, wic vor allem die Ront-
gendiagnose ergab (Abb. 3b).




Spiralfraktur

Der spiatmature Mann RDK1-4 zeigt am rechten Femur
eine verheilte Spiralfraktur (Abb.4) mit errechnet
107 mm Knochenverkiirzung und deutlicher Achs-
knickung. Offensichtlich ist die Fraktur entweder sehr
schlecht oder auch gar nicht behandelt worden. Das er-
scheint nach eigenen Erfahrungen typisch flir Befunde
aus dem Mittelalter — also der Zeit, als das kanonische
Christentum sich voll durchgesetzt hatte. Wihrend trau-
matologische Befunde aus der Zeit bis zum Ende des
Frithmittelalters einen hohen Stand préchirurgischer
Kenntnisse und Fahigkeiten erkennen lassen, fehlt Ver-
gleichbares dann bis in die Neuzeit so gut wie vollkom-
men. War doch die Chirurgie auf die Bader tibertragen
worden, welche so aber gewiss nicht ihre Haupteinnah-
me erzielten.

Summary

From the arcades of the southern atrium of Regensburg’s
medieval cathedral, some few patologica are presented,
which show unusual features.

The ca. 25-year-old woman RDS59A shows on her loin-ver-
trebas 4 and 5 on the right side a posttraumatical athrosis,
which came up following a badly treated splittering fraction
and in the end resulted in slight movement handicaps.
The late-adult woman RD66 shows on her left hip joint a
epimetaphysical dysplasis as the result of an epiphyseolysis

with loss of the caput femoris and displacement of the joint.
Out of this came a large athrosis deformans, which left the
woman barely able to move. Nevertheless the left leg en-
dured full loading until death.

In three cases, small children were diagnosed to have osteo-
penie with leukaemical bone-infiltrates, which corresponds
nicely to (infantile) leukaemia.

The late-mature man RDK1-4 shows on his right femur a
spiral-fracture with 107 mm calculated loss of bone-
length and clear bending of the axis. This may stand as
another proof for the general loss of the high level of
wound- and fracture-healing, carried over from the pre-
historic times, in the middle ages.
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Anmerkungen
1 Die photographischen Arbeiten fiihrte dankenswerterweise Frau
Dorte Schulzebeer von der Univ.-Poliklinik aus.
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