100%

50%
40%

20%
10%
0%

Studia Osteoarchaeologica 3

rel. Anteil

Peter Caselitz

ttritio dentium
f und seine Facetten
dologischer Sicht

90% <
80% 1
70% 1
60% -

30% -

o] ==]2 = w=P] ==P) ==N] ==M2 -=M3
-5000  -4000  -3000  -2000  -1000 0 1000 2000
Datierung

illier Verlag Gottingen

rnationaler wissenschaftlicher Fachverlag



Studia Osteoarchaeologica
Band 3

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



Abrasio et attritio dentium —
der Zahnabschliff und seine Facetten

aus osteoarchaologischer Sicht

von P. Caselitz

Prof. Dr. F.-W. Résing
zum 70. Geburtstag gewidmet

Studia Osteoarchaeologica 3

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



Bibliografische Information der Deutschen Nationalbibliothek

Die Deutsche Nationalbibliothek verzeichnet diese Publikation in der

Deutschen Nationalbibliografie; detaillierte bibliografische Daten sind im Internet
iiber http://dnb.d-nb.de abrufbar.

1. Aufl. - Géttingen : Cuvillier, 2014

Studia Osteoarchaeologica
Herausgeber/editor: Dr. Peter Caselitz
Weiteres zur Reihe/further notes on series:
http://www.caselitz.eu/studia.html

Titelblatt: erweiterte Farbversion von Abb. 42

© CUVILLIER VERLAG, Géttingen 2014
Nonnenstieg 8, 37075 Gottingen
Telefon: 0551-54724-0
Telefax: 0551-54724-21

www.cuvillier.de

Alle Rechte vorbehalten. Ohne ausdriickliche Genehmigung des Verlages ist
es nicht gestattet, das Buch oder Teile daraus auf fotomechanischem Weg
(Fotokopie, Mikrokopie) zu vervielfdltigen.

1. Auflage, 2014

Gedruckt auf umweltfreundlichem, sdurefreiem Papier aus nachhaltiger
Forstwirtschaft.

ISBN 978-3-95404-812-0
eISBN 978-3-7369-4812-9

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



Vorwort

Die vorliegende Studie geht auf eine Einladung zu einem Vortrag anlésslich der
37. Jahrestagung der Studiengruppe fir Restaurative Zahnheilkunde im September
2013 in Hamburg zurtick. Dabei wurde zunéchst auf den Teilaspekt Zahnabrasion der
vor rund 30 Jahren erschienen Dissertation des Verf. zurickgegriffen. Dort konnte
eine umfangreiche, verschiedenste Kulturen und Zeiten ibergreifende Zusammenstel-
lung von paldostomatologischen Befunden zum Themenkomplex vorgelegt werden.
Seitdem sind eine Vielzahl weiterer Fall- und Detailstudien verdffentlicht worden, so
dass deren Einbeziehung unabdingbar erschien, zumal eine jlingere Synopsis bislang
ein Desiderat der Forschung ist. Diese Licke soll mit der vorliegenden Arbeit ge-
schlossen werden. Gleichzeitig gilt es, die Funde und Befunde aus osteoarchéologi-
scher Hinsicht — mithin auch vom kulturhistorischen Blickwinkel aus — zu interpre-
tieren und zu werten. All dieses geschieht durchaus auch im Sinne einer oftmals gefor-
derten, aber nur in wenigen Féllen konkret erreichten Interdisziplinaritét (s.a. HAIDLE
1998 und ORSCHIEDT 1998). Geistes- und Naturwissenschaft(en) treffen in der vorlie-
genden Studie aufeinander. Was der einen Ausrichtung gelaufig ist, erscheint der an-
deren oftmals unverstandlich et vice versa. Dennoch soll versucht werden, beiden Aus-
richtungen — zumindest im Ansatz — in verstandlicher Weise gerecht zu werden. Dabei
gilt, nicht in allzu materialferne Gefilde mathematischer Verfahren zu versinken oder
fernab von Material und Realitat in ideologisch beeinflusste, hypothetische Interpre-
tationsmodelle zu verfallen. Es ist der paldostomatologische wie auch der Kklinische
Befund an sich, den es nachvollziehbar auszuwerten gilt. Zugleich soll ein kasuisti-
scher Ansatz vermieden und die kulturgeschichtlich aussagekraftigeren epidemiolo-
gischen Aspekte bevorzugt werden.

Der vergleichende Ansatz bedingt die Einsichtnahme in eine Vielzahl von
Publikationen, so dass die Literaturliste entsprechend umfangreich ausfallt (s.a. ergan-
zend BURKHART 1975). Sie stellt zugleich ein Nachschlagewerk fir kinftige (paldo-)
stomatologische Arbeiten dar. Es ware durchaus wiinschenswert, wenn andere Studien
eine das Material zusammenfassende Darstellung anderer paldopathologischer Er-
scheinungen lieferten und dabei auch den interdisziplindren Ansatz nicht aus den
Augen verloren. Letzterer Ansatz wurde auch bereits Mitte 1970er Jahre in den Semi-
naren des spateren Ulmer Prof. Dr. F.-W. Rosing eingefordert. Er legte die metho-
disch-fachlichen Grundsteine flr viele unserer Arbeiten, die er gerade wéhrend seiner
Hamburger Assistentenzeit in derart ungewdhnlich intensiver — heutigen Tages vollig
uniblicher — Weise begleitete, so dass unsere friihen Bearbeitungen von menschlichen
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Skelettfunden quasi Doppeluntersuchungen darstellen. Auch danach war er uns steter
Ansprechpartner und gern gesehener Kritiker. Sein Ruf auf die Ulmer Professur tat
alldem keinen Abbruch, wenngleich die einstmals intensive Zusammenarbeit zwischen
Anthropologie und Archdologie an der Universitdt Hamburg darunter nachhaltig litt,
zumal Ende der 1980er Jahre ein am dortigen Archaologischen Institut angesiedeltes
Forschungsprojekt zur Paldopathologie norddeutscher Bevolkerung eingestellt wurde.
Dennoch — oder auch gerade deshalb — ist es dem Verf. eine besondere Freude und
zugleich unabdingbares Verlangen, Herrn Prof. Dr. F.-W. Rdsing in Anerkennung
seiner Verdienste um die interdisziplindre Forschung im Bereich Anthropologie—
Archaologie und zugleich auch als Dank flr seine stete Hilfsbereitschaft, kritischen
Hinweise und personliche N&he die vorliegende Studie zu widmen.

Ohne die wohlwollende Unterstltzung einiger Freunde und Kollegen wére das
vorliegende Opus nicht in seiner jetzigen Form entstanden. Bei der Literaturbeschaf-
fung waren dankeswerter Weise behilflich Prof. Dr. J.S. Cybulski (Gatineau/Quebec),
M. Holst M.A. (York), Prof. Dr. F.-W. Rosing (UIm/Blaubeuren), Prof. Dr. G.R. Scott
(Reno/Navada), Dr. S. Ulrich-Bochsler (Utzigen/Schweiz) sowie Prof. Dr. E. Zadzin-
ska (L6dz). Fir die Unterstlitzung beim Summary gilt besonderer Dank A. Baigent
(Hamburg).

Buchholz, im September 2014 Peter Caselitz
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1. Einleitung

Die Zufuhr der Nahrung erfolgt Gber den Mund. Bereits dort findet ihre erste
Aufbereitung durch Zerkleinern mit den Z&hnen statt. Dies gilt nicht nur fir den Men-
schen sondern auch fir viele Sduge- und andere Tiere. Die Art der zugefiihrten Nah-
rung wie auch ihre Bestandteile kommen im Mund unmittelbar mit den Z&hnen in
Berlihrung. Daher ist es nicht verwunderlich, dass diese Stoffe Einfluss auf die Zahn-
substanz haben. Gleich einer laufenden Maschine kann es dabei — insbesondere auch
vor dem Hintergrund der steten Wiederholung des Vorgangs — zu Abnutzungserschei-
nungen kommen. Diese finden beim Gebiss ihren irreversiblen Niederschlag in Form
von Substanzverlust mehr oder weniger grol3er Bereiche der einzelnen Zahnkrone oder
ganzer Zahngruppen. Dieses Phdnomen wird mit dem Begriff Zahnabschliff (syn-
onym: Abkauung, Zahnabrieb und falschlicherweise Abrasion') umschrieben. Nach
gangiger Forschungsmeinung ist neben dem individuell unterschiedlichen Kaudruck
vor allem die Abhéngigkeit zur Dauer — mithin zum Lebensalter (vgl. z.B. RICHARDS
und BROWN 1981, Abb. 4 sowie TOMENCHUK und MAYHALL 1979 u.a.m.) — als ein
die Erscheinung verstarkender Faktor zu berlcksichtigen.

Nicht nur die Vorgénge bei der sich ein Leben lang wiederholenden oralen Zer-
kleinerung der Nahrung bewirken einen Abrieb an den Zahnen (sog. natirliche bzw.
physiologische Abrasion, medizinisch Abrasio dentium; vgl. Kap. 3), sondern es ist
auch eine davon deutlich abzugrenzende artifizielle Abrasion zu beachten (vgl. Kap.
4). Bei der letztgenannten Form kann noch in eine bewusst hervorgerufene und eine
nicht-intentioniert entstandene, mithin habituelle Variante unterschieden werden. Erst-
genannte wird auch als Mutilation bezeichnet und ist aus ethnographischen bzw.
ethnomedizinischen Beschreibungen hinlanglich bekannt (vgl. Kap. 4.1). Die zweite
Variante ist auf wiederholten Gebrauch des Gebisses als Werkzeugersatz oder auf —
dann zumeist lokal begrenzte — individuelle gewohnheitsmaRig wiederholte Bewe-
gungen eines Fremdkdorpers zwischen den Zahnen (Synonym: Usur) zuriickzufihren
(vgl. Kap. 4.2). Als markantes Beispiel fur Letzteres sei auf den durch Tontabaks-
pfeifen bedingten Abrieb hingewiesen (z.B. CASELITZ 1983, Abb. 1f.), der neben sei-
nem klinischen Befund noch fir Archdologen wegen seiner — oftmals tbersehenen —
datierenden Funktion von Interesse ist.> Alle beschriebenen Faktoren konnen sich zu-

! Der Terminus Abrasio leitet sich vom lateinischen Verb abradere (abscheren, abpressen) ab.

2 In Europa tritt diese Form des Zahnabschliffes erst nach Einfiinrung und Nutzung des aus
Amerika stammenden Tabaks ab dem Jahre 1596 — mithin rund ein Jahrhundert nach der
Entdeckung des Doppelkontinents — auf und endet mit Einfihrung von Mundsticken aus
weicherem Material in der zweiten Halfte des 19. Jahrhunderts. S.a. Kap. 4.2. mit Abb. 57.
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dem noch gegenseitig Gberlagern und zu einem derart diffizilen Befundbild fihren,
dass der primére Faktor nicht erkennbar wird (vgl. ADDY und SHELLS 2006, 22ff.).
Dem Zusammenspiel der unterschiedlichen Faktoren widmet sich die Fachrichtung
(Bio-)Tribologie®. Ferner gilt es auch, anormale, pathologische Abrasionsformen zu
beachten, wie sie bei Gebiss-* und/oder Kieferanomalien entstehen konnen. In der
angloamerikanischen Literatur wird — allerdings auch hier nicht immer exakt getrennt
— detaillierter zwischen Attrition® (Attritio dentium; Abschliff aufgrund von Zahn-zu-
Zahn-Kontakt) und Abrasion (Abrieb durch Fremdkorper in der Nahrung, z.B.
,»Steinmehl”, bzw. in Folge der Gebissnutzung als Werkzeugersatz) unterschieden.
Daneben werden auch noch Abfraktion (Abschliff am Zahnhals — Cervix dentis — z.B.
durch Zahnbursten, besonders an der bukkalen Seite der Pramolaren und des ersten
Molaren) und Erosion (neuerdings auch als Corrosion bezeichnet; Aufweichung der
Oberflache durch Sauren in der Nahrung, z.B. Fruchtsafte und Softdrinks®) angefiihrt.”
Vor allem die Begriffe Abrasion und Attrition werden selbst in der Fachliteratur vollig
bedeutungsgleich verwendet, um das allgemeine Erscheinungsbild des naturlich-
physiologischen Zahnabschliffs zu umschreiben.® Der Begriff Abrasion ist — quasi als
Oberbegriff — dabei weitaus haufiger anzutreffen.

Forschungsgeschichtlich gesehen spielt die Beschaftigung mit dem Zahnabrieb
zuné&chst eine eher untergeordnete Rolle (z.B. HUNTER 1773; LINDERER und LINDE-
RER 1842 sowie PFEFFERMANN 1862). Mit der Etablierung des Studienfaches der
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde an den Universitaten in der zweiten Halfte des 19.
Jahrhundert verstarkt sich — insbesondere im Kontext zur Betrachtung karidser Lasio-

% Der Terminus leitet sich vom griechischen Verb tpifewv (reiben, zerdriicken, abnutzen) ab.
Er wurde dem Maschinenbau entlehnt und fand zundchst Eingang in den Bereich der Zahn-
prothetik (z.B. BADEL ET AL. 2007; DAHL, CARLSSON und EKFELDT 1993, 302f.; LEwIS und
DwyYER-JOYCE 2005 sowie ZHou und ZHENG 2008). Erst in jingeren Arbeiten taucht der
Begriff auch bei der Betrachtung von Zahnabschliffen auf (z.B. MAIR 2000; CALANDRA
2011 sowie D’INCAU, COUTURE und MAUREILLE 2012; s.a. GUGEL 2005).

# EinschlieBlich vorzeitigem intravitalem Zahnverlust.

® Der Terminus leitet sich vom lateinischen Verb atterrre (reiben, abnutzen, aufreiben) ab.

® Vgl. dazu GANss und Lussi 2006; ZERo und Lussl 2005 sowie auch die an Tierzahne
durchgefiihrten Versuche von BLIGGENSTORFER (2009). Einen Uberblick (iber verschiedene
Aspekte der Zahnerosion liefern KAIDONIS, RANJITAR und TOWNSEND (2012) und die Bei-
trage in Lussi 2006.

7 Zur Nomenklatur der verschiedenen Abschliffsformen vgl. GRIPPO, SIMRING und SCHREI-
NER 2004; KAIDONIs 2008, 22ff. sowie MAHONEY und KILPATRICK 2003, Tab. 1.

& Um nicht zur Begriffsverwirrung bei Nichtspezialisten beizutragen, verwendet die vorliegen-
de Arbeit diese eigentlich unzulangliche Begriffskoppelung; es wird aber versucht, an wich-
tigen Stellen die erforderliche Differenzierung durch Umschreibungen zu erreichen.
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nen — das Interesse am Zahnabschliff (z.B. MUMMERY 1870). Ein Kausalzusammen-
hang zwischen Abrasion und Karies wird zunehmend unterstellt bzw. gefolgert (z.B.
BEGG 1954, 382). Dabei wird aber die unterschiedliche Gewichtung der Kausalitat oft-
mals vernachl&ssigt: Bei tieferen Abrasionsformen werden weichere Zahnsubstanzen
freigelegt, die dann dem leichteren Zugriff kariesbedingender Faktoren ausgesetzt
sind, wéhrend kariose Lasionen in Hinblick auf den Zahnabschliff bei groieren Defek-
ten vor allem die abrasionsfahige Flache verkleinern sowie ferner die Harte der Zahn-
substanz verringern.

Selbst mit stomatologischen Arbeiten Vertraute mdgen den Eindruck haben,
dass es weitaus mehr Untersuchungen zur Zahnkaries als zur Abrasion — einschlief3lich
deren Varianten — gibt. Aus diesem Grund werten wir — quasi in Fortschreibung der
Arbeit von WAHL und SCHWIDETZKY (1983; s.a. LUKACS und THOMPSON 2008, 138-
140; WALKER 1996 sowie PERAL PACHEO, FERNANDEZ FALERO und ETXEBERRIA
2003) — einmal die tiber mehr als drei Jahrzehnte erstellte Datenbank des Verf. aus.’
Dabei entfallen im Folgenden jene Arbeiten, die sowohl Karies als auch Abrasion und
weitere stomatologische Phanomene gemeinsam berlcksichtigen.’® Der subjektive
Eindruck — gepréagt durch zusammenfassende Arbeiten (hier spez. CASELITZ 1986,
143ff. und DERS. 1998) — eines deutlichen Uberwiegens der kariose Erscheinungen
behandelnden Studien wird durch einen Blick auf die Zahlen widerlegt: 856 Zitate
betreffen die Zahnabrasion, wahrend sich 507 mit der Zahnkaries beschaftigen. VVon
einer stiefmutterlichen Behandlung des Zahnabschliffs kann mithin nicht die Rede
sein. Auch die Aufschlisselung nach dem Erscheinungsjahr der jeweiligen Studien
liefert ein unerwartetes Ergebnis (vgl. Abb. 1): Bis zum Beginn der 1930er Jahre
liegen fur beide Aspekte nur wenige Arbeiten vor. Die 1930er Jahre bringen einen
sprunghaften Anstieg der Studien zur Zahnkaries, deren Zahl im folgenden Jahrzehnt
wieder deutlich abnimmt. Die Anzahl der Zitate zur Zahnabrasion nimmt in den
1930er Jahren zu und stagniert in den 1940er und 1950er Jahren. In den folgenden drei
Jahrzehnten kommt es dann zu einem Uberaus deutlichen Anstieg der Zahl der Verof-
fentlichungen zur Zahnabrasion. Auch die Menge der Arbeiten zur Zahnkaries nimmt
ab den 1950er zu, wenngleich nicht in so deutlichem MaRe. Beides dirfte mit der sich
deutlich steigernden Forschungsintensitdt der Nachkriegszeit einhergehen, wie sie
auch in anderen Féachern zu beobachten ist (vgl. auch BERNAL und LUNA 2011). Der

% SchwerpunktméaRig werden darin die gangigen internationalen Zeitschriften zur Anthropolo-
gie nebst entsprechenden Monographien erfasst und durch einige medizinische wie auch
archéologische Veroffentlichungen erganzt.

10Wie z.B. die ,,typischen* Dissertationen der zahnmedizinischen Fakultaten.
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Abfall der Publikationsmenge in den letzten beiden Jahrzehnten durfte eher als Mente-
fakt zu verstehen sein, da die jlingere Literatur nur sukzessive Eingang in den wissen-
schaftlichen Zitierkanon — und somit auch in die ausgewertete Datenbank — findet.
Dennoch bleibt die Verminderung der Zahl der Studien zur Zahnkaries in den 1990er
Jahren auffallig. Bemerkenswert ist ferner, dass zwei Drittel der Arbeiten in englischer
Sprache abgefasst sind, die — unter Vernachlassigung der chinesischen Sprachfamilie —
nur von zwei Funfteln der Weltbevélkerung gesprochen wird. !

Abb. 1: Entwicklung der Anzahl der Arbeiten zur Zahnabrasion und -karies in Jahr-
zehnten des Erscheinens zusammengefasst.!2
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I Die verstirke Verwendung des Englischen — wie sie auch bereits WAHL und SCHWIDETZKY
(1983, 29) vermerkten — mag zwar der weltweiten Lesbarkeit dienen, geht aber in zuneh-
mendem MaRe mit einer Ignoranz anderer Sprachen einher (z.B. GiLL-ROBINSON 2007,
109) und findet ihren manifesten Niederschlag in sprachlich eingeschrankten Literaturlisten
nicht nur anglophoner Forscher.

12 Der Wert der letzten Dekade im Sinne einer Hochrechnung um den Faktor 3,3 erhoht, da
dies Jahrzehnt bei Erstellung der Studie erst zu gut einem Drittel durchschritten war.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



2. Klassifikationsansatze

Zur wissenschaftlichen Betrachtung der Formen des Zahnabschliffs tragen ver-
schiedene Fachrichtungen mit unterschiedlichen Intentionen — und fatalerweise abwei-
chender Nomenklatur — bei. Zahnmediziner heben vor allem auf Vorsorge und Scha-
densbehebung ab, wahrend Anthropologen sich um das biologische Verstandnis dieser
Erscheinungen in Beziehung zur menschlichen Evolution, Erndhrung, Umwelt und der
Funktion als solcher bemiihen. VVon osteoarché&ologischer Seite kdnnte auf soziodko-
nomische Faktoren in Relation zur Zeitstellung abgehoben werden. Forensiker wie
auch Anthropologen nutzen zudem die Zahnabrasion noch zur Sterbealtersbestimmung
(BROTHWELL 1989 [vgl. dazu auch OLIVEIRA ET AL. 2006]; DREIER 1994; JACKES
2000, 446ff.; KAMBE ET AL. 1991, Anm. 1-9; KiMm, KHO und LEE 2000; MAYS, DE LA
RUA und MOLLESON 1995; MILES 1963 [s.a. DERS. 2001]; MOLLESON und COHEN
1990; RICHARDS und MILLER 1991; TAKEI ET AL. 1981; WALKER, DEAN und SHAPIRO
1991; ET AL. 2007; YUN ET AL. 2007 und allgemein ROSING und KvVAAL 1998; 450f.
sowie ROSE und UNGAR 1998, 352f.). Letzteres sollte nur in Ausnahmeféllen ange-
wendet werden — z.B. wenn andere Bestimmungsmerkmale fehlen —, da der Zahnab-
schliff individuell unterschiedlichen Kaugewohnheiten/-mustern und Varianten des
Zahnschmelzes bzw. Zahnaufbaus unterliegt sowie durch persoénliche Ernahrungsfor-
men und -vorlieben noch beeinflusst wird (s.a. BALL 2002 und CZARNETZzKI 1996).
Dies alles fihrt zu einer grol3en Variationsbreite der Diagnosespannen, so dass — wenn
materialbedingt moglich — weitere Kriterien bei der Bestimmung des Sterbealters un-
bedingt hinzugezogen werden sollten.

Die Befundung des Zahnabschliffs kann am Zahn selber, aber auch anhand von
Fotographien (inkl. CT-Aufnahmen), Zeichnungen, Abgussen etc. erfolgen. Die Erfas-
sung des Zahnschmelzverlustes erfolgt fast ausschlieflich in nichtmetrischen, mithin
subjektiven Stufen. Selbst die zunéchst einfach erscheinende zweitstufige Unterteilung
in befundfrei und mit Befund kann schon zu Problemen fiihren, so dass sich auch Ar-
beiten finden, bei denen der Zahnabschliff erst ab einer deutlicheren Auspréagungsform
beriicksichtigt wird (z.B. CAPASSO 1987 sowie PIETRUSEWSKY, DOUGLAS und IKE-
HARA-QUERAL 1997). Bei mikroskopischer Begutachtung wird sich kaum eine be-
fundfreie Zahnoberflache finden lassen. — Das forschungsgeschichtlich &lteste Klassi-
fikationsschema fiir den Zahnabschliff legte BROCA (1879, 149) vor.®® Andere verfei-
nerten und erganzten spater diese Stufen (z.B. SCHURCH 1899, 33 bis hin zu BRABANT
und TWIESSELMANN 1964). MARTIN (1914 [zit. nach 1928, 224]) schlug ein fiinfstu-

13 Zum Vergleich der einzelnen Klassifikationsschemata siehe Tab. 1.
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figes Klassifikationsschema vor, wahrend die Einordnung von KLATSKY und KLATELL
(1943) lediglich drei Stufen vorsah, die aber kaum Verwendung in anderen Unter-
suchungen fand. Auf den Vorschlag von R. Martin greifen EL-NAJJAR und MCWIL-
LIAMS (1978, 53) sowie DAVIES und PEDERSEN (1955, 37 [materialbedingt unter Ver-
nachlassigung der Stufe 5] und — mit leichter Modifikation — BRABANT und SAHLY
(1962, 331) zuriick. Spatestens MURPHY (1959a et 1959b) schlug ein achtstufiges
Klassifikationsschema vor, das zudem noch zahlreiche Unterteilungen anbot. Diese
Klassifizierung wurde trotz — oder gerade wegen — ihrer detaillierten Ansprachemag-
lichkeiten zumindest in der angloamerikanischen Forschung gern herangezogen und
von BROTHWELL (1963, Fig. 3.9) — allerdings nur fiir Molaren!* — leicht tiberarbeitet.
Andere Einordnungsvorschlage (z.B. WENINGER 1946, 390f.; PERRIER 1949; TOCHI-
HARA 1957 sowie KAIDONIS, TOWNSEND und RICHARDS 1993, 335) fanden zumeist
nur bearbeiterspezifische Anwendung.'® Auch der klinische Bereich steuerte einige,
aber kaum anderweitig Ubernommene Vorschldge zur Klassifikation nichtkariesbe-
dingter Zahnschmelzverluste bei.'® Erwéhnt sei noch, dass sich die meisten Klassifika-
tionsansétze auf die Zahne der zweiten Dentition beschranken. Der Schmelz der Z&hne
der ersten Dentition ist biologisch-physiologisch bedingt wesentlich diinner und zeigt
dementsprechend bereits nach wenigen Jahren der Nutzung deutliche Abschliffsmus-
ter, so dass hier andere Einstufungen gelten (z.B. AL-MALIK ET AL. 2001, 104).

MOLNAR (1971, 177f.) weist daraufhin, dass die einzelnen Zahntypen unter-
schiedlichen Abschliffsmustern folgen und schlégt — in Anlehnung an Murphy und
Brothwell — ein achtstufiges Klassifikationsschema getrennt fir die drei Gruppen
Schneide-/Eckzéhne, Pramolaren sowie Molaren vor. Dieses Schema Gbernimmt HiN-
TON (1981, 563), das von SMITH (1984, Tab. 2) geringfligig modifiziert wurde. Auch
ScoTT (1979) greift — im Fall von Molaren — darauf zuriick, versucht aber — zunéchst —
die unterschiedliche Auspragung des Zahnabschliffs in der vertikalen Ausrichtung zur
Kauebene durch Aufteilung der Beobachtungsflache in vier Quadranten zu berticksich-
tigen, wobei die Summe der vier Einzelwerte den Belastungswert fir den gesamten je-

14 Fur den Schneidezahn- bis Pramolarbereich siehe die Erganzung von BOUVILLE ET AL.
(1983, 108) sowie PERIZONIUS und POT (1984, Fig. 9).

15 Ergénzend siehe BILY (1976, 211f.).

16 7.B. RONNHOLM, MARKEN und ARWILL 1951, 46; PARMA 1960, 56-58; LAVELLE 1970;
EccLEs 1979; SMITH und KNIGHT 1984 (dazu s.a. DONACHIE und WALLS 1996; BERG-
BECKHOFF, KUTSCHMANN und BARDEHLE 2008 sowie DAwSON und ROBSON BROWN
2013, 436 et Fig. 2); @I1LO ET AL. 1987; LussI ET AL. 1992; LussI 1996; PULLINGER und
SELIGMANN 1993; THALER 1984; JOHANNSEN, FAREED und RIDWAAN 1991 sowie weiteres
bei BARDSLEY 2008; FARES ET AL. 2009; HOLBROOK und GANSS sowie LOPEZ-FRIAS ET
AL. 2012.
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weiligen Zahn wiedergibt. Die Verwendung dieses Schemas hat jedoch einige gravie-
rende Nachteile: Es reduziert die Betrachtung auf den Molarbereich, in dem zugege-
bener MaRen zwar die Hauptarbeit der Nahrungszerkleinerung stattfindet, jedoch wer-
den zugleich funf Siebtel bzw. Achtel der befundbaren Zahnpositionen (Schneidezahn-
bis Pramolarbereich) vernachléssigt, in denen es auch durchaus zu einer natdrlich-
physiologischen Abrasion kommt. Auch beriicksichtigt dieses Schema nach Erreichen
der Dentinzone eher die horizontale Ausbreitung der Abschliffsmuster und vernach-
lassigt dabei vollig die Eréffnung der Pulpa, den Verlust der Zahnkrone sowie die
Abrasion der Zahnwurzel(n). Die Vielzahl der dennoch erfassbaren Flachen wird er-
hohte Abweichungen zwischen verschiedenen Bearbeitern — auch desselben Materials
— nach sich ziehen (versa CROsS, KERR und BRUCE 1986 sowie SHYKOLUK und
LOVELL 2010). HILLSON (2000, 275) betrachtet statt vier nur noch zwei Zahnflachen
(mesial und distal) und schlagt ein funfstufiges Schema vor. Der sog. BEWE-Index
(Basic Erosive Wear Examination) nach BARTLETT, GANSS und LussI (2008) vernach-
lassigt das Freilegen der einzelnen Zahnschichten und wertet den prozentualen Verlust
der (Molar-)Krone pro Flachenabschnitt. — Erstaunlicher Weise wird auch in jungeren
Handbiichern oftmals auf eine Erwahnung der Einordnungsmaglichkeit der Zahnab-
schliffsbefunde verzichtet (z.B. SCHULTZ 1988 sowie WHITE und FOLKENS 2005).
Anscheinend ist das Feld den Spezialisten mit ihren Detailanalysen iberlassen worden,
so dass ein Vergleich der Untersuchungen insbesondere in kulturhistorischer wie auch
epidemiologischer Dimension erschwert — wenn nicht sogar verhindert — wird.

Die Einordnung des zahnindividuellen Befundes in eines der genannten Klassi-
fikationsschemata folgt im Grunde genommen dem subjektiven Empfinden des jewei-
ligen Bearbeiters.!” Daher wurde versucht, ein metrisches und damit objektiveres Er-
fassungssystem zu erarbeiten. Wahrend KRAFT (1959 et 1961, 308) den vertikalen
Substanzverlust in weniger oder in mehr als einem Millimeter Abrieb einordnet, mes-
sen MEHTA und EVANS (1966) —zusatzlich zur Einordnung in das Schema von Broca —
die Hohe der Zahnkrone oberhalb der Ubergangsgrenze vom Zahnschmelz zum Zahn-
zement/-wurzel. Ahnlich gehen KERR und RINGROSE (1998) vor, wenn sie die Hohe
der Kauflache tber definierten Messpunkten am Zahn und am Kieferknochen nehmen.
Auch die Tiefe des Einschliffs, gemessen unterhalb der Ebene zwischen den (verblie-
benen) Kronenréandern der Molaren, wird zur Erfassung herangezogen (z.B. BUTLER

7 Dies gilt nicht nur fiir paldostomatologische Fragestellungen, sondern auch fiir den Klini-
schen Bereich (vgl. HOLBROOK und GANss 2008). Ein Phdnomen eines kontinuierlichen
Prozesses mit flieRenden Ubergangen wird in ein starres Einordnungsschema gepresst. Die
Einflhrung von Zwischenstufen verlagert diese Problematik lediglich.
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1972 sowie TOMENCHUK und MAYHALL 1979). COSTA (1982) wie auch XHONGA und
VALDMANIS (1983) unterteilen den vertikalen Abbau in vier Stufen!8; letztgenannte
Autoren ordnen den Abschliff noch in morphognostische Ausbildungsformen (wedge,
saucer, groove und atypical) ein.'® Die Schwierigkeit bei der Befundung des vertika-
len Abschliff besteht weniger in seiner Erfassung, sondern vielmehr darin, dass die
Hohe der abrasionsfreien Kronen bei jeder Population variabel ist — oder zumindest
sein kann. Somit sind Interpretation und Vergleich problematisch. Ferner sind bei vor-
und frithgeschichtlichen Bevolkerungen die Z&hne oftmals so weit abgeschliffen, dass
die urspriingliche Zahnkronenhthe nicht mehr ermittelbar ist (nach HiLLSON 2000,
256). Auch die Gesamthohe der verbliebenen Zahnreste iber dem Alveolenrand ist
wegen parodontotischer Veranderungen des Knochens kaum brauchbar (vgl. WHIT-
TAKER 1986; WHITTAKER ET AL. 1987 und DIES. 1990). Daher verwundert es nicht,
dass auch versucht wird, den horizontalen Abschliff metrisch zu erfassen und zur
Klassifikation der Intensitdt des Zahnabschliffs heranzuziehen (z.B. CLEMENT 2007
sowie CLEMENT und FREYNE 2012). Dabei werden in den hoheren Stufen wiederum —
aber eben auch durch die Verlaufsform bedingt — die vertikalen Veranderungen mit
berticksichtigt (z.B. HICKEL 1988). Ferner wird noch der Winkel des Abschliffs? an
den Molaren beriicksichtigt (SMITH 1983; DERS. 1984; DERS. 1986 und WALKER ET
AL. 1991; vgl. auch BUTLER 1972; HALL 1976, HENKEL 1962 und REITH 1990 sowie
fir den Frontzahnbereich KalFu 2000a), wobei — als kulturgeschichtlich interessantes
Ph&dnomen — Unterschiede zwischen Wildbeutern und friihen Ackerbauern/Viehziich-
tern zu beobachten sind (HILLSON 2000, 257 und SMITH 1984, aber auch WATSON ET
AL. 2013). In wie weit sich metrische von makroskopischer Betrachtung im Endeffekt
unterscheiden, ist in der fachlichen Diskussion noch nicht eindeutig entschieden.

Im Grunde genommen lduft die Diskussion um die Anwendbarkeit der einzel-
nen Klassifikationsschemata darauf hinaus, welches fir die Zielstellung der jeweiligen
Untersuchung in Relation zum Zeitaufwand vertretbar ist.?* Bei ausschlieRlich stoma-
tologisch-physiologischer Fragestellung wird ein detailreiches Einordnungsschema zu
bevorzugen sein. Fur eine vergleichende Fragestellung ist eine zu feine Stufung eher
hinderlich: Sie wird die Zahl der Vergleichsfunde auf ein Minimum schrumpfen
lassen.

18 none, minor (< 2 mm), moderate (bis 3 mm) und severe/extreme (> 3 mm).

19 Dieses Vorgehen fallt wiederum in den Bereich subjektiver Einordnung.

20 Abrasio ad palatum resp. ad linguam sowie eine helikoide Mischform. S.a. Kap. 5.2.

21 Daher muss es nicht verwundern, wenn bei der Untersuchung von (pré-)historischen Ske-
lettserien oftmals die Betrachtung des Zahnabschliffes wie auch anderer paldostomatologi-
scher GroRen (z.B. Karies) nicht vorgenommen wird.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



8 ) . [8zInmuyez
1||eNua 1% Hiejus lejaus 1% 1% g S 13p Yalaiag
L 9 14 llehus € w1 uoiselqy
¢ d
Hepus 9 +G Uydg1aiaqed|nd
€ 14 € € € 14 14 1yora.a
€ S y uoISeIqy
S-v €
+ c 6-9 , Z , € Z c EEIEN]
¢ 9-G 1% ¢ ¢ unuag
Z 4 P [4 S9zZ|aWwyasuye
p-€ | € £ A
1 T T T T T T Z | sap yolaleg wi
T 14 Z T 2-® T Inu uoiselqy
[ Jeqyols
0 0 ! T ! 0 0 N 0 0 0 0 k uoISelqy aulay
q 6567 V6T
800¢ C961 GS6T Y61
n ale
219 000C | 66T | TL6T €961 AlUes 19 0961 pu uosiopad | ab [191e]X | ¥16T | 6681 6,81 aiy|  ppapungeg
alenegd HOSIH | 1095 1 JEUIO | lismtola eqgelg BUlEd | BOS6T 18 SalARQ | -UIUBAA 1B URBALLRINGDS | €301
" Aydanpy . . Axsiery

puszuefis {|yemsny) USUOITEYIJISSEI UBUBPaIYISIBA UJeU SpI|ydsgeuyez sap usbunynisuig aip Jaqn uoisiagn apuaydlsbiaA T ‘qel

(7 '€66T 343N pun JTTZ ‘96T AT dyals

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.

Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



10

3. Die natirliche Abrasion (Attrition)

Weder zur Verteidigung noch weitaus weniger zum Angriff ist das menschliche
Gebiss — im Gegensatz zu dem anderer hoherer Primaten — geeignet. Evolutionsge-
schichtlich betrachtet ist es sogar auf dem morphometrischen ,,Riickzug®: Die Kiefer-
knochen verkirzen sich, wéhrend die ZahngroRe dabei nicht in gleichem MaRe mit-
halt, was zu den hinlanglich bekannten Problemen des Zahneng- bzw. -fehlstandes
fuhrt?? (s.a. BAILIT und FRIEDLAENDER 1977; BRACE, ROSENBERG UND HUNT 1987;
CALCAGNO 1989; CALCAGNO und GIBSON 1991 sowie mit weiteren Hinweisen HAR-
RIS 1991). Das menschliche Gebiss dient vorrangig der Zerkleinerung der aufgenom-
menen Nahrung. Die Optimierung dieses Vorganges hat der Mensch primar nicht
durch korperliche Anpassungen sondern durch — wohl zunachst unbewusste — geistige
Leistungen (insbesondere Nutzung des Feuers, vgl. WRANGHAM 2009) erreicht.

Der Zahnschmelz gehort zu den hdrtesten Substanzen des menschlichen Kor-
pers. Durch die zerkleinernden Kaubewegungen bei stetig wiederholter Nahrungsauf-
nahme kommt es auf der okklusalen bzw. incisalen Schmelzoberflache (Cuticula den-
tis und Enamelum) zu facetteartigen Abschliffserscheinungen auf den Kontaktflachen
der Zahnantagonisten, wobei Form und Ausmal? recht vielfaltiger Natur sind. Der Sub-
stanzverlust wird zunédchst an den Schneidekanten der Frontzdhne, den Spitzen der
Eckzéhne und den Hockern der Pramolaren und Molaren sichtbar (nach BILY 1976,
211). Im Laufe der Zeit verstérken sich die Abnutzungen sowohl in horizontaler als
auch vertikaler Dimension. Die Abrasion greift dann auf das darunter liegende wei-
chere Zahnbein (Dentin) tber und kann so weit fortschreiten, dass das Zahnmark
(Pulpa) freigelegt wird. Diese vitale Schicht des Zahnes kann sich entziinden, was wie-
derum zur Entzindung der Alveole und letztlich zum intravitalen Zahnverlust fihren
kann. Neben dieser Form der natiirlichen (physiologischen) Abrasion sind weitere For-
men des unbewusst entstandenen Zahnsubstanzverlustes bekannt — z.B. Attrition (be-
dingt durch Zahn-zu-Zahnkontakt [z.B. bei Bruxismus?3, vgl. XHONGA 1977]), Ab-
fraktion?*, Erosion®/Corrosion? durch Einfluss von Sauren etc. (vgl. ATTIN 1999, 3-6
sowie MAHONEY und KILPATRICK 2003, Tab.1). Die durch Nahrungsaufnahme be-

22 Markante Beispiele finden sich bei rezenten Menschen inshesondere im Bereich des dritten
Molaren.

23 Hier galte es einmal mittels sog. Microwear Analysis, die Kausalitit der Erscheinung zu
hinterfragen: Sind die Lasionen durch Andruck oder durch abgedriickte Mikroreste des
Schmelzes — im Sinne von Schleifmittel — verursacht?

24 Der Terminus leitet sich vom lateinischen Verb frangere (zerbechen) ab.

25 Der Terminus leitet sich vom lateinischen Verb erodere (abnagen, zerfressen) ab.

26 Der Terminus leitet sich vom lateinischen Verb corrodere (zernagen, zerfessen) ab.
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dingte Abrasion wird auch als Demastikation?’ bezeichnet. Die physiologische Abra-
sion ist keineswegs als pathologische Erscheinung zu werten. Im Gegenteil kdnnen
beginnende karitse Lasionen auf der Kauflache durch den normalen Abrieb der Z&hne
wieder abgeschliffen werden. Weiterhin ermdglicht eine gute Abrasion ausgewogene
Kau- und Gleitbewegungen und ist so fir die Nahrungszerkleinerung eher glinstig;
ferner vermindert sie die vom parodontologischen Standpunkt aus ungtinstigen Hori-
zontalbewegungen der Zahne (BACH, BACH und EHMER 1975, 224).

3.1. Erfassung und Material

Fur die folgende Betrachtung der natlrlichen Abrasion/Attrition nimmt der
Vergleich der Befunde — ganz im Sinne des osteoarchdologischen Ansatzes (CASELITZ
1981) — eine zentrale Rolle ein. Nicht nur der relative Anteil des Zahnabschliffs beim
Gebiss und/oder am Zahn sondern auch die Intensitét dieser Erscheinung sollen disku-
tiert werden. Da insbesondere fir den letztgenannten Aspekt mdglichst viele Unter-
suchungen einbezogen werden sollen, muss ein weniger detailreiches, aber dennoch
hinlanglich differenzierendes Klassifikationsschema verwendet werden. Wir greifen
auf den Vorschlag von MARTIN (1914 [zit. nach 1928, 224]) zuriick, dessen Stufen-
nummerierung — analog zu unserer ersten Zusammenstellung (CASELITZ 1986, 129ff.)
— aus erfassungstechnischen Griinden nicht mit der Ziffer ,,0“ sondern nunmehr mit
der Ziffer ,,1“ beginnt:

Stufe 1: keine Abrasion sichtbar

Stufe 2: Abrasion nur im Bereich des Zahnschmelzes
Stufe 3: Dentin freigelegt

Stufe 4: Abrasion erreicht Pulpabereich

Stufe 5: Abrasion im Bereich der Zahnwurzel

Um die Vergleichbarkeit der verschiedenen Klassifikationsschemata miteinan-
der zu erreichen, werden die jeweiligen Werte bei der Berechnung der Intensitat der
Belastung entsprechend den Angaben in Tab. 1 unter Beriicksichtigung etwaiger Zwi-
schenstufen umgerechnet. Bei der Auswahl von Vergleichsstichproben stlitzen wir uns
ausschlief3lich auf publizierte Befunde. Dabei gilt, dass mindestens zehn Individuen
oder 100 Zahne der zweiten Dentition entsprechend analysiert worden sein missen

2" Der Terminus leitet sich vom lateinischen Verb mandere (kauen, beiRen, essen) ab.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



12

und weder eine alters- noch geschlechtsspezifische Selektion des Materials vorliegt.?®
Um die Zahl der Vergleichsserien nicht tber Gebuihr zu verkleinern, muss bei der Er-
mittlung des mittleren (Lebens-)Alters — sofern tiberhaupt mdglich — in einigen Féllen
auf die Alterszusammensetzung der gesamten Stichprobe zuriickgegriffen werden.?
Dies geschieht unter der Pramisse einer identischen Verteilung, wenngleich zumindest
theoretisch Abweichungen moglich sind. Unabdingbar ist, dass bei der Serienauf-
nahme befundfreie Individuen bzw. Z&hne miterfasst sind.

Die in der Literatur genannten Daten sind keineswegs immer fir einen Ver-
gleich verwendbar, da nur relative Angaben fur Belastungsstufen von Zahngruppen
vorliegen (z.B. PRECHEL 2002, Tab. 9-10), nur graphische Darstellungen mit mangeln-
der Ruckgriffsmoglichkeit auf die eigentlichen Daten gegeben sind (z.B. ARNOLD ET
AL. 2007; KNIEBEL 1986; NOVELLINO und GUICHON 1998 sowie STODDER 1987), die
Befunde nur einiger ausgewahlter Zahnarten (zumeist Molaren)*° einbezogen sind, nur
Belastungsmittelwerte genannt werden, die nicht in das in der vorliegenden Studie ver-
wendete Klassifikationsschema umrechenbar sind!, nur Angaben fiir starkere Belas-

28 Ausnahme: mittelpaléolithische Serie El Sidron/Asturien (n = 93 Z&hne).

29 Haufig stehen andere stomatologische Aspekte (insbesondere Karies) im Vordergrund der
jeweiligen Arbeiten und die gegebene Alterszusammensetzung des Untersuchungsgutes ist
nur darauf bezogen.

30 CHAPPEL 1927; SENYUREK 1949; PHILIPPAS 1952; MURPHY 1964; LAVELLE 1970; CYBUL-
SKI 1978; LUNT 1978; WALKER 1978; MoLTO 1979; NEWMAN und LEVERS 1979; ETXE-
BERRIA 1983 et 1986; PUECH, SERRATRICE und LEEK 1983; KIESER, GRONEVELD und PRES-
TON 1985; PoweLL 1985 et 1986; STIRLAND 1985; VAN REENEN und REINACH 1988;
BROTHWELL 1989; BAUM 1991; BoLDSEN 1991 et 2005; RoBB, CRUwYS und SmITH 1991;
SLEDzZIK und MOORE-JANSEN 1991; BRANDI FERNANDEZ 1992; POWELL und STEELE 1994;
GAMBAROTTA 1995; OzBEK 1995; ORTEGA VALLET ET AL. 1996; FOX-LEONARD 1997;
LoNNEE und MAAT 1998; KAIFU 1998; DERS. 1999; MAAT, MASTWIIK und JONKER 2002;
MAYs 2002; CABELLOS und GARRALDA 2003; UBELAKER und JONES 2003; HE, TAO und
SHANG 2007; MICKLEBURGH 2007; HEGER 2008; WATSON 2008; JIMENEZ BROBEIL ET AL.
2008; MILLER 2008; JACKES 2009; CAMACHO MARQUEZ 2012; GAGNON und WIESEN
2013, PECK 2013; RADOVIC UND STEFANOVIC 2013 u.v.m.

31 LYSELL 1958a; HEITHERSAY 1960; ANDERSON 1968; JACOBSON 1972; BAR-Y OSEF, ARENS-
BURG und SMITH 1973; LAVELLE 1973; HALL und GERMAN 1975; SAGNE 1976; RICHARDS
und BROWN 1981a; WHITTAKER, PARKER UND JENKINS 1982; COLLIER 1982; HEDEMANN
1988; HUGOSON ET AL. 1988; MOLNAR ET AL. 1989; JURMAIN 1990; MARTIN ET AL. 1991;
SCOTT, HALFFMAN UND PEDERSEN 1992; SEALY ET AL. 1992; FuJITA 1993; NEFF 1993;
REIBER 1994; OYAMADA ET AL. 1996; STEINBACH 1996; RoBLEDO 1998; SCHMIDT 1998;
BRUGGER 1999: SCHWEIZER 2002; ScoTT und GILLISPIE 2002; EVINGER 2003; PROWSE
2001; WELLS, GRAINGER und DENSTON 2003; CHAZEL ET AL. 2005; CHRISTEN und CUEN-
DET 2006; ESHED ET AL. 2006; BELCASTRO ET AL. 2007; FRIEDLING 2007; LIEVERSE ET AL.
2007; MANYAAPELO 2007; FuJITA und CHol 2008; KEENLEYSIDE 2008; OBERTOVA 2008;
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tungsformen gemacht werden (z.B. DOMETT 2001; JUAN ET AL. 2003; DOUGLAS 2006
sowie NEWTON ET AL. 2013), eine altersmalige Beschrankung vorliegt (z.B. LYSELL
1958) oder eine zeitliche Einordnung (z.B. ARAUJO ARRUDA 2008) fehlt. Auch die
Anzahl der befundfreien und/oder nur gering belasteten Individuen und/oder Z&hne
wird gern einmal vernachlassigt, so dass ein Belastungsindex nicht mehr errechenbar
ist.32 Insgesamt stehen flir eine vergleichende Betrachtung 262 Serien zur Verfligung
(vgl. Tab. 2). Jedoch ist die Erfassungsgrundlage unterschiedlich: 201 Mal ist auf die
Individuenmenge (Nmin = 18.673) und 150 Mal auf die Anzahl der untersuchten Z&hne
(Nmin = 202.252) zuruckzugreifen. Auch wenn in 83 Féllen gleichzeitig beide Beobach-
tungsgrundlagen zur Verflgung stehen, relativiert sich — wegen ausschlieBlicher
Betrachtung einer der beiden Basisarten in den jeweiligen Publikationen — dieser Wert,
wenn der relative Anteil der von Zahnabschliff Betroffenen betrachtet wird: 148 Mal
stehen Werte fur Serien zur Verfligung, deren Grundlage die Individuenmenge ist,
waéhrend es bei der Gruppe der Zahnerfassung noch 134 Stichproben sind. Gleich-
zeitige Angaben sind nur in 20 Féllen vorhanden, wobei im Fall der Stichprobe Rohn-
stedt einer der beiden Werte unglaubwirdig erscheint und sich bei der Serie Tranvik
der geringe Beobachtungsumfang nachhaltig bemerkbar macht.®® Diese Problematik
setzt sich fort, wenn die jeweiligen Belastungsindices betrachtet werden (vgl. unten)
und fihrt zur der Frage, welche Betrachtungsgrundlage (Individuen- versa Zahn-
menge) heranzuziehen ist. Bei der Belastung sind beide Gruppen — zumindest schwach-
signifikant — miteinander korreliert (ry = +0,863). Zu rund 88 Prozent wird dabei die
Variabilitat der Werte beider durch ihren Zusammenhang bestimmt. Die Einbeziehung
von acht Serien, bei denen alle Zahne Abschliffe aufzeigen und somit auch alle Indi-
viduen betroffen sein missen, verandert diese Werte wegen dort fehlender Belastungs-
angaben fur die Gebissbefunde nicht. Die zwanzig zundchst flr diese Berechnung
herangezogenen Stichproben stammen aus Europa, datieren zwischen 5000 v.Chr. und
1000 n.Chr. und gehoéren uberwiegend der Gruppe der produzierenden Wirtschafts-
weise (Ackerbau, vgl. unten) an.®* Bei der graphischen Umsetzung fallt auf, dass sich

FuJITA und OGURA 2009; BUCKLEY ET AL. 2010; KLAUS und TAM 2010; KIRKLAND 2010;
ULLINGER 2010; DA-GLORIA 2012; JAROSOVA 2012; RIFE 2012; LITTLETON ET AL. 2013;
WATSON ET AL. 2013 sowie MIAO ET AL. 2013 u.v.m.

32 HoweLLs 1932; HENKEL 1962a; CONNOLLY 1981; GEGENFURTNER 1981; M.O. SMITH
1982; MILNER 1983; VERGER-PRATOUCY 1985; POT 1988; JIMENEZ BROBEIL UND ORTEGA
1991; SZLACHETKO und ZADURSKA 2006; sowie SLAUS ET AL. 2011; PIETRUSEWSKY ET AL.
2014 u.v.m.

33 Beide Stichproben werden bei der unmittelbar folgenden Betrachtung vernachlassigt.

34 Bei Beriicksichtigung der Stichproben mit 100prozentigem Anteil der Zahnbeobachtungen
(zugleich sind auch alle Individuen betroffen) kommen vier europdische und vier nord-

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



14

die Beobachtungen deutlich oberhalb der 75-Perzentilmarke finden (Abb. 2). Dieses
entspricht durchaus der allgemeinen Beobachtung des h&ufigen Vorkommens von
Zahnabschliff: Nur rund elf Prozent aller herangezogenen Stichproben (28/260, ohne
die Stichproben Bourges und Diepensee; vgl. Tab. 2) liegen unterhalb der genannten
Grenze von 75 Prozent. Beiden Beobachtungsgruppen kann eine gewisse Ahnlichkeit
— wenn nicht sogar Abhangigkeit — nicht abgesprochen werden. Dennoch werden
beide im Folgenden auch getrennt gewertet werden.

Abb. 2: Verhaltnis der relativen Werte des Zahnabschliffs jener Stichproben, bei denen
sowohl die Individuen- als auch die Zahnmenge als Beobachtungsgrundlage
dient (inkl. Serien, bei denen alle Z&hne betroffenen sind). Die gepunktete
Linie dient der Verdeutlichung des Zusammenhangs.

Zahne
100
e .
.... oo
75 .
50
25
0
0 20 40 60 80 100
Individuen

amerikanische Serien hinzu. Funf Stichproben sind den Bevolkerungen mit produzierender
Wirtschaftsweise und jeweils eine Serie ist den Wildbeutern bzw. stadtischen Bevolkerun-
gen zuzuordnen. Die Obergrenze des Datierungsrahmens steigt auf das Jahr 1899 n.Chr.
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Bei der geographischen Verteilung der heranziehbaren Stichproben iberwiegen
die nord- und mitteleuropéische Serien deutlich (63 Prozent). Gut ein Funftel der Be-
funde stammt aus dem Mittelmeerraum (inkl. Nordafrika und Vorderer Orient). Ledig-
lich Nordamerika ist mit rund finf Prozent noch nennenswert vertreten, wéhrend die
Anzahl der Stichproben aus den anderen sechs GroRraumen® jeweils kaum die Drei-
Perzentilmarke Uberschreitet. Auch in Hinblick auf die Wirtschaftsweise der heran-
ziehbaren Serienbefunde bestehen groRe Unterschiede: drei Viertel der Stichproben
sind der produzierenden Wirtschaftsform (Ackerbau und Viehzucht) zuzuordnen.
Stadtbevolkerungen (inkl. Klosterserien) stellen 18 Prozent der Beobachtungen, wah-
rend der Anteil der Wildbeuter nur knapp sieben Prozent betragt.*® Es stellt sich die
Frage, ob die aufgezeigte Verteilung durch die Auswahl der Stichproben bedingt ist.
Betrachten wir daher die Verhaltnisse bei den aus verschiedenen Griinden nicht einbe-
zogenen Stichproben (vgl. Anm. 30 bis 32 inkl. zugehoériger Absatz): Bei den Abra-
sionsbefunden verringert sich der Anteil der nord- und mitteleuropdischen Serien deut-
lich zu Gunsten der Funde aus dem Mittelmeerraum, Nordamerika und Stdost-/Ost-
asien. Bei der Aufteilung nach der Wirtschaftsform steigert sich der Anteil der Wild-
beuter auf ein Siebtel auf Kosten der landlichen und stadtischen Bevdlkerungen.®’ Die
statistische Uberpriifung ergibt allerdings eine Zufallsbedingtheit der aufgezeigten
regionalen Unterschiede und eine signifikante Ahnlichkeit der Verteilung der Wirt-
schaftsformen, so dass die Auswahlkriterien keinen Einfluss haben durften und wir
von einer Grundgesamtheit ausgehen mussen, die aufgrund des Beobachtungsumfan-
ges den aktuellen Forschungsstand hinlanglich wiederspiegelt.

3.2. Belastungsfrequenz

Rein theoretisch mussten bei fast allen Gebissen Abschliffserscheinungen be-
obachtet werden. Es ist eine Frage der Begutachtungsform. Bei (raster-)mikroskopi-
scher Untersuchung waren nichtabradierte Funktionsflachen eher die Ausnahme. Die
gangige Untersuchungsform bei der Erfassung des natlrlichen Zahnabschliffs ist je-
doch die makroskopische Betrachtungsweise (vgl. Kap. 2). Wenden wir uns zundchst
den Verhéltnissen bei jenen Stichproben zu, bei denen die Werte von Individuen mit

% Afrika, Indien, Siidost- und Ostasien, Australien und Ozeanien, Nord-, Meso- sowie Siid-
amerika.

% Die Verteilungen der Verhaltnisse bei der Betrachtung karioser Lasionen (969 Stichproben,
CASELITZ 1998 plus laufende Ergédnzungen) ahneln denjenigen des Zahnabschliffs in hoch-
signifikanter Weise.

3" Wiederum finden sich bei der Betrachtung karidser Erscheinungen dhnliche Verhaltnisse.
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Wechsel- und/oder Dauergebiss — mithin nicht die aufsummierten Einzelzahn-Beob-
achtungen — herangezogen werden konnen. 147 Stichproben weltweiter Herkunft ste-
hen zur Verfligung.® Die serienbezogenen Mittelwerte des relativen Anteiles des
Zahnabschliffs variieren zwischen 32,3 und 100 Prozent (Mittelwert: 89,9 Prozent),
wobei der gréfte Teil der Stichproben (91 Prozent) oberhalb der 75-Perzentilmarke zu
finden ist (vgl. Abb. 3). Dabei sind bei 41 Serien (28 Prozent) sogar alle Individuen
betroffen.

Abb. 3: Verteilung der relativen Belastungsfrequenz auf der Grundlage auf Indivi-
duen- (n = 147) bzw. Zahnbefunden (n = 134) in Klassen a 10 Prozent plus
Klasse 100 Prozent (alle Z&hne bzw. Individuen betroffen).
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Vom osteoarchdologischen Ansatz her bildet die diachrone Entwicklung einer
MessgroRe einen wesentlichen Bestandteil der Diskussion. Da die Stichproben zumeist
nicht aufs Jahr genau zu datieren sind, sondern tber eine mehr oder weniger lange
Datierungsspanne verfligen, gilt es diesen Umstand in die Betrachtung einzubeziehen.
Es wird daher ein Mittelwert aus allen Serienbefunden gebildet, deren Datierung das
jeweilige Jahrhundert — auch zumindest in Teilen — beinhaltet. Im Erfassungszeitraum

8 Ohne die Stichprobe Rohnstedt, deren Wert in diesem Zusammenhang nicht glaubwiirdig
erscheint. Die nord- und mitteleuropdischen (n = 96) und mediterranen (n = 24; inkl. Vor-
derer Orient) Funde Uberwiegen deutlich.
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(9.000 v.Chr. bis rezent)*® finden sich in den ersten sechs Jahrtausenden langere Pha-
sen relativ konstanter Belastungsmittelwerte (vgl. Abb. 4). Dieser Befund beruht nur
auf wenigen Serienbefunden, so dass er als zufallsbedingt gewertet werden sollte. Erst
ab 4000 v.Chr. (n = 4) bzw. 3000 v.Chr. (n > 7) liegen hinlénglich viele Beobachtun-
gen vor, so dass die mittlere Belastungsfrequenz von 90 Prozent Zahnabschliff aufwei-
sender Individuen glaubwiirdig erscheint.*® Das folgende halbe Jahrtausend langer
Konstanz ist auf die sich wéhrenddessen nicht verdndernde Zusammensetzung der
Stichproben zuriickzufiihren. Ab 2700 v.Chr. &ndert sich dieses weitgehend. Erst fur
das 21. Jahrhundert n.Chr. ist wieder der Fehler der kleinen Zahl ins Feld zu fiihren, da
hier (bislang) nur die peruanische Stichprobe Santa Rosa/San Juan de Lurigancho zur
Verfligung steht.

Abb. 4: Diachrone Entwicklung der relativen Belastung auf der Grundlage auf Indivi-
duen- (n = 147) bzw. Zahnbefunden (n = 134) dargestellt anhand der Abfolge
der Mittelwerte pro Jahrhundert.
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39 Fiir die Stichprobe aus El Sidrén (Asturien/Spanien; um 49.000 v.Chr.; ESTALRRICH ET AL.
2011) liegen keine auf Individuen bezogenen Daten vor.

40 Bei Vernachlassigung der gering besetzten Jahrhunderte vor 4000 bzw. 3000 v. Chr. — und
gleichzeitigem Ausschluss des singuléren Befundes des 21. nachchristlichen Jahrhunderts —
betragt der Mittelwert der belasteten Individuen rund 92 Prozent.
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Ab der Mitte des dritten vorchristlichen Jahrtausends setzt eine Entwicklung
ein, die sich bei graphischer Umsetzung als wellenférmiger Linienverlauf darstelit:
Phasen eher gunstiger wechseln sich mit Zeiten schlechterer Belastung ab (Abb. 4).
Eine schwache Tendenz zur Verringerung der Belastung bis zur Mitte des ersten nach-
christlichen Jahrtausends ware zu vermuten. Danach kommt es zu einem relativ
raschen Anstieg um mehr als sechs Prozentpunkte. Der Maximalwert der folgenden
Jahrhunderte in H6he von 94,3 Prozent findet sich im neunten nachchristlichen Jahr-
hundert. Danach ist bis ins 18. Jahrhundert hinein eine leichte, fast stetige Verbes-
serung zu vermerken. Im 19. Jahrhundert steigt die Belastung nochmals deutlich — um
3,5 Prozentpunkte — an. Der glnstige Wert von knapp 83 Prozent im 20. Jahrhundert
durfte bereits von modernen zahnmedizinischen MalRnahmen beeinflusst sein. Von
Seiten der Statistik her ist der Verlauf der gesamten Entwicklung wie auch jener ab
dem dritten vorchristlichen Jahrtausend als zufallsbedingt zu verstehen (ryy = —0,432
bzw. —0,428). Insbesondere die Steigerungen der Abrasionsbelastung um die Mitte des
zweiten vorchristlichen Jahrtausends und um die Mitte des ersten nachchristlichen
Jahrhunderts dirften eine Fortschreibung der zuvor vermuteten Tendenz zur Verbes-
serung der Verhéltnisse verhindern.

Wechseln wir die Betrachtungsgrundlage und ziehen den relativen Anteil der
von Zahnabschliff betroffenen Zahne heran. Es stehen 134 Stichproben*! zur Verfi-
gung, deren geographische Schwerpunkte wiederum von nord- und mitteleuropéischen
(n = 85) und mediterranen Funden (inkl. Vorderer Orient, n = 33) gebildet werden.*?
Die serienbezogenen Mittelwerte des relativen Anteiles variieren zwischen 33,2 und
100 Prozent (Mittelwert: 89,3 Prozent), wobei — ebenfalls wiederum — der gréfite Teil
der Stichproben (89 Prozent) oberhalb der 75-Perzentilmarke zu finden ist (vgl. Abb.
3). Dabei sind bei zehn Serien (7,5 Prozent) alle Zadhne betroffen. Auf den ersten Blick
fallen Unterschiede zur Verteilung der auf Individuen beruhenden Beobachtungen auf.
Werden die beiden letzten Prozentklassen (mithin > 90 Prozent) zusammengefasst,
ergibt sich eine hochsignifikante Ahnlichkeit (ryy = +0,998) zwischen den beiden Er-
fassungsgruppen.

Der Erfassungszeitraum beginnt bei den auf der Betrachtung von Zahnen beru-
henden Serien erst 5000 v.Chr. Im folgenden Jahrtausend beruhen die angefuhrten
Mittelwerte haufig noch auf einer geringen Stichprobenmenge. UberblicksmaRig ist im

41 Ohne die Stichprobe Tranvik, deren Wert in diesem Zusammenhang nicht glaubwiirdig erscheint.

42 Bei Beriicksichtigung aller neun GroBregionen ist eine hochsignifikante Ahnlichkeit (rx, = +0,956)
der regionalen Zusammensetzung der beiden Beobachtungsgruppen Individuen- und Zahnbefunde
zu vermerken, was als unterstiitzender Hinweis auf Ahnlichkeiten auch in der Belastungsfrequenz
gewertet werden konnte.
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diachronen Kontext eine den Individuenbefunden ahnliche Entwicklung zu vermerken,
wenngleich die auf den Zahnbefunden beruhenden Mittelwerte zumeist unterhalb der-
jenigen der anderen Beobachtungsgruppe zu finden sind (vgl. Abb. 4). Dies lasst sich
durch den Umstand erklaren, dass bei der Gruppe der Individuenbefunde selbst bei nur
einem abradierten Zahn das gesamte Gebiss als betroffen gewertet wird. Auch bei der
Gruppe der Zahnbefunde kommt es in einigen Jahrhunderte zu einer deutlichen Ver-
besserung der Verhaltnisse. Zumindest fir den Zeitraum 13. bis 8. Jahrhundert v.Chr.,
die beiden letzten Jahrhunderte vor der Zeitenwende sowie fiir das 20. Jahrhundert
muss dieser Befund als fragwiirdig gelten, da abermals der sog. Fehler der kleinen
Zahl vorliegen kann. Anders verhélt es sich bei der Verbesserung der Verhaltnisse ab
dem zehnten nachchristlichen Jahrhundert, die sich in abgeschwéchtem Mal3e auch bei
der Gruppe der Individuenbefunde findet. Hier galte es, sich einmal die Zusam-
mensetzung der Seriensamples néher anzusehen (vgl. unten).

Bei der Betrachtung von Stichproben, die sowohl Werte flr die Belastung von
Individuen als auch von Zahnbefunden zur Verfligung stellen, konnte eine signifikante
Ahnlichkeit ermittelt werden (vgl. oben). Zu rund 88 Prozent wird die Variabilitat der
Werte durch den Zusammenhang beider Gruppen bestimmt. Das fuhrt dazu, nun beide
Beobachtungsgruppen zusammenzufassen, indem — sofern beide Beobachtungswerte
vorliegen — das arithmetische Mittel gemittelt wird. Es steht ein Stichprobenumfang
von 260 Stichproben*® zur Verfligung, deren geographische Schwerpunkte — nach dem
vorher Gesagten nicht weiter verwunderlich — von nord- und mitteleuropéischen (n =
163) und mediterranen Funden (inkl. VVorderer Orient, n = 54) gebildet werden. Aber-
mals Uberwiegen bei Verteilung der Belastungsfrequenz die hohen Klassen: 89 Prozent
(232/260 Serien) Uberschreiten die 75-Perzentilmarke (Mittelwert: 89,6 Prozent); in 44
Féllen sind alle Individuen bzw. Z&hne betroffen (Abb. 5). Diese Verteilung bekréaftigt
die Aussage, dass der Zahnabschliff eine weit verbreitete Erscheinung darstellt.

43 Ohne die Stichproben Bourges - St.Outrille du Chateau und Diepensee, fiir die keine Angaben zur
relativen Belastung vorliegen.
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Abb. 5: Verteilung der relativen Belastungsfrequenz des Zahnabschliffs auf der Grund-
lage auf der zusammengefassten Individuen- und Zahnbefunde (n = 260) in
Klassen a 10 Prozent plus Klasse 100 Prozent (alle Zahne bzw. Individuen
betroffen).
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Abb. 6: Diachrone Entwicklung der relativen Belastungsfrequenz/-hdufigkeit bei Zu-
sammenfassung der Individuen- und Zahnbefunde (n = 260 Serien) dargestellt
anhand der Abfolge der Mittelwerte pro Jahrhundert.
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Fir den Zeitraum bis zur Mitte des fiinften vorchristlichen Jahrtausends liegen
nur wenige Stichproben vor, so dass der dort Uber jeweils langere Phasen gleichfor-
mige Verlauf der Entwicklung weiterhin statistisch nicht abzusichern ist (vgl. Abb. 6).
Eine Tendenz zu héherer Belastung in diesem Zeitraum scheint dennoch wahrschein-
lich zu sein. Auch die scheinbare Verbesserung zu Beginn des flinften Jahrtausend be-
ruht auf einem zu geringen Beobachtungsumfang und konnte somit ebenfalls Zufalls-
Kriterien unterworfen sein. Erst ab der Mitte des fiinften vorchristlichen Jahrtausends
liegt jeweils eine pro Jahrhundert hinlanglich grofle Anzahl von Stichproben vor. Der
deutliche Anstieg in der zweiten Hélfte dieses Jahrtausends sollte aufgrund des Beob-
achtungumfanges von sechs bzw. sieben Serien nicht tberbewertet werden. Abge-
sichert hingegen ist die Verminderung der Belastung um fast sieben Prozentpunkte bis
zum Jahr 2900 v.Chr. Danach schwanken die Werte des relativen Zahnabschliffs bis
zur Mitte des ersten Jahrtausends v.Chr. ohne auffallige Ausreiller um 92,2 Prozent-
punkte. Bis zum dritten Jahrhundert v.Chr. kommt es danach zu einer zwischenzeit-
lichen Verschlechterung, die wiederum von einer bis ins dritte nachchristliche Jahr-
hundert dauernden Phase geringerer Belastungshaufigkeit abgeltst wird. Abgesehen
von neuzeitlichen Verhaltnissen findet sich der im diachronen Uberblick giinstigste
Wert (87,5 Prozent) im dritten Jahrhundert n.Chr. Danach steigen die relativen Werte
der Belastung bis zum 9. Jahrhundert n.Chr. kontinuierlich an, um sich in den folgen-
den Jahrhunderten mehr oder weniger stetig zu verringern. Im 18. Jahrhundert findet
sich mit 86,9 Prozent eine ausgesprochen geringe Belastung. Der noch geringere Wert
von 82,7 Prozent im 20. Jahrhundert dirfte durch zahnmedizinische Malihahmen —
insbesondere die vermehrte Anwendung prothetischen Zahnersatzes — beeinflusst sein.
Fur das 21. Jahrhundert steht (bislang) nur eine fir die vorliegende Studie auswertbare
Stichprobe (Santa Rosa/San Juan de Lurigancho/Peru) zur Verfligung, so dass deren
Wert (40,7 Prozent) im diachronen Zusammenhang nur einen statistisch nicht abzu-
sichernden Eindruck rezenter Verhéltnisse zu liefern vermag.

Vor einer Interpretation des Befundes sollte die weltweite Herkunft der Stich-
proben bedacht werden. Daher beschréanken wir uns einmal auf die zahlenmél3ig gut
besetzten GroRregionen. Um die jahrhundertweise ermittelten Werte der Belastungs-
haufigkeit nicht zu oft dem Fehler der kleinen Zahl auszusetzen, werden beide Beob-
achtungsgruppen (Individuenmenge und Einzelzahn) wiederum zusammengefasst. Die
weitaus meisten Serien mit heranziehbaren Daten stammen aus Nord- und Mittel-
europa (n = 163). Der zeitliche Rahmen erstreckt sich von 8300 v.Chr. bis an das Ende
des 20. Jahrhundert. Angesichts von Stichprobenumfangs und —zusammensetzung
verwundert es nicht, dass die européischen Serien dem weltweiten Sample in hoch-
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signifikanter Weise &dhneln (vgl. Abb. 5 et 7). Dieser préagende Einfluss zeigt sich auch
bei der diachronen Entwicklung der pro Jahrhundert ermittelten Mittelwertsangaben
(Abb. 8). Die langen Phasen gleichbleibender Verhéltnisse zu Beginn des Beobach-
tungszeitraumes sind wegen der dortigen geringen Stichprobenzahl wiederum als zu-
fallsbedingt zu werten. Erst ab 4200 v.Chr. liegen hinlanglich viele Serienbefunde vor.
Die danach einsetzende Entwicklung folgt im Wesentlichen jener des weltweiten
Samples. Markante Abweichungen finden sich in den Zeitrdumen 14. bis 8. Jahrhun-
dert v.Chr. und in den Jahrhunderten um und nach der Zeitwende (2. Jh. v.Chr. — 5. Jh.
n.Chr.). Sie beruhen — abgesehen vom Zeitraum nach dem zweiten nachchristlichen
Jahrhundert — jeweils auf nur wenigen Stichproben und mussen daher als zufalls-
bedingt gelten. Es bestehen keine signifikanten Abhangigkeiten weder der Stichpro-
benanzahl noch der Belastungsfrequenz zur zeitlichen Einordnung in Jahrhunderten
noch zueinander.

Abb. 7: Verteilung der relativen Belastungsfrequenz auf der Grundlage der zusammen-
gefassten Individuen- und Zahnbefunde fiir die GroflRregionen Nord- und Mit-
teleuropa [Europa], Mittelmeer (inkl. Nordafrika und Vorderer Orient [Medi-
terran]) sowie Nordamerika in Klassen a 10 Prozent plus Klasse 100 Prozent
(alle Z&hne bzw. Individuen betroffen).
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Die am zweitbesten besetzte Regionalgruppe wird von Funden aus dem medi-
terranen Raum (inkl. VVorderer Orient und Nordafrika) gebildet (n = 54 Serien). Fur die
ersten Jahrtausende des Erfassungszeitraumes stehen nur wenige Stichproben zur Ver-
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flgung. Erst ab Beginn des dritten vorchristlichen Jahrtausends erfillt der auf das je-
weilige Jahrhundert bezogene Beobachtungsumfang statistische Mindestanforderun-
gen, wenngleich es immer wieder — insbesondere fir den Zeitraum 10. - 8. Jh. v.Chr. —
zur Unterschreitung der Mindestzahl kommt und fiir die Neuzeit Licken in der
Stichprobenanzahl vorliegen. Auffallig erscheinen Abweichungen in der Haufigkeit
der relativen Belastung: bei der Mittelmeergruppe scheinen gegeniber den nord- und
mitteleuropéischen Serien die Stufen hoherer Belastungsfrequenzen nicht so hdufig
besetzt zu sein (vgl. Abb. 7). Dies kdnnte ein Hinweis auf unterschiedliche Ernah-
rungsweisen sein. Unter Vernachlassigung des haufig nicht erreichten Beobachtungs-
umfanges ist festzuhalten, dass die auf das jeweilige Jahrhundert bezogenen Mittel-
werte der Mittelmeergruppe fast immer unterhalb der nord- und mitteleuropdischen
Stichproben liegen (Abb. 8). Die deutliche Verbesserung von der Mitte des ersten vor-
christlichen bis zur Mitte des ersten nachchristlichen Jahrtausends beruht fast durch-
gangig auf einer hinlanglich grofien Anzahl einbeziehbarer Serienbefunde und durfte
somit nicht auf Zufallskriterien zuriickzufiihren sein. Antike und romerzeitliche Ernah-
rungsgewohnheiten durften darin ihren paldostomatologischen Niederschlag — zumin-
dest in Bezug auf den Zahnabschliff — finden.

Abb. 8: Diachrone Entwicklung der relativen Belastung fur die Groliregionen Nord-
und Mitteleuropa [Europa], Mittelmeer (inkl. Nordafrika und Vorderer Orient
[Mediterran]) und Nordamerika sowie fiir das Gesamtsample dargestellt an-
hand der Abfolge der jeweiligen Mittelwerte pro Jahrhundert.

relativer Anteil

100 N I
Y A

80 -

60 -

|
—alle Serien

20 - —Eurqpa
---mediterran
------ Nordamerika

0 :

-9000 -8000 -7000 -6000 -5000 -4000 -3000 -2000 -1000 0O 1000 2000
Datierung

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



39

Die am drittbesten besetzte geographische Gruppe Nordamerika (n = 14) offen-
bart schon die Probleme der GroRrdume mit geringem Beobachtungsumfang. Oftmals
bleibt die Anzahl der pro Jahrhundert einbeziehbarer Stichproben unterhalb der zufor-
dernden Mindestzahl. Aufféllig erscheint der relativ hohe Anteil aller mit Zahnab-
schliff Betroffenen (vgl. Abb. 7), der keineswegs nur auf Serien mit aneignender Wirt-
schaftsweise zurtickzufiihren ist.** Ihr Verhaltnis zum Gesamtsample wie auch zu den
beiden anderen betrachteten GroRraumen ist jedoch vom Zufall geprégt. Dies gilt auch
flr die diachrone Abfolge, die zum Uberwiegenden Teil auf Werten beruht, die ober-
halb des Gesamtsamples liegen (vgl. Abb. 8). — Die Verteilung der Belastung der rest-
lichen Grofiradume &hnelt — zusammengefasst — in hochsignifikanter Weise jener des
Gesamtsamples. Der Einfluss dieser Stichproben durfte mithin als sehr gering zu
werten sein. Nur fir den Zeitraum ab dem siebten nachchristlichen Jahrhundert 14gen
hinlangliche Beobachtungsmengen vor. Die Entwicklung variiert ab der Mitte des
ersten Jahrtausends n.Chr. um die Mittelwerte des Gesamtsamples, wahrend sie diese
in den vorangehenden Zeiten deutlich Uberschreiten. Letzteres muss angesichts des
geringen Beobachtungumfanges aber als zufallsbedingt angesehen werden.

3.3. Belastungsintensitait

Ein serienbezogener Mittelwert von rund 90 Prozent belasteter Individuen oder
Zahne l&sst zwar die Haufigkeit des Vorkommens von Zahnabschliff erkennen, sagt
aber wenig Uber dessen Intensitat aus. Es ist fir das betroffene Individuum durchaus
von Interesse, ob nur Hocker der Funktionsflache oder die gesamte Zahnkrone abge-
schliffen sind. Daher wenden wir uns nun der Intensitat der Abrasion/Attrition zu. Wie
eingangs erwéhnt, liegt die Problematik bei dieser Betrachtung in der Wahl eines Klas-
sifikationsschemas, das die Heranziehung mdoglichst vieler Vergleichsserien erlaubt.
Ein funfstufiges Schema (vgl. Kap. 3.1.) vergrébert zwar einige Nuancen — und ver-
nachléssigt zum Beispiel den Winkel des Zahnabschliffs —, kann dennoch in Hinblick
auf die Einbeziehung moglichst vieler Serien als kleinster gemeinsamer Nenner ange-
sehen werden, zumal andere Schemata oftmals leicht umgerechnet werden kdnnen.

Das bisherige Stichprobensample kann um die Serien Bourges - St.Outrille du
Chateau und Diepensee vergroRert werden. Jedoch fehlen in 21 bislang verwendeten
Studien entsprechende Angaben zur Berechnung der Belastung, so dass sich die An-
zahl der Serienbefunde auf insgesamt 241 Bevolkerungsstichproben vermindert. In der

44 Lediglich die Inuit-Stichprobe von der Nordkiiste Alaskas und von Umnak Island/Aléuten
sind innerhalb der sieben Serien umfassenden Gruppe aller Betroffenen (100 Prozent in
Abb. 7) als Wildbeuter anzusprechen.
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Gruppe der Individuenbeobachtungen (Gebiss) stehen 138 Serien zur Verfligung®,
deren Mittelwerte der Intensitdt des Zahnabschliffs zwischen 1,91 und 3,83 Belas-
tungspunkten (Bp.) variieren. Der Mittelwert betragt 2,85 Bp. In der Gruppe der Zahn-
beobachtungen konnen 125 Stichproben berticksichtigt werden, deren Mittelwert der
Belastungsintensitat 2,70 Bp. betragt (R = 1,88 — 3,55 Bp.). Bei beiden Beobachtungs-
gruppen entspricht die Verteilung der Werte weitgehend jener der sog. Normalver-
teilung (Abb. 9). Wenngleich es zu einigen Abweichungen zwischen den Gruppen
kommt, dhneln sich beide in hochsignifikanter Weise (ryy = +0,963). Die geogra-
phische Zusammensetzung beider Beobachtungsgruppen entspricht in hdchstsignifi-
kanter Weise derjenigen, die bereits bei der Betrachtung des relativen Anteils ermittelt
wurde. Angesichts der geringen Unterschiede in der Materialzusammensetzung und
der jeweiligen Stichprobenanzahl muss diese Aussage nicht weiter verwundern.
Zwischen den realen Intensitatswerten beider Beobachtungsgruppen besteht ebenfalls
ein signifikanter Zusammenhang (rxy = +0,863).

Abb. 9: Verteilung der Belastungsintensitat auf der Grundlage von Individuen- (Gebiss;
n = 138 Serien) bzw. Zahnbefunden (n = 125 Serien). NV — Normalverteilung.
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45 Ohne den unglaubwiirdig erscheinenden Wert der Stichprobe Rohnstedt.
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In 21 Fallen liegen Beobachtungen vor, die eine Berechnung der Belastungsin-
tensitat sowohl fir Individuen (Gebisse) als auch gleichzeitig fiir Zahnbefunde ermdg-
lichen. Beide Gruppen sind — zumindest schwach — miteinander signifikant korreliert
(ry = +0,832; vgl. Abb. 10). Zu 86 Prozent wird die Variabilitdt der Werte beider
durch ithren Zusammenhang bestimmt, so dass von statistischer Seite eine hinlangliche
Berechtigung besteht, die Werte beider Befundungsgruppen als gleichrangig zu erach-
ten. Dennoch sollen beide Gruppen zunéchst wiederum getrennt betrachtet werden.

Abb. 10: Verhéltnis der Belastungsintensitat jener Stichproben (n = 21), bei denen
Werte sowohl von Individuen- als auch gleichzeitig von Z&hnen vorliegen.
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Zu Beginn des Erfassungszeitraumes (ab 9000 v.Chr.) der auf Individuen-/Ge-
bissbeobachtungen beruhenden Intensitatswerte treten lange Phasen gleichbleibender
Verhéltnisse auf (Abb. 11). Sie beruhen wiederum aus einer zu geringen Stichproben-
anzahl. Die aufféllige Verbesserung im ersten Jahrhundert des ftinften vorchristlichen
Jahrtausends ist auf die — in einen engen Zeitrahmen datierte — bandkeramische Serie
Herxheim zuriickzufilhren. Sie unterbricht im diachronen Uberblick kurzzeitig die
hohe Belastungsphase, die von nur einer spatmesolithischen Stichprobe aus Danemark
gebildet wird. Im Mittelwert der Serie Herxheim (2,62 Bp.) schlagen sich die guns-
tigeren Belastungsverhdltnisse des Neolithikums nieder, wie wir sie einige Jahrhun-
derte spater wieder finden. Bis weit ins fuinfte Jahrtausend hin — und mdoglicherweise in
Randgebieten darlber noch hinaus — existieren in Europa nebeneinander Bevolkerun-
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gen mit unterschiedlichen Wirtschaftsweisen (hier Wildbeuter und Ackerbauern/Vieh-
ziichter). Der Befund von Herxheim wirft ein singuldres Streiflicht auf die osteoarcha-
ologischen Mdglichkeiten in Hinblick auf Aussagemoglichkeiten zu einem als Neo-
lithisierung umschriebenen Prozess. Derzeit erscheint jedoch der osteologische Mate-
rialbestand flr diesbezuglich weiterfihrende Betrachtungen noch nicht hinlénglich
groR genug zu sein. — Statistisch absicherbare Werte der Belastungsintensitat liegen ab
dem Beginn des dritten vorchristlichen Jahrtausends vor. Die Entwicklung weist zwei
Phasen leicht héherer Belastung auf (1700 — 1100 v.Chr. und 700 — 1100 n.Chr.). Be-
merkenswert ist der deutliche zwischenzeitliche Anstieg im 19. Jahrhundert. Diese drei
Besonderheiten, die Ahnlichkeiten zur Entwicklung des relativen Anteils der von
Zahnschliff betroffenen Individuen (vgl. Abb. 4; ry = +0,787) aufweisen, beruhen auf
einem aus statistischer Sicht hinlanglich groRen Beobachtungsumfang. Die drei Phasen
erhohter Belastungswerte verhindern zugleich, dass der Verlauf der Belastungsinten-
sitdt — sowohl fir den gesamten Erfassungszeitraum (ryy = —0,494) als auch fir die
Jahrhunderte ab 3000 v.Chr. (ryy = —0,546) — eine statistisch signifikante Entwicklung
in Richtung der Verbesserung der Verhaltnisse aufweist.

Abb. 11: Diachrone Entwicklung der Belastungsintensitat auf der Grundlage von Indi-
viduen- (n = 138) bzw. Zahnbefunden (n = 125) dargestellt anhand der Ab-
folge der Mittelwerte pro Jahrhundert. Zur Intensitat vgl. Kap. 3.1.
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Wechseln wir die Betrachtungsgrundlage und ziehen die Intensitat der von
Zahnabschliff betroffenen Zahne heran. Den Belastungswerten vor 4500 v.Chr. haftet
wiederum der Fehler der kleinen Zahl an. Zumeist finden sich die jeweils auf ein
Jahrhundert bezogenen Mittelwerte der Zahnbefunde unterhalb derjenigen der auf
Individuen-/Gebissbegutachtungen beruhenden Befunde (vgl. Abb. 11). Deutliche
Unterschiede finden sich im Bereich des zweiten bis dritten Jahrtausends v.Chr., die
insbesondere zwischen 1600 und 1000 v.Chr. recht markant ausfallen. Die gesamte
diachrone Entwicklung weist bei der letztgenannten Betrachtungsgruppe keine signifi-
kante Ausrichtung auf (rxy ab Bc 5000 = —0,409; rxy ab Bcaooo = —0,139). Auch im dia-
chronen Vergleich beider Gruppen zueinander bestehen keine statistisch absicherbaren
Ahnlichkeiten (ryy absc 5000 = +0,276; Ixy absc3ooo = —0,139).

Abb. 12: Verteilung der Belastungsintensitat auf der Grundlage auf der zusammenge-
fassten Individuen- und Zahnbefunde (n = 240). NV — Normalverteilung.
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Fassen wir wiederum beide Beobachtungsgruppen zusammen, indem — sofern
beide Beobachtungswerte vorliegen — das arithmetische Mittel gemittelt bzw. ein sin-
gularer Wert direkt bernommen wird. Die Verteilung der Werte entspricht weit-
gehend jener der sog. Normalverteilung (Abb. 12). Bei der diachronen Entwicklung
der (zusammengefassten) Belastungsintensitat bietet sich das gewohnte Bild: In den
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ersten Jahrtausenden des Erfassungszeitraumes treten lange Phasen gleichbleibender
Verhaltnisse auf (Abb. 13), die auf einer zu geringen Stichprobenanzahl beruhen.*®
Erst ab der Mitte des flinften vorchristlichen Jahrtausends ist dieses Manko beseitigt.
Die Intensitat des Zahnabschliffes vermindert sich in den folgenden eintausend Jahren
von 3,07 auf 2,77 Belastungspunkte (Bp.). Ab der Mitte des vierten Jahrtausends
kommt es zu einem wellenférmigen Verlauf der Entwicklung. Eine vermeintlich er-
kennbare allgemeine Tendenz zur Verbesserung der Belastungsintensitat kann statis-
tisch nicht abgesichert werden (rxy_av sc 4500 = —0,491). Bemerkenswert erscheinen zwei
Phasen (7. — 5. Jahrhundert v.Chr. sowie 1. bzw. 3. — 4. Jahrhundert n.Chr.; jeweils um
2,7 Bp.), die durchaus dem glinstigen Wert des 20. Jahrhunderts (2,67 Bp.) nahekom-
men. Die zu Beginn des zweiten nachchristlichen Jahrtausends einsetzende Verbesse-
rung der Belastungsintensitat wird im 19. Jahrhundert unterbrochen. Der Wert fur das
20. Jahrhundert dirfte wiederum von zahnmedizinischen Malinahmen beeinflusst sein.
Die allgemeine Tendenz zu einer Verringerung der Abschliffsintensitdt ab dem elften
Jahrhundert n.Chr. ist trotz der zwischenzeitlichen Verschlechterung im 19. Jahrhun-

Abb. 13: Diachrone Entwicklung der Belastungsintensitat bei Zusammenfassung der
Individuen- und Zahnbefunde (n = 240 Stichproben) dargestellt anhand der
Abfolge der Mittelwerte pro Jahrhundert.
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%6 Die zwischenzeitliche Verbesserung am Beginn des fiinften Jahrtausend durch die Serie
Herxheim wurde bereits oben diskutiert (vgl. S. 41).
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dert statistisch schwach signifikant (ryy = —0,862). Wird die Untergrenze des Zeitrau-
mes auf den Beginn des europdischen Mittelalters (800 n.Chr.) gesenkt, so steigert sich
diese Tendenz aus statistischer Sicht noch geringfligig (ryy = —0,913).%” Diese Abhan-
gigkeit der Belastungsintensitat entspricht — insbesondere vor dem Hintergrund des
Ubergewichts europaischer Stichproben im ausgewerteten Material — der Meinung,
dass mit der Verstadterung eine Abnahme der Zahnabrasion einhergeht (z.B. DAVIES
und PEDERSEN 1955, 43; vgl. auch unten Kap. 3.7.).

Es stellt sich nun die Frage, ob im diachronen Kontext Zusammenhénge zwi-
schen Belastungsfrequenz und Intensitat bestehen. Die hochstsignifikante Ahnlichkeit
der Anzahl der pro Jahrhundert heranziehbaren Stichproben ist allein wegen der nahe-
zu deckungsgleichen Zusammensetzung der Serien gegeben (ry = +0,998). Anders
verhélt es sich jedoch bei einem Vergleich des relativen Anteils der von Zahnabschliff
Betroffenen mit der Starke der Abrasion (Abb. 14): Uber den gesamten Erfassungs-
zeitraum ergibt sich nur eine schwache Signifikanz (ry = +0,859), die unter Beriick-
sichtigung der zu gering besetzten friihen Jahrtausende nicht Gberbewertet werden
sollte. Fir den Abschnitt von 4500 v.Chr. bis in subrezente Zeiten ergibt sich kein
signifikanter Zusammenhang zwischen Haufigkeit und Intensitat (rxy = +0,696). Hin-
gewiesen sei dennoch auf die Verbesserung der Verhaltnisse im fiinften Jahrtausend,
die erhohten Werte kurz nach der Zeitenwende, den Anstieg zum Jahr 1000 n.Chr.
sowie auf die Verbesserung der Verhéltnisse ab 1600 n.Chr.

Es stellt sich wiederum die Frage, in wie weit das Bild der diachronen Entwick-
lung von regionalen Aspekten geprégt wird. Fast zwei Drittel der herangezogenen
Stichproben stammen aus Nord- und Mitteleuropa. Die durchschnittliche Intensitat be-
tragt 2,82 Belastungspunkte. Die Anordnung der Klassen folgt weitgehend jener einer
sog. Normalverteilung (Abb. 15) und &hnelt in hochsignifikanter Weise dem Vertei-
lungsmuster der Gesamtserie. Daher verwundet es ein wenig, dass ihre Entwicklung
im diachronen Verlauf nicht signifikant ist (ry = +0,681). Wenngleich ein aus statisti-
schen Grinden zufordernder Mindestbeobachtungsumfang erst am Ende des flinften
vorchristlichen Jahrtausends erreicht wird, muss die deutliche, bis zur Mitte des vier-
ten Jahrtausends wahrende Verminderung der Intensitdt des Zahnabschliffs erwahnt
werden (Abb. 16). Sie dlrfte mit gednderten Erndhrungsgewohnheiten aufgrund eines

47 Die Vermutung einer vergleichbaren Entwicklung des relativen Anteils des Zahnabschliffes
im zweiten nachchristlichen Jahrtausend wird von Seiten der Statistik nur knapp bestatigt
(rey = —0,822). Bei Berticksichtigung der zwei Jahrhunderte friiher einsetzenden Tendenz
zur Verringerung des relativen Anteils der Belastungsfrequenz wird die Signifikanz deut-
licher (rvy = —0,886).
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Abb. 14: Diachrone Entwicklung des relativen Anteils der Betroffenen und der Inten-
sitdt des Zahnabschliffs dargestellt anhand der pro Jahrhundert ermittelten
jeweiligen Mittelwerte.
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Abb. 15: Verteilung der Belastungsintensitat auf der Grundlage auf der zusammen-
gefassten Individuen- und Zahnbefunde fir die Grolsregionen Nord- und Mit-
teleuropa [Europa], Mittelmeer (inkl. Nordafrika und Vorderer Orient [Medi-
terran]) und Nordamerika. Zur Klassifikation der Intensitat vgl. Tab. 1.
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Wechsels der Wirtschaftsweise zu erklaren sein. Der folgende bis zum 16. vorchrist-
lichen Jahrhundert wéhrende Anstieg, die abermalige Verbesserung von der mittleren
Bronze- bis in die friihe Eisenzeit sowie der abermalige, deutliche Anstieg in den Jahr-
hunderten vor der Zeitwende hingegen bedurfen weiterhin der Erklarung. Gleiches gilt
flr die im européischen Bereich relativ glinstigen Werte in der ersten Hélfte des ersten
nachchristlichen Jahrtausends sowie die Verschlechterung in der zweiten Halfte dieses
Jahrtausends. Markante Abweichungen zur diachronen Entwicklung des Gesamt-
samples finden sich im Bereich der frihen Eisenzeit und dirften durch die Verhélt-
nisse bei den Stichproben aus dem mediterranen Raum und dem Vorderen Orient be-
dingt sein.

Statistisch absicherbare und somit glaubhafte Intensitatsmittelwerte liegen fir
die Gruppe der Serien aus dem Mittelmeerraum (inkl. Nordafrika und VVorderer Orient;
n = 48) erst ab 1800 v.Chr. — und dann auch immer wieder mit Unterbrechungen — vor,
so dass den dortigen langen Phasen gleichbleibender Verhaltnisse vor diesem Zeit-
punkt wiederum der Fehler der kleinen Zahl anhangt (Abb. 16). Keineswegs sollte da-
her der Schluss gezogen werden, dass die deutliche Verbesserung der Verhéltnisse bis
kurz vor Beginn des dritten vorchristlichen Jahrtausends mit dem Prozess der sog.
Neolithisierung einhergeht. Derartiges entspréche nicht den Ergebnissen der archéolo-
gischen Forschung, die den Wechsel in der Wirtschaftsweise — insbesondere im Vor-
deren Orient — wesentlich friher sieht. Die dortige fast zwei Jahrtausende wahrende
Phase relativ konstanter Verhéltnisse kann hdchstens als Streiflicht gewertet werden,
da sie lediglich auf den Werten der Stichprobe Villanueva de la Fuente sowie der
mesolithischen Serie Wadi Halfa beruht, der zunédchst eine aneignende Wirtschafts-
weise zugesprochen wurde (SAXE 1966/1971), wahrend die Ergebnisse der paldosto-
matologischen Untersuchung (GREENE, EWING und ARMELAGOS 1967) diese
Stichprobe durchaus in den Ubergang zur produzierenden Wirtschaftsform stellen
konnten (s.a. MAGEE ET AL. 1994). In der zweiten Hélfte des dritten vorchristlichen
Jahrtausends liegen nochmals deutlich verbesserte Belastungsmittelwerte vor, flr die
sich keine sinnvoll erscheinende kulturgeschichtliche Interpretation finden l&sst. Aber
auch dieser Abschnitt der Entwicklung der Stérke des Zahnabschliffs sollte angesichts
der dortigen geringen Stichprobenanzahl nicht berbewertet, sondern — zumindest
beim derzeitigen Stand der Forschung — als zufallsbedingt angesehen werden.
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Abb. 16: Diachrone Entwicklung der Belastungsintensitat fiir die Grofdregionen Nord-
und Mitteleuropa [Europa], Mittelmeer (inkl. Nordafrika und Vorderer
Orient [Mediterran]) und Nordamerika sowie fiir das Gesamtsample darge-
stellt anhand der Abfolge der jeweiligen Mittelwerte pro Jahrhundert.
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Die durchschnittliche Intensitat der Mittelmeer-/Vorderer Orient-Gruppe betragt
2,69 Belastungspunkte und ist somit gegeniiber dem nord- und mitteleuropéischen
Sample etwas geringer. Die diachrone Entwicklung der Belastungsintensitat weicht
von jener aller Stichproben im Uberblick zwei Mal tber einen jeweils langeren Zeit-
raum ab. Jedoch bewirkt dies keine signifikanten Unterschiede im Gesamtverlauf der
Entwicklung (rxy ab Bc 9000 = —0,440; Iy ab sc1go0 = +0,298). Bemerkenswert erscheinen
die relativ gunstigen Verhaltnisse um die Zeitenwende (Abb. 16).

Nahezu sprunghaft wirkende Verénderungen einer Entwicklung, wie sie sich
auch bei den Funden aus Nordamerika zu Beginn des zweiten Jahrhunderts v.Chr. und
im Zeitraum 16. - 17. Jahrhundert n.Chr. finden (Abb. 16), fordern zur Interpretation
heraus, die im vorliegenden Fall jeweils einen Wechsel der Wirtschaftsform suggerie-
ren. Dies trifft fur die erste aufféallige Veranderung der nordamerikanischen Gruppe —
zumindest indirekt — zu: Der zun&chst hohe, durch die Inuit-Stichprobe von Umnak
Island/Aléuten (1000 v.Chr. — 1500 n.Chr.) geprégte Mittelwert wird durch die Einbe-
ziehung der Sammelserie Mille Lacs (200 v.Chr. — 1850 n.Chr.) nachhaltig verandert.
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Bei einem Blick auf die Zusammensetzung des Materials von Mille Lacs ist zu erken-
nen, dass das Fundgut aus mehreren zeitlich unterschiedlichen Fundstellen stammt. Im
relativen langen Datierungszeitraum dieser Sammelserie kommt es zu unterschied-
lichen Wirtschaftsweisen (Jager/Sammler, Wildreis-Nutzung sowie ferner Akkultura-
tionsphédnomene). Ebenso zweifelhaft wére es, die gunstigen Belastungsmittelwerte
des 16. - 17. Jahrhunderts mit dem Kontakt zu Europdern zu erkléaren. In beiden Fallen
muss von Seiten der Statistik auf die geringe Stichprobenanzahl — mithin den Fehler
der kleinen Zahl — verwiesen werden. Diese Einschrédnkung trifft auf die meisten
Jahrhunderte des Erfassungszeitraumes des nordamerikanischen Samples zu, so dass
deren zumeist oberhalb der Mittelwerte der anderen Groflsraume liegenden Belastungs-
mittelwerte nur zurlickhaltend auf den durchaus hohen Anteil von Bevolkerungen mit
aneignender Wirtschaftsweise (Jager/Sammler) hindeuten.

Die Entwicklung der Belastungsintensitat in den restlichen geographischen
Grolsrdumen &hnelt — zusammengefasst — im Gegensatz zur Betrachtung der Belas-
tungshaufigkeit nicht mehr jener des Gesamtsamples (ryy = +0,206). Abgesehen von
einem durchaus den anderen Mittelwerten vergleichbaren Wert von 2,90 Bp. im finf-
ten und beginnenden vierten Jahrtausend v.Chr. ist der nach einer Fundliicke zu beob-
achtende relativ hohe Wert zu Beginn des dritten Jahrtausends aufféallig. Danach ver-
bessert sich die Belastung signifikant (rxy_socosc bis Abses = —0,930) in mehreren deut-
lichen Spriingen bis zum im allgemeinen Uberblick glinstigsten Wert von 2,18 Bp. im
neunten nachchristlichen Jahrhundert. Bei Berticksichtigung des danach folgenden An-
stiegs erreicht die gesamte Entwicklung das erforderliche Niveau schwacher Signifi-
kanz nur knapp (rxy_soooec bis ap1ses = —0,809). Allerdings haften dieser Zusammenfas-
sung der Regionalgruppen zwei wesentliche Einschrankungen an: Zum einen ist ihre
Zusammensetzung (Afrika, Mittel- und Sudamerika, Australien und Ozeanien, Asien
sowie Sud-/Sudostasien) geographisch extrem weit gestreut, so dass — unter der An-
nahme regionaler Phdnomene — kaum mit kulturgeschichtlich interpretierbaren Ergeb-
nissen zu rechnen ist. Zum anderen bleibt der Stichprobenumfang pro Jahrhundert in
den meisten Fallen weit unterhalb des erforderlichen Mindestwertes. Das gilt insbe-
sondere fiir den genannten gtnstigen Wert des 9. Jahrhundert n.Chr: Er beruht nur auf
dem Befund der Stichprobe Colha/Belize.
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3.4. Abschliff und Alter

Aus technologischem Blickwinkel heraus kann der menschliche Korper mit
einer Maschine verglichen werden, bei der Lauf-/Nutzungszeiten einen wesentlichen
Faktor fir die Rentabilitdt darstellen. Gerade das Phdnomen des Zahnabschliffs ist
durchaus mit der Abnutzung einer Maschine vergleichbar. Allerdings gilt es, bei der
Abrasion/Attrition zwischen Sterbealter des Individuums und dem Funktions- bzw.
Durchbruchsalter des Zahnes zu unterscheiden. Bei Letztgenanntem kann es zu deut-
lichen Differenzen kommen: Zum Beispiel beginnt — unter Vernachl&ssigung der Ver-
héltnisse am dritten Molaren (sog. Weisheitszahn) — die Kaufunktion des ersten Dauer-
molaren rund sechs Jahre friher als beim zweiten Molaren der zweiten Dentition. Es
wird allgemein vermutet, dass der Zahnabschliff — gleich dem Verschleil} einer
Maschine — mit dem Lebens- und/oder Zahnalter zunimmt (z.B. DAHL, CARLSSON und
EKFELDT 1993, 300; zur metrischen GroRe vgl. TEAFORD und TYLENDA 1991, 204).

Wenden wir uns dem Verhéltnis von Sterbe- bzw. Lebensalter zum Zahnab-
schliff zu. Es stehen entsprechende Angaben fiir 142 Stichproben zur Verfligung.
Dabei unterliegen die Altersdiagnosen nicht nur der Pramisse einer hohen Zutreffens-
wahrscheinlichkeit der anthropologischen/forensischen Sterbealtersbestimmungen.*®
Oftmals konnte in den Veroffentlichungen nur auf das Alter zuriickgegriffen werden,
das bei der Betrachtung karioser Lasionen der jeweiligen Stichprobe angeftihrt wurde
bzw. aus den Individualdaten der gesamten Serie ermittelbar war.*® — Bei der graphi-
schen Umsetzung des relativen Anteils des Zahnabschliffs zum Alter fallt die Konzen-
tration im oberen Bereich der Verteilung auf (Abb. 17). Dies ist angesichts des haufi-
gen Auftretens von Abrasion/Attrition bei den Bevolkerungen auch nicht weiter ver-
wunderlich (vgl. oben). Die wenigen Stichproben mit giinstigeren Werten (hier etwa
50 bis 75 Prozent) suggerieren eine Abhangigkeit zum durchschnittlichen Sterbealter
in der vermuteten Auspragung. Jedoch ist dies ein Trugschluss, da von Seiten der
Statistik kein signifikantes Verhéltnis zu ermitteln ist (ry = +0,101). Ein &hnlicher
Befund ergibt sich, wenn statt des relativen Anteils die Intensitat des Zahnabschliffs
zum durchschnittlichen Sterbealter gesehen wird. Es ergibt sich bei graphischer Um-
setzung eine Punktwolke, die keine markante Ausrichtung erkennen lasst (Abb. 18).
Entsprechend gering fallt der Korrelationskoeffizient aus (r«y = +0,037), so dass das
vermutete Abhangigkeitsverhaltnis von Zahnabschliff zum (Sterbe-)Alter aufgrund der

8 Hier ist zudem angesichts der in den einzelnen Studien verwendeten unterschiedlichen Be-
stimmungsmethoden durchaus mit einer gewissen Toleranzbreite zu rechnen.

49 Es wird dabei zumindest annahernde Gleichheit der Individuenzusammensetzung bei der
Betrachtung der (paldo-)stomatologischen Befunde einer Stichprobe unterstellt.
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Abb. 17: Verhaltnis des relativen Anteils des Zahnabschliffs zum durchschnittlichen
Sterbealter in Jahren bei 141 Stichproben (vgl. Tab. 2). Die Regressions-
grade (gepunktete Linie) dient der Verdeutlichung der vermeintlichen Ab-
héngigkeit.
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Abb. 18: Verhéltnis der Intensitat des Zahnabschliffs zum durchschnittlichen Sterbe-

alter in Jahren bei 141 Stichproben (vgl. Tab. 2). Die Regressionsgrade (ge-
punktete Linie) dient der Verdeutlichung der vermeintlichen Abhangigkeit.
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Serienbefunde eindeutig zu verneinen ist: Bereits in friihen Lebensjahren kann es zu
deutlichen Abrasionsauspragungen kommen, so dass die Verwendung des Zahnab-
schliffs als einziges Kriterium fir die Sterbealtersdiagnose eigentlich zuriickzuweisen
waére (vgl. auch Kap. 3.7).

Dieses unerwartete Ergebnis gilt es zu hinterfragen. Die Kritik kdnnte der Stich-
probenauswahl und der Methodik der Sterbealtersdiagnose gelten. Selbst wenn — zu-
mindest theoretisch — mit einigen extremen Abweichungen vom allgemeinen Vertei-
lungsmuster zu rechnen ist, erscheint sowohl die Anzahl der herangezogenen Serien-
befunde hinlanglich groR als auch eine hohe Zutreffenswahrscheinlichkeit durch an-
derweitiges Hinterfragen und forensische Praxiserfahrungen gegeben zu sein. Somit
gilt es die Metaebene zu wechseln und es ist die Frage zu stellen, ob Serienbefunde
und/oder die durchschnittliche Sterbealtersberechnung das Ergebnis derart nachhaltig
beeinflussen. Achtzehn Stichproben erlauben den Rickgriff auf die Individualbefunde.
Die Korrelationskoeffizienten der jeweiligen Verhaltnisse von Sterbealter zu Intensitat
variieren zwischen: +0,394 (Altlommatzsch) und +0,944 (Dreitzsch).>® Nur bei finf
Serien ist das Verhaltnis signifikant, so dass dort gefolgert werden konnte, dass die
Intensitat des Zahnabschliffs mit dem Alter zunimmt (vgl. auch Kap. 3.7). Bemer-
kenswert erscheint, dass alle Korrelationskoeffizienten ein positives VVorzeichen auf-
weisen. Das bestatigt — zumindest im Ansatz und ohne statistische Absicherung — die
Unidirektionalitat des Zahnabschliffs: Von einer reliefreichen Funktionsflache aus-
gehend kommt es nur zu Abnutzungs- und keineswegs zu Aufbauerscheinungen oder —
anders ausgedrickt — ist Zahnabschliff ein irreversibler Prozess.

Warum findet dies nicht seinen statistisch absicherbaren Niederschlag in den
zur Verfugung stehenden Bevolkerungsstichproben? Wechseln wir abermals die Meta-
ebene und fragen uns, welche Faktoren in der bisherigen Betrachtung der Altersab-
hé&ngigkeit nicht berticksichtigt wurden, aber dennoch Einfluss darauf austiben kénnen.
Bei allen Serien mit durchschnittlichem Sterbealter liegen archaologische Datierungs-
spannen und Angaben zur Wirtschaftsweise vor. Der Erfassungszeitraum der Stichpro-

% Altlommatzsch: +0,394; Beckford: +0,583; Bern-Engehalbinsel: +0,831; Can Trullas:
+0,906; Cirencester: +0,743; Dorestad: +0,806; Dreitzsch: +0,944; Emden - Grosse Kir-
che: +0,521; Florenz — S. Maria Nuova: +0,630; Herxheim: +0,469; Mille Lacs: +0,553;
Neresheim: +0,528; North ElImham Park: +0,611; Puerto de Mazarrén: +0,739; Schretz-
heim: +0,526; Tarquinia — Monterozzi: +0,921; Tauberbischofsheim-Dittigheim: +0,907
und Tauberbischofsheim-Impfingen: +0,869 (zum bibliographischen Nachweis vgl. Tab.
2.). Die Zusammensetzung dieses Stichprobensamples entspricht in signifikanter Weise
derjenigen der Belastungsfrequenz und -intensitat wie auch der geographischer Verteilung.
Lediglich das durchschnittliche Sterbealter ist 2,3 Jahre geringer.
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benauswahl erstreckt sich von 8300 v.Chr. bis ans Ende des zweiten nachchristlichen
Jahrtausends (Abb. 19 und 20). Der Mindestbeobachtungsumfang der pro Jahrhundert
berechneten Mittelwerte wird ab 4200 v.Chr. erreicht und weist jedoch eine statistisch
nicht ausreichende Anzahl zwischen dem 15. und 7. Jahrhundert v.Chr. auf. Das durch-
schnittliche Sterbealter betrégt 36,99 Jahre. Die Variationsbreite reicht von 21,93 Jah-
ren (Tauberbischofsheim-Impfingen; 2400 — 2000 v.Chr.) bis zu 57,72 Jahren (Wal-
deck-Netze, 1100 — 1800 n.Chr.). Eine vermutete Tendenz zur Erhéhung des Sterbe-
alters kann statistisch nicht abgesichert werden (rxy 4200 Bc bis AD 1909 = —0,730). Das
Verfehlen der Signifikanzgrenze wird nicht wesentlich durch die geringe Stichproben-
anzahl im genannten Bereich um 1000 v.Chr. beeintréchtigt. Auch die Verminderung
des Sterbealters ab dem ausgehenden Mittelalter dirfte sich pragend auswirken. Bei
der geographischen Herkunft der Serien ergibt sich das gewohnte Verteilungsbild: Die
nord- und mitteleuropdischen Serien dominieren (73 Prozent), gefolgt von den Stich-
proben aus dem Mittelmeerraum (inkl. Nordafrika und Vorderer Orient; 13 Prozent).
Die dritthaufigste Regionalgruppe stellen dieses Mal die afrikanischen Stichproben
(ohne Nordafrika), wenngleich ihr Anteil mit rund vier Prozent schon gering ausfallt.
Alle anderen geographischen Raume bleiben zahlenmaRig deutlich zurtck.

Abb. 19: Diachrone Entwicklung des Sterbealters und des relativen Anteils von Zahn-
abschliffs auf der Grundlage von 141 Stichproben®! dargestellt anhand der
pro Jahrhundert ermittelten jeweiligen Mittelwerte.
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L Fiir die Serie Diepensee liegen keine relativen Werte vor.
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Vergleichen wir die Entwicklung vom Sterbealter mit derjenigen des relativen
Anteils des Zahnabschliffs (Individuen-/Gebiss- und Zahnbefunde zusammengefasst;
Abb. 19), so fallen jeweils wiederum die langen Phasen gleichbleibender Verhéltnisse
in der ersten Halfte des Erfassungszeitraumes auf, die abermals auf die zu geringe
Stichprobenanzahl zuriickzufiihren sind und somit als zufallsbedingt anzusehen sind.
Im Bereich statistisch absicherbarer Befunde (ab 4200 v.Chr.) scheint im Zeitraum
zwischen 1000 v.Chr. bis etwa 500 n.Chr. eine Verminderung des relativen Anteils der
Betroffenen mit einem Anstieg des Sterbealters einherzugehen. Abgesehen von einem
Einbruch im 11. Jahrhundert n.Chr. steigt das mittlere Sterbealter bis zum 14. Jahrhun-
dert hin an, um danach in einem relativ engen Rahmen zu schwanken (X1400-1999 Ap =
37,9 Jahre), wéhrend der relative Anteil des Zahnabschliffs ab dem 10. Jahrhundert
n.Chr. fest durchgangig sich stetig verkleinert. Die Verhaltnisse im derzeitigen Jahr-
hundert beruhen nur auf einer Serie und sollten auBer Acht gelassen werden. Ein sta-
tistisch signifikanter Zusammenhang zwischen beiden Entwicklungsreihen ist nicht ge-
geben (rxy_s300 Bc — AD 2000 = —0,077; Iy_4200 BC - AD 2000 = —0,118). Ein &hnlicher Befund
ergibt sich, wenn statt des relativen Anteils die Entwicklung der Intensitat betrachtet
wird (rxy_s300Bc - AD 2099 = +0,027; 'y 4200 Bc - AD 2099 = —0,051; Abb. 20).

Abb. 20: Diachrone Entwicklung des Sterbealters und der Intensitat des Zahnabschliffs
auf der Grundlage von 141 Stichproben®? dargestellt anhand der pro Jahrhundert
ermittelten jeweiligen Mittelwerte.
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52 Fiir die Serie Santa Rosa/San Juan de Lurigancho (Peru) liegen keine Intensititswerte vor.
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Zur besseren Verdeutlichung setzen wir den relativen Anteil und das Sterbealter
in ein direktes Verhaltnis zueinander, indem wir einen Index aus beiden Gréfi3en bil-
den:> Ein hoher Indexwert ergibt sich bei Stichproben mit hohem relativen Anteil von
Zahnabschliff und gleichzeitig geringem Alter. Es ergibt sich eine diachrone Entwick-
lung, die eine Tendenz zur Verringerung des relativen Anteils bei steigendem Alter
vermuten lasst (Abb. 21). Mutmalilich wegen der geringen Indexwerte um 2000 v.Chr.
und 500 v.Chr. kann die Entwicklung statistisch nicht absichert werden (rxy_ssoo0 sc -
AD_1999 = —0,472; (rxy_4200 BC - AD 1999 = —0,563). Um diese beiden — mutmallich zufalls-
bedingten — Phasen zu kompensieren, wird ein gleitender Durchschnitt berechnet —
mithin ein Verfahren, das ob seiner Tragheit kurzfristige Ereignisse weitgehend igno-
riert (s.a. IHM und MULLER 1992, 806-808). Demnach kommt es ab etwa 300 v.Chr.
bis ins friihe Mittelalter zu einer deutlichen, stetigen Verbesserung der Verhaltnisse.

Abb. 21: Verhéltnis von relativem Anteil des Zahnabschliffs zum Sterbealter darge-
stellt anhand eines Indexwertes, der auf der Grundlage von 141 Stichproben
pro Jahrhundert ermittelten Mittelwerte beruht, nebst Linienzug des gleiten-
den Durchschnitts (gepunktete Linie).
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53 Indexwert = relativer Anteil/mittleres Sterbealter.
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Bei Ubertragung des Indexansatzes auf das Verhaltnis der Intensitat zum Alter
mag wegen der Datensicherheit wiederum nur der Bereich ab 4200 v.Chr. interessie-
ren.>* Hohe Indexwerte sprechen fiir glnstigere Bedingungen. Ein geringeres Alter
mindert den Wert und fuhrt unter Umstanden zu einer gewissen Verzerrung, die ange-
sichts des Verteilungsmusters (vgl. Abb. 18) nicht allzu deutlich ausfallen dirfte. Trotz
der beiden erwéhnten Phasen unglnstiger Verhaltnisse ergibt sich flir den gesamten
Beobachtungszeitraum eine statistisch signifikante Absicherung der diachronen Ent-
wicklung (rxy_s300 Bc - AD 1999 = +0,880), wéhrend diese fur den Zeitraum ab 4200 v.Chr.
nicht zu erreichen ist (rxy_s200 Bc - AD 1000 = +0,597). Zur Kompensierung der jeweils auf
das Jahrhundert bezogenen Werte wird abermals der gleitende Durchschnitt berechnet
(Abb. 22). Es ergibt sich dieses Mal eine konstante Verbesserung ab etwa 1000 v.Chr.
Dieser Befund ware dahingehend zu interpretieren, dass ab diesem Zeitpunkt ein
Anstieg des Sterbealters — mithin wohl auch der durchschnittlichen Lebenserwartung —
mit einer Verminderung der Intensitat des Zahnabschliffs einhergeht.

Abb. 22: Verhéltnis der Intensitat des Zahnabschliffs zum Sterbealter dargestellt an-
hand eines Indexwertes, der auf der Grundlage von 141 Stichproben® pro
Jahrhundert ermittelten Mittelwerte beruht, nebst Linienzug des gleitenden
Durchschnitts (gepunktete Linie).
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5 Indexwert = mittleres Sterbealter/Intensitat.
% vgl. Anm. 52.
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Mit der Betrachtung der regionalen Verhéltnisse der beiden Indices wird zu-
gleich der — momentan noch — eingeschrankte Forschungsstand sichtbar: Selbst bei
grofRzligig bemessener, statisch aber noch unzulénglicher Untergrenze eines Stichpro-
benumfanges von vier Serien pro Jahrhundert entziehen sich groRRe Bereiche unserem
Zugriff (Abb. 23). Dies ist selbst bei der mengenmélig gut besetzten Region Nord-
und Mitteleuropa (n = 103 bzw. 104) der Fall, deren GroRe sich wiederum pragend auf
die Gesamtentwicklung auswirkt. Im Grunde genommen konnen nur die beiden nach-
christlichen Jahrtausende herangezogen werden. Die dortige Entwicklung des Verhalt-
nisses von Intensitadt des Zahnabschliffs zum Alter unterscheidet sich bei den nord-
und mitteleuropdischen Stichproben nicht signifikant von jener in den restlichen Grof3-
regionen (rxy o - 1999 Ap = -0,389; rxy 1000 AD - 1999 AD = +0,426). Fir nord- und mittel-
europdische Bevolkerungen sind ab dem Ende der Romerzeit durchschnittlich deutlich
gunstigere Bedingungen — geringere Intensitat in Relation zum mittleren (Sterbe-)Alter
— zu verzeichnen. Erst gegen Ende des Betrachtungszeitraumes kommt es auch bei den
anderen Regionen zur Verbesserung der Belastung.

Abb. 23: Diachrone Entwicklung des Verhéltnisses der Intensitat des Zahnabschliffs
zum Sterbealter fur die GrolRregionen Nord- und Mitteleuropa [Europa] und
die anderen Grofdregionen [restl. Welt] sowie fir das Gesamtsample darge-
stellt anhand der Abfolge der jeweiligen Mittelwerte pro Jahrhundert (Stich-
probenanzahl jeweils > vier Serien).
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3.5. Abschliff und intravitaler Zahnverlust

Bei technischen Anlagen und Maschinen bildet die Standzeit eine wesentliche
Grolle zur Berechnung der Lebensdauer. Wéhrend dort die erforderlichen Wartungs-
intervalle mit einzubeziehen sind, kann dieses vom Zeitfaktor her bei den mensch-
lichen Z&hnen gering gehalten werden und wird oftmals sogar weitgehend vernachlas-
sigt. In Hinblick auf den Zahnabschliff erinnern wir uns daran, dass es im fortgeschrit-
tenen Stadium zu einer vollstdndigen Abrasion/Attrition der Zahnkrone und dann zu
Komplikationen im Bereich des Zahnfleisches und des Alveolarrandes kommen kann,
die — im gunstigsten Fall — zum Zahnausfall flihren. Diesem Ansatz soll im Folgenden
mit der Betrachtung des relativen Anteils von intravitalem Zahnausfalls nachgegangen
werden.®® Verschwiegen werden darf aber nicht, dass der Zahnverlust primar nicht auf
Folgeerscheinungen des Zahnabschliffs beruht, sondern dass aus atiologischer Sicht
vielmehr — wie klinische Untersuchungen zeigen (z.B. ADERINOKUN und DOSUMU
1997; BARRETTO MONTANDON ET AL. 2012; ODUSANYA 1987 u.v.m.)*” —in etwa zu
gleichen Teilen karidse Lasionen (vgl. Kap. 3.6) und Erkrankungen des Zahnhalte-
apparates i.w.S. (z.B. Parodontose/Parodontitis) anzuftihren sind, wobei ein Inter-
dependenzverhalten zu sozialékonomischen Faktoren und — gemal? allgemeiner An-
sicht — Lebensalter nicht von der Hand zu weisen ist. Ein wie auch immer bedingter
Verlust eines Zahnes bleibt jedoch nicht ohne Auswirkungen auf seinen dentalen
Antagonisten, dem nun neben der eigentlichen Attrition auch der Anpress-/Kaudruck
fehlt.

Fur unsere Betrachtung des intravitalen Zahnausfalls stehen aus dem Gesamt-
sample der Zahnabschliff aufweisenden Bevolkerungen immerhin 172 Stichproben zur
Verfiligung. Die Variationsbreite erstreckt sich von der befundfreien, aber wegen eines
Selektionsfaktors (Anatomie-Skelette) nur bedingt heranziehbaren Serie rezenter Inder
und der wikingerzeitlichen Bevolkerung aus Trelleborg (0,37 Prozent) bis zum hoch
erscheinenden Wert der spatmittelalter-/neuzeitlichen Stichprobe Marville (47,67 Pro-
zent). Durchschnittlich sind 11,03 Prozent der Zahne bei den verwendbaren Stichpro-
ben zu Lebzeiten der Individuen ausgefallen bzw. entfernt worden. Dieser Wert dirfte
bei rezenten Bevolkerungen bereits durch die hdufig anzutreffende zahnérztliche Ex-

% Der untersuchungstechnische Vorteil gegeniiber (paldo-)stomatologischen Untersuchungen
zu Schmelzhypoplasien, Karies etc. besteht darin, dass sich Zahnverlust direkt am Kiefer-
knochen diagnostizieren l&sst und somit die postmortal verlorenen Z&hne in die Mengensta-
tistik einbezogen werden kdnnen — und auch werden missen.

" Die dort ermittelten Werte sollten aber stets vor dem Hintergrund der zahnmedizinisch
bedingten Griinde zur Extraktion des Zahnes gesehen werden. Eine Ubertragung auf paldo-
stomatologische Verhéltnisse ist daher nur bedingt méglich.
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traktion der dritten Molaren anndhernd erreicht sein (4/32 Zahnen = 12,5 Prozent).
Dem am vorliegenden Material ermittelten Mittelwert &hnelt der durchschnittliche
relative Anteil von intravital verlorenen Zéhnen in H6he von 11,47 Prozent, der sich
bei der osteoarchdologischen Untersuchung karidser Beeintrachtigungen ergibt (n =
772 von 972 Serien, CASELITZ 1998 mit fortlaufenden Ergénzungen). Auch dort fin-
den sich befundfreie Stichproben (n = 9) sowie nur minimal belastete Serien (n = 3),
von denen zwei aus Indien stammen, aber jeweils keine &lteren Individuen berticksich-
tigen (PALLIS und YAVADAS, Datierung 1980 — 1984; DHARMA RAO ET AL. 1985). Der
hoch erscheinende Wert der Stichprobe Marville wird im grélieren Sample vier Mal
ubertroffen; die schlechtesten Verhdltnisse finden sich dort bei der Serie Poschiavo
(63,11 Prozent, Datierung 1500 — 1836 n.Chr.; PAPAGEORGOPOULOU ET AL. 2010).

Die Verteilung des relativen Anteils intravital verlorener Zahne folgt in dem
Stichprobensample mit gleichzeitigen Angaben zum Zahnabschliff nicht einer sog.
Normalverteilung. Der Medianwert von 9,82 Prozent unterbietet den genannten Mit-
telwert (11,03 Prozent) und verdeutlicht, dass die Halfte der Serienbefunde sich unter-
halb dieser Marke findet. Die h6heren Befundklassen sind deutlich unterbesetzt. Intra-
vitaler Zahnverlust tritt im deutlichen Gegensatz zum Zahnabschliff seltener auf. Nur
dreizehn Serienbefunde Ubertreffen die 20-Perzentilmarke, die immerhin ausdrickt,
dass zumindest ein Funftel der Zahne zu Lebezeiten der Individuen ausgefallen sind
bzw. —aus mutmaRlich medizinischen Grinden — entfernt wurden. Die auf GroRraume
bezogene geographische Verteilung der Stichproben entspricht dem in dieser Studie
bereits gewohnten Bild: Rund zwei Drittel der Serien stammt aus Nord- und
Mitteleuropa, gefolgt vom Mittelmeerraum (inkl. Nordafrika und Vorderem Orient;
16,9 Prozent). Allenfalls die nordamerikanischen Befunde (6,4 Prozent) versprechen
noch im diachronen Uberblick auswertbare Bezige.

Im vorangehenden Kapitel konnte die oftmals anzutreffende Meinung des An-
stiegs des Zahnabschliffs mit dem Alter mit einem deutlichen Fragezeichen versehen
und von statistischer Seite sogar — zunéchst (vgl. Kap. 3.8) — zurtickgewiesen werden.
Nunmehr gilt es, zu fragen, ob eine Abhangigkeit des intravitalen Zahnverlusts zum
Zahnabschliff besteht. Wiederum wird das durchschnittliche Sterbe-/Lebensalter der
Serien herangezogen. 106 Stichproben stehen dafur zur Verfiigung. Ihr durchschnitt-
licher relativer Anteil von intravitalem Zahnverlust (10,90 Prozent) und das durch-
schnittliche Alter (37,30 Jahre) unterscheiden sich nicht wesentlich von Werten des
Gesamtsamples (n = 262). Die Vermutung, dass die Rate des Zahnausfalls/-verlustes
mit dem Alter zunimmt, kann statistisch nicht bestatigt werden (ryy = +0,324; Abb. 24).
Dieses Resultat folgt dem zuvor beim Verhéltnis von Zahnabschliff zum Alter ermit-

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



60

telten Ergebnis. Auch die Ansicht, dass die funf Serien®® mit hohen Verlustraten
wesentlich zur Zurtickweisung eines Abhangigkeitsverhaltnisses von Zahnverlust und
Alter beitragen, muss zuruckgewiesen werden. Bei Vernachlassigung dieser Stichpro-
ben verdndert sich der Korrelationskoeffizient nur unwesentlich (ryy = +0,321). Mut-
malilich durfte dieser Befund auf die hohe Variabilitat (R = 21,96 — 57,72 Jahre;
Standardabweichung: 9,63 Jahre) des durchschnittlichen Alters der Stichproben zu-
rickzufiihren sein. Zugleich liegt der Schluss nahe, dass der Zahnabschliff fir den
intravitalen Zahnverlust kein wesentlicher Faktor ist.

Abb. 24: Verhéltnis des relativen Anteils des intravitalen Zahnverlustes (IVV) zum
durchschnittlichen Sterbealter in Jahren bei 106 Stichproben. Die Regres-
sionsgrade (gepunktete Linie) dient der Verdeutlichung der vermeintlichen
Abhéngigkeit.
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58 Marville, Aksha 111, Ciply, Langd und Pygmaéen.
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Bedingt ein hoher relativer Anteil von Zahnabschliff gleichzeitig eine hohe in-
travitale Ausfallrate? Auch diese Frage muss auf der Grundlage unseres Stichproben-
samples eindeutig verneint werden (ryy = —0,050; Abb. 25). Daran &ndert sich auch bei
Vernachlassigung der sich durch ihren geringeren relativen Anteil absetzenden Serie
Sainte Croix-en-Jarez und der stark von intravitalem Zahnverlust betroffenen Stich-
probe Marville nichts wesentlich (ryy = —0,233 bzw. —0,125). Die Befunde konzen-
trieren sich im Bereich oberhalb eines relativen Anteils von 80 Prozent und einer intra-
vitalen Verlustrate unterhalb von 20 Prozent, so dass wiederum der Schluss gezogen
werden kann, dass der zu Lebzeiten eingetretene Zahnausfall nicht primdr auf
Abrasions- bzw. Attritionsphdnomenen beruht.

Abb. 25: Verhaltnis der relativen Anteile des Zahnabschliffs zum intravitalem Zahn-
verlust (IVV) bei 171 Stichproben.®® Die Regressionsgrade (gepunktete
Linie) dient der Verdeutlichung der vermeintlichen Abhéngigkeit.
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Auch bei Ubertragung auf das Verhéltnis von Intensitit des Zahnabschliffs zur
intravitaler Verlustrate bestétigt sich die Vermutung einer Abhangigkeit nicht, sondern
muss aufgrund des statistischen Befundes (rxy = —0,032; Abb. 26) eindeutig zuriickge-
wiesen werden. Deutlich vom allgemeinen Bild der Verteilung setzen sich die Serien

% Die Stichprobe Bourges - St.Outrille du Chéteau entféllt ob dort fehlender Werte.
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Marville sowie — weniger deutlich — eine Gruppe von fiinf Stichproben® ab. Der
zundchst vermutete Anstieg der Rate des intravitalen Zahnverlustes wird mutmaRlich
durch das Fehlen von Serienbefunden mit starkeren Intensitatsformen verhindert. Die-
ses ist durch Verwendung von auf die jeweilige Stichprobe bezogenen Mittelwerten
bedingt. An dieser Stelle treffen mithin die Kriterien Individual- versa Serienbefun-
dung aufeinander.5!

Abb. 26: Verhéltnis der Intensitat des Zahnabschliffs zum intravitalen Zahnverlust
(IVV) bei 164 Stichproben.®? Die Regressionsgrade (gepunktete Linie) dient
der Verdeutlichung der vermeintlichen Abhangigkeit.
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Die Auswahlkriterien der (paldo-)stomatologischen Arbeiten — hier primér das
Vorhandensein von Ausfihrungen zum Zahnabschliff — bedingen die Zusammenset-
zung des Stichprobenensembles. Es stellt sich mithin die Frage, ob sich das hier ver-
wendete Sample in Hinblick auf den relativen Anteil der intravitalen Zahnverluste von
jenem unterscheidet, dass zum Beispiel bei der Betrachtung kariéser Lasionen heran-
gezogen werden kann (CASELITZ 1998 mit fortlaufenden Ergédnzungen; n = 772 Stich-
proben mit Angaben zum intravitalen Zahnverlust). Die Verteilungen der relativen
Anteile ahneln sich — auch bei methodisch erforderlichem Ausschluss von Uberschnei-

60 Ahnlich jenen aus Anm. 58 plus Znojmo-Hradiste - Gruppe B und C.
%1 vgl. dazu auch die auf Individuen bezogene Auswertung in Kap. 3.3 sowie Kap. 3.7.
62 Einige Stichproben entfallen ob dort fehlender Werte zur Intensitat des Zahnabschliffs.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



63

dungen — in hochsignifikanter Weise. Das Verhaltnis der einzelnen Beobachtungsgrup-
pen zur Zeitdimension ist oftmals signifikant. In der diachronen Entwicklung des intra-
vitalen Zahnverlustes treten zwar langerfristige Unterschiede im funften Jahrtausend,
im Zeitraum 2600 bis 1400 v.Chr. und am Ende des Beobachtungszeitraumes auf,
wahrend zugleich lange fast deckungsgleiche Phasen zu bemerken sind (Abb. 27). Ins-
besondere diese diirften firr eine signifikante, teilweise hochsignifikante Ahnlichkeit
der Entwicklungsreihen verantwortlich sein (z.B. rxy ab 5000BC alle ohne Uberschneidungen =
+0,952). Allgemein besteht ab dem ausgehenden (européischen) Neolithikum eine
schwachsignifikante, bis fast in subrezente Jahrhunderte andauernde Tendenz zur Zu-
nahme des relativen Anteils des intravitalen Zahnverlustes.

Abb. 27: Diachrone Entwicklung des relativen Anteils des intravitalen Zahnverlustes
bei Stichproben mit (IVV_Abrasion; n = 162) und ohne (IVV_Karies; n =
599)%% heranziehbare Daten zum Zahnabschliff dargestellt anhand der Ab-
folge der jeweiligen Mittelwerte pro Jahrhundert. Die gepunktete Linie gibt
die Entwicklung der Mittelwerte wieder, die auf weniger als finf Stichpro-
ben beruhen.®
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63 Unter Ausschluss von Material-/Stichprobeniiberschneidungen.

%4 Bei den aus der Betrachtung karidser Lasionen herangezogenen Serien wird der Mindest-
stichprobenumfang von finf Serien pro Jahrhundert erst ab 6600 v.Chr. erreicht. Eine aus-
fuhrliche Diskussion der Parameter um das Phdnomen des intravitalen Zahnausfalls — ins-
besondere in diachronen Beziigen — ist derzeit noch ein Desiderat der Forschung.
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3.6. Abschliff und Karies

Der intravitale Zahnverlust kann neben einer tiefgreifenden Abrasion vor allem
auf kariosen Defekten beruhen, die von zunéchst kleinen Lasionen bis zum Verlust der
gesamten Krone reichen und schlieBlich zu parodontalen Entziindungen (vgl. STROHM
und ALT 1998) sowie ossuaren Abbauerscheinungen fiihren kdnnen. Am Ende stehen
im gunstigsten Fall der Verlust des betroffenen Zahnes und ein Verschluss des kno-
chernen Zahnfaches. Die Annahme eines Kausalzusammenhanges scheint gerechtfer-
tigt zu sein. Wie Karies ist auch der Zahnabschliff ein irreversibler Prozess, der stark
von verschiedenen Faktoren (z.B. Erndhrungsgewohnheiten, Zahnpflege etc.) abhan-
gig ist. Bemerkenswert erscheinen die Zunahme der individuellen Kariesbelastung zu
Beginn des Neolithikums und ihr stetiger Anstieg ab der Zeitenwende (CASELITZ
1998, Fig. 4). Diese Entwicklung wird bei Ubertragung auf Serienbefunde noch deut-
licher: Einem sprunghaften Anstieg in der Mitte des funften vorchristlichen Jahrtau-
sends folgt zundchst eine Phase relativ gleichbleibender Belastung; ab dem friihen drit-
ten vorchristlichen Jahrtausend steigt die Kariesrate kontinuierlich und nach Ent-
deckung Amerikas — und der infolge dessen erfolgten Einfiihrung ,,neuer* Nahrungs-
mittel nach Europa — fast schon explosionsartig an (vgl. CASELITZ a.a.0., Fig. 1; s.a.
unten Abb. 31).

Bei diesen aufgezeigten Entwicklungen werden die relativen Werte von Karies
und intravitalem Zahnverlust anhand eines kumulierten 1-CE-Wertes®® betrachtet. Die-
sen Ansatz ubernehmend stellen wir die Befundgruppen des Zahnabschliffs den I-CE-
Werten gegentiber. Dafir stehen 169 Stichproben zur Verfligung (vgl. Tab. 2), deren
Variationsbreite sich von der schwach belasteten wikingerzeitlichen Serie Trelleborg
(I-CE = 1,10) bis zur extrem mit Karies und intravitalem Zahnausfall behafteten Stich-
probe Marville (I-CE = 71,12) erstreckt.®® Im Mittel sind rund ein Fiinftel der Zahne
(20,79 Prozent) der Serien von Karies und Zahnausfall zugleich — aber in zumeist un-
terschiedlichen Anteilen — betroffen. Bei der Betrachtung der Verhéltnisse beider Ein-
zelgroRen fallt — trotz Unterschieden zwischen den beiden ersten Klassen der Karies-
befunde — eine signifikante Verteilung auf (ryy = +0,933; Abb. 28). Die Werte des
intravitalen Zahnverlustes und der ausschliel3lichen Kariesbelastung — mithin nicht die
im I-CE-Wert kumulierten Angaben — finden sich zumeist unterhalb der 20-Perzentil-
marke. Zugleich ergibt die statistische Uberpriifung der einzelnen Serienbefunde, dass

%5 |-CE (Index de caries et extraction) = relativer Anteil intravitalen Zahnverlustes plus relati-
ver Anteil der karidsen Zahne.

% Auch in einer Zusammenstellung von 1-CE-Befunden (n = 956 Stichproben; Fortschreibung
von CASELITZ 1998) nimmt die Serie Marville den zehnthdchsten Platz ein.
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die Werte des Zahnausfalls nicht in konstanter Weise im 1-CE-Wert aufgehen und dass
die gesamte Kariesbelastung nicht zwingend von jener der anderen BetrachtungsgroRe
abhangt, was von Seiten der Statistik bestéatigt wird (ry = +0,409). Bemerkenswert
dabei ist, dass die Mittelwerte beider BetrachtungsgroRen nicht allzu weit auseinander
liegen (IVV = 11,03 Prozent; Karies [per se] = 9,73 Prozent). Gleiches gilt auch fir
die Medianwerte (IVV = 9,85 Prozent; Karies [per se] = 8,05 Prozent).

Abb. 28: Absolute Verteilung der relativen Werte des intravitalen Zahnverlustes (IVV;
n = 172 Serien) und der Kariesbelastung [per se] (n = 169 Serien) in Klassen
a 10 Prozent fur Serien mit Angaben zum Zahnabschliff.
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Hier gélte es nun, die Intensitdt der kariosen L&sionen einzubeziehen. Dies
flhrte vom eigentlichen Anliegen der vorliegenden Studie fort, so dass wir uns dem
relativen Anteil des Zahnabschliffs und seinem Verhéltnis zur kumulierten Karies-
belastung (I-CE) zuwenden. Bei der entsprechenden graphischen Gegenuberstellung
kommt es zu einer Konzentration der Stichproben im Bereich hoher Abschliffsfre-
quenzen®” und der Kariesfrequenzen unterhalb der 50-Perzentilmarke (Abb. 29). Eine
zu vermutende Tendenz zur Abnahme der Kariesbelastung bei steigender Abschliffs-
frequenz bestatigt sich nicht. Das Verhaltnis der beiden BetrachtungsgroRen zueinan-
der muss als zufallsbedingt gewertet werden (rxy = —0,193). Auch die Vermutung, dass

67 ErwartungsgemaR zu den obigen Ergebnissen (vgl. Kap. 3.2, spez. Abb. 5).
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eine erhohte Abrasion/Attrition einer Minderung von Karies — und somit indirekt auch
von Zahnverlust — forderlich sei (z.B. LEIGH 1928), bestétigt sich anhand der relativen
Frequenzen nicht. Die meisten Stichproben finden sich in einem Bereich von mehr als
65 bzw. 70 Prozent von Zahnabschliff Betroffener, die zugleich eine Karies- und
Zahnverlustrate unterhalb von 50 bzw. 40 Prozent haben. Die Sonderstellung der
Stichprobe Sainte Croix-en-Jarez®® weit auRerhalb dieses Bereichs lasst Zweifel an
deren bevolkerungsbiologischer Reprasentativitat aufkommen.

Abb. 29: Verhéltnis der Belastung mit Karies (I-CE) zu jener des relativen Anteils des
Zahnabschliffs (Individual-/Gebiss- und Serienbefunde zusammengefasst)
bei 169 Stichproben. Die Regressionsgrade (gepunktete Linie) dient der
Verdeutlichung der vermeintlichen Abhangigkeit, wahrend das Kreisbogen-
segment einen etwa 90prozentigen Verteilungsbereich umschreibt.
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Um die Vermutung, dass sich der Zahnabschliff in irgendeiner Weise auf die
Kariesbelastung auswirkt, aus einem anderem Blickwinkel zu Uberprifen, verwenden
wir im Folgenden die im I-CE-Index zusammengefassten relativen Werte des intravita-
len Zahnausfalls und des Kariesvorkommens von Stichproben, bei denen gleichzeitig
Angaben zur Intensitat des Zahnabschliffs vorliegen. Es stehen 160 Serienbefunde zur
Verfligung, die sich als Punktwolke um die Medianwerte von 2,78 Intensitéts- und

88 |.CE = 47,45 und relativer Anteil des Zahnabschliffs = 32,3 Prozent.
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19,12 1-CE-Einheiten verteilen (Abb. 30)%. Drei Stichproben setzen sich von der all-
gemeinen Verteilung der Befunde ab: Neben den bekannten ,,Ausreiflern” Marville
und Znojmo-Hradiste (Gruppen B und C) gesellt sich die Stichprobe Kleinburg
Ossuary, die eine geringe Abschliffsintensitat bei gleichzeitig hoher Kariesbelastung
aufweist. Die Anordnung der Befunde lasst es bereits vermuten und die statistische
Uberprifung bestatigt, dass kein signifikantes Verhaltnis zwischen Karies (inkl.
Zahnausfall) und Intensitat des Zahnabschliffs besteht (ry = —0,093).

Abb. 30: Verhéltnis der Belastung mit Karies- (I-CE) zu jener der Intensitat Zahnab-
schliffs (Individual-/Gebiss- und Serienbefunde zusammengefasst) bei 160
Stichproben. Die Regressionsgrade (gepunktete Linie) dient der Verdeut-
lichung der vermeintlichen Abhéangigkeit. Der Stern gibt die Position der
Medianwerte wieder.
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% Die Verwendung der entsprechenden Mittelwerte (Intensitat = 2,74 und 1-CE = 21,12) triige
den hoheren I-CE-Werten Rechnung, verénderte aber nur gering den Gesamteindruck. Wir
bevorzugen an dieser Stelle den Medianwert, da er sich gegeniber extrem abweichenden
Werten statistisch als robuster erweist.
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Die Zurtickweisung des vermuteten, aber nicht nachzuweisenden Abhéangig-
keitsverhaltnisses des Zahnabschliffs zur Kariesbelastung gilt es zu hinterfragen. Das
Augenmerk ist vor allem auf die Qualitat der Kariesbefunde zu legen. Auch wenn ein
Mindestindividuenumfang von zehn Individuen oder 100 Z&hnen der zweiten Denti-
tion gefordert wurde, erscheint es fraglich, ob eine oftmals vom Zufall beeinflusste Zu-
sammensetzung einer Stichprobe — insbesondere bei archdologischen Funden — die
tatsdchlichen zahnpathologischen Verhaltnisse einer Bevolkerung korrekt widerzuspie-
geln vermag oder ob nicht Zufallsschwankungen hier zu Verzerrungen fiihren. Daher
wird fur jede Stichprobe nach dem von GRIMM und OEHMISCH (1956) vorgestellten
Verfahren der Vertrauensbereich des prozentualen Auftretens der Karies berechnet.
Serien mit einem Streuungsbereich von mehr als 5,0 Punkten gilt es zu eliminieren.”
Wider Erwarten kommt es trotz der jeweils geringeren Anzahl der verbleibenden
Stichproben weder beim relativen Anteil (n = 146) noch bei der Intensitat des Zahn-
abschliffs (n = 139) zu nennenswerten Verdnderung, wéhrend die Mittelwerte der
Kariesbelastung (hier I-CE) jeweils um rund neun Prozent gunstiger ausfallen.

Die Darstellung der diachronen Entwicklung des Verhéltnisses von Abrasions-
und Kariesbelastung zueinander Uberschreitet die Moglichkeiten eines zweidimensio-
nalen Druckwerkes.”* Daher gilt es einen anderen Ansatz zu wahlen: Um den Fehler
der kleinen Zahl zu minimieren, greifen wir auf alle Intensitdswerte des Zahnabschliffs
zuriick (Tab. 2; n = 240 Serien) und stellen ihnen einmal die Kariesbelastung eines
groReren Stichprobensamples gegentber (n = 972 Serien; CASELITZ 1998 mit fortlau-
fenden Erganzungen; Abb. 31).”2 Beide Entwicklungsreihen weisen keine signifikan-
ten Ahnlichkeiten zueinander auf (r«, = —0,581)3, so dass auch hier ein innerer Zusam-
menhang auszuschliel3en ist. Das gilt auch fur den Zeitraum 1500 bis 1999 n.Chr., in
dem es zu einer explosionsartigen Zunahme der Kariesbelastung kam (ryy = —0,571).
Es ist wiederum der kurzfristige Anstieg des Zahnabschliffs im 19. Jahrhundert, der
hier einen Zusammenhang verhindert. Erst wenn der Intensitatswert dieses Jahrhun-
derts einmal hypothetisch aus dem vorangehenden und folgenden Mittelwert gebildet
wird, ergibt sich die signifikante Aussage, dass beide Beobachtungsgrofien in einem

0 Nach CASELITZ (1986, 147).

I Es miisste praktisch ein dreidimensionaler Raumwiirfel gebildet werden, durch den sich
eine Linie zieht, welche die Relation in der Abfolge der Zeiteinheit wiedergibt.

2 Die diachronen Entwicklungen wurden bereits oben diskutiert (vgl. Kap. 3.3 und Abb. 13
sowie zu Beginn des aktuellen Kapitels).

73 Selbst bei Ausschluss der ersten vier Jahrtausende, in denen sich eine pro Jahrhundert oft-
mals geringe Stichprobenanzahl negativ bemerkbar machen kdnnte, veréndert sich der Kor-
relationskoeffizient nur unwesentlich (ryy = —0,606).
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negativen Verhéaltnis zueinander stehen (rxy = —0,960). Das bedeutete, dass ein Anstieg
der Kariesbelastung eine Verminderung der Intensitdt des Zahnabschliffs bedingte.
Nicht verschwiegen werden sollte, dass der Verlauf der Intensitatswerte vor der Mitte
des 5. vorchristlichen Jahrtausends auf einem eingeschréankten Beobachtungsumfang
(n < 5) beruht, so dass die nur maRig variierende Entwicklung hier stark Zufallskri-
terien unterworfen sein kann. Hingewiesen sei noch darauf, dass es im diachronen
Uberblick auch Phasen des gleichzeitigen Anstiegs beider BeobachtungsgréBen gibt
(z.B. im Bereich 300 bis 899 n.Chr.).

Abb. 31: Diachrone Entwicklung der Kariesbelastung (I-CE; n = 972 Serien) und der
Intensitat des Zahnabschliffs (n = 240 Serien, nach Abb. 13) dargestellt an-
hand der Abfolge der Mittelwerte pro Jahrhundert.
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3.7. Abschliff und Wirtschaftsform

Uberpriifen wir nun einmal anhand der oben gegebenen Zusammenstellung
(Tab. 2), ob ein Zusammenhang zwischen der Kultur- bzw. Wirtschaftsform und dem
relativen Auftreten des Zahnabschliffs sowie dessen Intensitét besteht. Bei fast allen
Serien unserer Zusammenstellung kann eine entsprechende Zuweisung zu einer der
Wirtschaftsformen (Wildbeuter, Ackerbau und Stadt) durchgefiihrt werden’, wenn-
gleich es hier auch zu einigen — wohl eher wenigen — Uberschneidungen kommen
kann (z.B. Wadi Halfa, vgl. S. 47). Aus statistischen Griinden werden in der Gruppe
Stadt stadtische Bevdlkerungen, moderne Stichproben und Klosterserien zusammen-
gefasst. Die weitaus meisten Serien sind der Gruppe der produzierenden Wirtschafts-
weise (Ackerbau) zuzuordnen (n = 197). Die Sammelgruppe Stadt umfasst 47 Stich-
proben, wéhrend die Wildbeuter mit 17 Serien vertreten sind.

Die hochste durchschnittliche Rate der Zahnabschliffsfrequenz™ ist bei den
Wildbeutern unserer Zusammenstellung zu finden (91,0 Prozent). Die stadtischen
Bevolkerungen (90,1 Prozent) stehen zwischen diesen und den Stichproben mit produ-
zierender Wirtschaftsweise (Ackerbau; 89,4 Prozent). Die letztgenannte, reichlich be-
setzte Stichprobengruppe pragt zudem das Bild der gesamten Verteilung der absoluten
Werte des relativen Zahnabschliffs in derart nachhaltiger Weise (Abb. 32), so dass wir
diese Angaben fur jede Beobachtungsgruppe in relative Werte umwandeln und in
guantitative Klassen unterteilen (Abb. 33). Analog zu dem bereits oben diskutieren
Befund aller Serien (vgl. Kap. 3.2. mit Abb. 5) finden sich die meisten Werte des rela-
tiven Vorkommens von Zahnabschliff durchgangig oberhalb der 80-Perzentilmarke.
Nur wenige Stichproben weisen eine geringe Abnutzungsrate (<50 Prozent) auf.’® Die
Wildbeuter-Serien Ubertreffen in der hochsten Klasse deutlich die beiden anderen
Gruppen. Bemerkenswert ist dennoch, dass sich die Verteilungsmuster der relativen
Werte der drei Beobachtungsgruppen in signifikanter, teilweise sogar hochsignifikan-
ter Weise dhneln.

4 Lediglich die Serie Inder — Anatomieskelette verbleibt unberiicksichtigt.

7> Individual-/Gebiss- und Serienbefunde werden an dieser Stelle zusammengefasst betrachtet.
Der Mittelwert aller Stichproben betragt 89,6 Prozent (vgl. Kap. 3.2).

6 Sainte Croix-en-Jarez (32,3 Prozent), Yaounde (36,2 Prozent), Cheville-Larue (40,5 Pro-
zent), Sainte Croix-en-Jarez (40,7), Valle/Setesdal (42,1 Prozent) und Goudelancourt-les-
Pierrepont (42,3 Prozent).

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



71

Abb. 32: Verteilung der relativen Belastungsfrequenz des Zahnabschliffs bei unter-
schiedlichen Wirtschaftsformen auf der Grundlage zusammengefassten Indi-
viduen-/Gebiss- und Zahnbefunde (n = 259) fur in Klassen a 10 Prozent plus
Klasse 100 Prozent (alle Z&hne bzw. Individuen betroffen).
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Abb. 33: Relative Verteilung der relativen Belastungsfrequenz des Zahnabschliffs bei
unterschiedlichen Wirtschaftsformen auf der Grundlage zusammengefasster
Individuen-/Gebiss- und Zahnbefunde (n = 259) fir in quantitativen Klassen
[rel. Anteil (A)] a 10 Prozent plus Klasse 100 Prozent.
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Die Mittelwerte des relativen Zahnabschliffs liegen aufféllig dicht beieinan-
der.”” Auch die relative Verteilung der jeweiligen Beobachtungsgruppen ergibt keine
signifikanten Unterschiede. Die Vermutung ist, dass sich ein dhnlicher Befund bei der
Betrachtung der Intensitat des Zahnabschliffs ergibt. Es stehen dafiir 239 Stichproben
zur Verfugung. Wiederum prégen die Bevolkerungen mit produzierender Wirtschafts-
weise (Ackerbau; n = 169 Serien) das Bild der Verteilung (Abb. 34). Deren mittlere
Belastung liegt bei 2,75 Belastungspunkten (BP).”® Etwas starker betroffen sind die
stadtischen Bevolkerungen (2,82 BP), wahrend sich die hochste durchschnittliche In-
tensitat bei den Wildbeutern findet (3,06 BP). Die hohere Belastung bei dieser Gruppe
wird deutlicher, wenn wiederum die absoluten Werte jeder Beobachtungsgruppe in
relative Werte umgewandelt und in quantitative Klassen unterteilt werden (Abb. 35).
Wildbeuter weisen einen intensiveren Zahnabschliff auf als die beiden anderen Beob-
achtungsgruppen. Es koénnte sogar von einer Undhnlichkeit der Verteilung der Intensi-
tatswerte bei den Wildbeutern zu jener bei den beiden anderen Gruppe gesprochen
werden, die sich ihrerseits signifikant &hneln. Damit ist unsere friihere Ansicht (CASE-
LITz 1986, 139f.; &hnlich ScHULTZ 1988, 494), dass sowohl die Verhaltnisse beim
relativen Vorkommen des Zahnabschliffs als auch bei der Intensitat im Vergleich zu
den beiden anderen Gruppen bei den Wildbeutern am gunstigsten sind, — insbesondere
aufgrund der nunmehr deutlich gréReren Stichprobenanzahl — widerlegt. Damit ware
der géngigen Forschungsmeinung einer hoheren Belastung bei den Wildbeutern zuzu-
stimmen (z.B. DETER 2009 sowie HINTON 1982). Bei stadtischen bzw. modernen Be-
volkerungen tritt Zahnabrasion relativ hdufig mit mittelschweren bis starken Auspra-
gungsformen auf. Diese Feststellung spricht gegen die Ansicht, dass mit steigender
Urbanisation eine Abnahme des Vorkommens von Zahnabschliffserscheinungen ein-
hergeht.

" Bei den Medianwerten setzen sich die Bevolkerungen mit produzierender Wirtschaftsweise
(92,6 Prozent) leicht von den Wildbeuter (94,6 Prozent) und stadtischen Stichproben (95,2
Prozent) ab.

'8 Eine Belastung von 1,0 BP entspricht Befundfreiheit, wahrend 4,0 BP firr eine starke Belas-
tungsintensitat steht (vgl. Tab. 1).
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Abb. 34: Verteilung der Intensitit des Zahnabschliffs bei Bevolkerungen mit unter-
schiedlicher Wirtschaftsform auf der Grundlage der zusammengefassten
Individuen-/Gebiss- und Zahnbefunde (n = 239) in quantitativen Klassen a
0,25 Belastungspunkten.
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Abb. 35: Relative Verteilung der Intensitat des Zahnabschliffs bei Bevolkerungen mit
unterschiedlicher Wirtschaftsform auf der Grundlage der zusammengefassten
Individuen-/Gebiss- und Zahnbefunde (n = 239) in quantitativen Klassen a
0,25 Belastungspunkten.
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Greifen wir die Frage nach dem Verhéltnis der Intensitdt des Zahnabschliffs
zum durchschnittlichen Alter nochmals auf — jetzt aufgeteilt in die drei Wirtschafts-
formen. Die Befunde der Ackerbau-Bevolkerungen pragen erwartungsgemal das Bild
der Verteilung (Abb. 36)7°, so dass wir uns eher den Wildbeutern und stadtischen
Stichproben zu wenden. Das geringste Durchschnittsalter findet sich bei den Bevdlke-
rungen mit aneignender Wirtschaftsform (34,4 Jahre; n = 8). Die Ackerbau treibenden
Gruppen nehmen mit 36,7 Jahren (n = 105) die mittlere Position ein, wahrend die
stadtischen Serien mit 38,8 Jahren (n = 27) den hochsten Wert liefern. Allen drei
Gruppen gemein ist, dass kein signifikantes Abhangigkeitsverhaltnis zwischen dem
Alter und der Intensitdt des Zahnabschliffs besteht. Wie bereits oben (Kap. 3.3.)
weicht dieser Befund von der Erwartung eines gesteigerten Zahnabriebs in hoherem
Alter ab. Abermals dirfte dieses abweichende Ergebnis auf der Verwendung vom Mit-
telwert der Sterbealtersdiagnosen der einzelnen Serien beruhen, so dass auch die Be-
funde der — zahlenmaRig in vor- und friihgeschichtlichen Bevolkerungen oftmals tiber-
wiegenden — jiingeren Individuen gleichrangig berticksichtigt werden.

Abb. 36: Verhaltnis von mittlerem Sterbe- bzw. Lebensalter zur Intensitdat des Zahn-
abschliffs unterteilt nach der jeweiligen Wirtschaftsform der Stichprobe.
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" Dieser Gruppe entstammen auch die drei abweichenden Befunde (vgl. Abb. 36): Achet
(1,91 BP/21,96 Jahre), Waldeck-Netze (2,86 BP/57,72 Jahre) und Tomice - Aunjetitzer
(3,83 BP/32,67 Jahre).
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3.8. Abschliff und Individuenalter

Nach dem bislang zum Verhéaltnis von Zahnabschliff und Alter Ermittelten be-
stent — wider Erwarten — kein Zusammenhang zwischen beiden GroRen. Dies gilt es
nun nochmals zu Gberprifen, in dem jetzt nicht auf das durchschnittliche Sterbe- bzw.
Lebensalter der jeweiligen Serie sondern auf die dortige Aufteilung der Abrasions-
intensitat in Altersklassen zurtickgegriffen wird. Insgesamt liegen bei 101 Serien unse-
rer Zusammenstellung gleichzeitig Angaben zur Intensitét des Zahnabschliffs und zum
Alter — in Jahres- oder Altersklassen zusammengefasst — vor.8° Unabdingbare Pra-
misse fir die folgende Betrachtung ist eine hohe Zutreffenswahrscheinlichkeit der
naturwissenschaftlichen Altersdiagnosen, die Berlcksichtigung befundfreier Indivi-
duen bei der altersgemélien Aufgliederung, ein Mindestbeobachtungsumfang von zehn
Individuen und zumindest drei besetzte Altersklassen.! Unterschiede in letztgenannter
Einteilungsgrofie bedingen eine Aufteilung des Materials: Bei 43 Stichproben werden
die ontogenetischen Altersstufen herangezogen, die mit ihren — im ginstigsten Fall —
vier Altersstufen (juvenil, adult, matur und senil) eine Vergroberung der Verhéltnisse
darstellen.®? Fast eine gleichgroRe Anzahl (n = 38) stellen Serien mit einer Altersunter-
teilung in Dezennien (10-19, 20-29 Jahre usw.). Eine Besonderheit liefern ferner noch
17 Stichproben mit ganzlich abweichender Unterteilung.?® Dieses ist als bearbeiter-
spezifisch anzusehen, da diese Arbeiten ausschlielich auf H. Brabant zuriickgehen.
Ahnliches mag fiir drei weitere Untersuchungen gelten.®* Angesichts des oben ermit-
telten Zusammenhangs der Variabilitat zwischen den Individuen-/Gebiss- und Zahn-
befunden wird im Folgenden der aus beiden Betrachtungsarten gemittelte Wert als
Ausdruck fur die Intensitat des Zahnabschliffs verwendet.

8 Um den Betrachtungszeitraum nicht iiber Gebiihr einzugrenzen, wird in einigen Féllen der
Intensitatswert bei einer zwischenzeitlich in der Dezennien-Abfolge unbesetzten Alters-
klasse durch den Mittelwert aus vorangehender und folgender Altersklasse interpoliert.

81 Die Serien Can Trullas und Valencia — Sepultura de los Sastres bleiben wegen dort haufig
hohen Altersdiagnosespannen unberiicksichtigt.

8 Die Fortentwicklung naturwissenschaftlich-forensischer Diagnoseverfahren erbringt eine
hohere Zutreffenswahrscheinlichkeit der Sterbealtersbestimmung von Skelettindividuen, so
dass eine Einteilung in engere Altersklassen den Verhéltnissen besser gerecht wird. — Die
beiden infantilen Altersstufen werden an dieser Stelle durchgéngig vernachlassigt.

83 12-18, 18-29, 30-49 und >50 Jahre.

8 Vendenis und Municipium Dardanorum (KOGANI ET AL. 2012; ry, = +0,934), Nordindien
(MEHTA ET AL. 1985; ryy = +0,994) und Wailbri-Aborigines (BEYRON 1964; rxy = +0,946).
Der Korrelationskoeffizient bezieht sich auf die Relation von Alter zu Intensitat (vgl. im
folgenden Absatz).
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Sowohl bei den Serien mit ontogenetischer Einteilung als auch bei jenen mit
Dezennien-Stufung besteht ein zumeist signifikanter, teilweise sogar hoch- und in drei
Fallen hochstsignifikanter Zusammenhang zwischen Altersklasse und Abschliffsinten-
sitdt (durchschnittlich: rxy ontogen. = +0,996 und ryy dezenn. = +0,967; Tab. 3). Auch die
von H. Brabant durchgefiihrten Untersuchungen erbringen eine hohe Abhéngigkeit
beider GroRen (ryy = +0,991). Ahnliches gilt auch fir die drei weiteren Untersuchun-
gen mit stark abweichender Altersstufung (vgl. Anm. 84). Nur bei zwei von 98 heran-
ziehbaren Serien ist kein signifikanter Zusammenhang zu ermitteln. Bei neun weiteren
Stichproben verfehlt der jeweilige Korrelationskoeffizient zumeist nur knapp die er-
forderliche Grenze zur Signifikanz (hier +0,900). Auffallig sind nur die Befunde bei
den Serien Altlommatzsch und Mille Lacs. Im ersten Fall flihren die zwischenzeitlich
hohe Belastungsintensitat bei den frihadulten Individuen und im anderen Fall die ver-
besserten Werte bei den tuber 50Jahrigen zu diesen Abweichungen. Wie dem auch sei,
so ist auf breiter Beobachtungsgrundlage festzuhalten, dass die Intensitat des Zahn-
abschliffs mit dem Lebensalter zunimmt (Abb. 37). Angesichts der Irreversibilitat des
Vorgangs lag diese Aussage auf der Hand und fand dementsprechend — zumeist ohne
hinlangliche statistische Absicherung — Eingang in die allgemeine Forschungs- und
Lehrmeinung. Die oben gefolgerte Zurtickweisung der Altersabhéangigkeit bei Ver-
wendung von Intensitatsmittelwerten der gesamten Stichprobe stellt mithin eine zu
grobe Vereinheitlichung dar, die mutmaBlich auf das Uberwiegen jiingerer Erwachse-
ner in den meisten Serien zurlickzufiihren sein durfte.

Tab. 3: Intensitatsmittelwerte bei Altersklasse |Dezennien| ontogen. | Brabant
unterschiedlichen Einstu- in Jahren (n=38) | (n=43) | (n=17)
fungsgruppen.®® 10-19 1,90 2,01 1,64

20-29 2,49 2,13
2,57
30-39 3,04
2,90
40 - 49 3,42
3,20
50 - 59 3,60
60 - 69 3,89 3,26
3,59
8 Die Grenze zwischen den beiden 70 -x 3,96

ersten Altersklassen des Schemas
von Brabant wurde zur Verein-
fachung ohne weitere Abpassung
auf 20 Jahre erhoht (urspriinglich
18 Jahre).
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Abb. 37: Versuch einer graphischen Synchronisierung des Anstiegs der Abschliffs-
intensitat bei unterschiedlichen Einstufungsgruppen aufgrund der Werte aus
Tab. 3. Werte unbesetzter Altersklassen wurden durch Interpolation erganzt.
Alter in Jahren. Der Intensitatswert von 1,0 steht fur Abschliffsfreiheit (vgl.
Tab. 1).
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Die Betrachtung der Entwicklung des Zahnabschliffs bei den unterschiedlichen
Wirtschaftsformen scheitert an der geringen Anzahl der stadtischen Bevoélkerungen
und der Wildbeuterserien. Daher soll nunmehr der Frage nachgegangen werden, ob die
Intensitat des Zahnschliffs gleichméfig Uber die Lebensaltersspanne zunimmt oder ob
eine bestimmte — oder mehrere — Altersklassen starkere Zuwachsraten aufweisen. Da
bei einzelnen Serien der ontogenetischen wie auch dezennienméfRigen Einstufungen
unterschiedliche Anfangsstufen vorliegen konnen, wird der jeweilige Startwert einer
Stichprobe als 100 Prozent angesehen und der Zuwachs zur jeweils folgenden Alters-
klasse immer auf die jeweils vorangehende — als relativer Wert — bezogen. Die
hdchsten Steigerungsraten finden sich von der ersten zu jeweils folgenden Altersklasse
— mithin von den Juvenilen zu den (Friih-)Adulten (vgl. Tab. 4). Eine gewisse Aus-
nahme bilden die von H. Brabant untersuchten Stichproben, bei denen die ersten bei-
den Ubergangsstufen gleichhohe Zuwachsraten aufweisen. Bei den Serien mit ontoge-
netischen Altersdiagnosen und bei den auf Dezennien bezogenen Stichproben ist die
gesamte Entwicklung der Steigerungsraten des Zahnabschliffs signifikant (durch-
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schnittlich: rxy ontogen. = —0,948 und ryy_dezenn. = —0,928). Die Serien von Brabant ver-
fehlen das Niveau gesicherter Abhdngigkeit nur leicht (r,y = —0,866). Auch bei der
einem anderen Einstufungsschema der Altersklassen folgenden Stichprobe von Vende-
nis und Municipium Dardanorum ist eine signifikante Abnahme der Steigerungsrate zu
verzeichnen (ry = —0,969).8¢ Insgesamt ist somit festzuhalten, dass sich der Zahnab-
schliff — relativ gesehen — nicht gleichformig auf die Altersklassen verteilt, sondern es
mit zunehmendem Alter zu immer geringeren Zuwachsraten kommt. Allerdings unter-
liegt diese Aussage dem moglicherweise verzerrenden Kriterium der makroskopischen
— und somit bearbeiterspezifischen Gepflogenheiten folgenden — Einordnung des
Zahnabschliffs in Erscheinungsklassen (vgl. Tab. 1). Ein metrischer Ansatz, der objek-
tivere Werte zu liefern verspricht, scheitert unserer Ansicht nach am Schatzwert einer
urspriinglichen, intakten Kronenhohe (vgl. Seite 8).

Tab. 4: Mittlere Steigerungsraten von einer zur nachstfolgenden Altersklassen bei un-
terschiedlichen Einstufungsgruppen. Zur Berechnung vgl. im Text.

Altersklassen Dezennien Altersklassen ontogen. Altersklassen Brabant
von - auf von - auf von - auf
i 0 juvenil - 0 ) 0
10-29 39,5% adult 32,2% 12 -29 36,8%
20-39 24.2% dul 18 - 49 36,8%
adult - 27.5%
matur
30-49 14,6% 30-x 12,7%
40-59 7,3%
matu_r - 9.9%
senil
50-69 7,1%
60-x 4,3%

® Die beiden anderen einstufungsmaRig abweichenden Serien (vgl. Anm. 84) entfallen an die-
ser Stelle wegen jeweils zu geringer Altersklassenzahl.
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3.9. Abschliff und Zahnart

Der Zahnabschliff wird von unterschiedlichen Faktoren bestimmt. Neben patho-
logischen und altersbedingten Veranderungen am Unterkiefergelenk, dem individuel-
len Kaumuster, der Vollstandigkeit der Zahnreihe sowie der Zusammensetzung und
Verunreinigung der zu zerkleinernden Nahrung bildet der Kaudruck eine nicht zu
unterschatzende GroRe. Der Kaudruck ist der Anteil der Kaukraft pro Quadratzenti-
meter Kauflache. Er betragt fur Incisivi etwa 300N/cm?, fir Pramolaren 500N/cm? und
fir Molaren 800N/cm? (KLITZSCHMULLER 2011, 17) und kann im Falle von Bruxis-
mus (sog. Zahneknirschen) bis auf 5000 N/cm? ansteigen (s.a. ADDY und SHELLS
2006, 19 sowie HORN 1967, 9). Generell ist beim Kaudruck mit starken individuellen,
geschlechts- und altersbedingten Unterschieden zu rechnen (s. Zusammenstellung bei
FINK 2007, Tab. 1 und 87f.; s.a. HELKIMO, CARLSSON und HELKIMO 1977 sowie TA-
KAYAMA, KATO und TOWNSEND 2012). Die hochsten Kaudruckwerte finden sich im
Bereich der ersten beiden Molaren. Die aus klinischen Untersuchungen bekannten
Unterschiede zwischen den einzelnen Zahnarten mussten sich auch an den MessgroRen
des osteoarchdologischen Materials (hier Belastungsfrequenz und -intensitat) wieder-
finden lassen. Es stehen insgesamt 86 Stichproben fiir eine entsprechende Betrachtung
zur Verfligung (Tab. 5).87 Die auf die vier Zahnarten bezogenen Werte des relativen
Anteils des Zahnabschliffs variieren uber einen relativen groflen Bereich (Abb. 38).
Erwartungsgemél zu den am Gebiss bzw. den Individuen ermittelten Befunden (Kap.
3.2.) kommt bei allen Zahnarten eine 100prozentige Abschliffsfrequenz vor. Auch die
Mittelwerte der einzelnen Zahnarten (Tab. 6) liegen nah bei jenen der auf Individuen
(89,9 Prozent), auf Zahnen (89,3 Prozent) und der Zusammenfassung beider Befun-
dungsgruppen (89,6 Prozent) beruhenden Werte. Die jeweiligen Minima verzerren das
Bild nachhaltig: Die Medianwerte liegen um durchschnittlich 3,8 Prozent oberhalb der
jeweiligen Mittelwerte. Bei Berlcksichtigung eines Vertrauensbereiches von zwei
Standardabweichungswerteinheiten wird die abweichende Stellung von vier bzw. finf
Serien erkennbar (vgl. Abb. 38). Insbesondere die Stichprobe aus Gracanica gilt es zu
erwahnen, die hier bei allen vier Zahnarten auffallig geringe Werte aufweist. Die Ver-
mutung eines bearbeiterspezifischen Aufnahmefehlers ist zurlickzuweisen, da sich die
Werte der gleichzeitig untersuchten Stichprobe aus Diéi lediglich bei den Incisivi
aulerhalb des genannten Vertrauensbereiches finden.

87 Die Befunde der vier Kieferquadranten werden zusammengefasst betrachtet, so dass pro
Individuum maximal Werte von acht Schneide-, vier Eckzéhnen, acht Prdmolaren und
zwolf Molaren zur Verfligung stehen. Der Mindestbeobachtungsumfang einer Stichprobe
betragt zehn Individuen- bzw. 100 Zahnbefunde.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



4 %T'8L | GLVT | 1G'C %T'28 | 089 19C | %T'/8 | ¥6T €L'C %e'/8 | T2C 25'e (sneausaA "6]S) usyouens
29'c %6'€6 | LEST | 29'C %8'T6 | 206 TLC | %T'26 | €V¥ Ge'e %T'G8 | 799 16°C NIUYISqV IS0 - wisyyadne]
6v'C %T'88 | 98¢ 4 %¢'8L | G2¢ 6EC | %C'T6 | ¢0T 98'C %T'€6 | GLT 9v'¢C 91041 JUOIA - aJue|n
G9'C %¢'T8 | GZTT | TG'C %6'/8 | 268 TEC | %8'/8 | 0TS 9T'C %S'v8 | T06 vy'e wiayyone
6v'C %G'G6 | G9¢ 0€C %8'G6 | T6T ev'C | %9'v6 | 26 vy'C %786 | 89T e ZOT-[° pruey]
€T'¢ %6'T6 | 09T vy'e %00T | 67T 6v'C | %E'G6 | 68 T9'C %6°L6 | TVT or'e uabuizzemyos
ev'e %S'T6 | 00V GE'C %T'06 | G8E 9v'c | %T'T6 | 16T Tv'C %c¢'06 | 9/¢ ov'e wisysaisN
122 %¥'18 | T9T 122 %Vb'6L | 92T 8€C | %9'06 | ¥9 0LC %/.'96 | 22T or'e leuswoze|»
LT %.L'€L | GZS €2'C %9'89 | 9/€ €2C | %0'TL | €61 ¥S'e %0°'T8 | ¥.¢ ov'e alIgS|swwes - }iaz)jels|eH
0¢'¢ %629 | /6 8G'C %G'T9 | 6€ 9v'c | %9'v8 | €T G6'C %0'08 | 0¢ 6E'C Jewlyy/-[o-uey
€0°C %068 | 0Z¥ 8¢2'C %¢'26 | T9€ 9€C | %926 | 68T 16°C %V'G6 | 9¢€ 122 1p123YY/|9ssexIapalN
6¢'C %0°'E€6 | 65 0€C %9'€6 | CT€E GT'C | %8'v8 | 99T 02'¢C %T'€6 | 87¢C 9z'c adapezey
T€'C %8'T6 | 99¢€ | TG'C %6'G6 | G69T | L¥'C | %S'Vv6 | 679 €G°C %8°/8 | T89 Tv'e elleue) uelo
79T %6°'LG | 8€ G0'C %0'GL | C€ €GC | WI'v6 | LT €L'C %00T | 9€ 6T'C 911S lsuuag
102 %.'06 | /Z8 €6'T %/.'28 | 999 9€C | %0'96 | TOS ' %/.'86 | 8L¥ GT'C JJopsiagoaT]
66T %T'TL | GS. IT'C %¥'08 | G5 GZ'C | %08 | €9¢ 62'C %v'.8 | 689 14 So||91eIN
8T'C %S'EL | 66 8T'C %e'EL | LL 00C | wE'SL | G 9T'C %8'GL | €6 GT'C uolfep
0T'C %9'09 | 90¥ 96'T %9°'LG | 06¢ 10T | %E'89 | ¥9T 0¢'C %C'vL | TlC 0T'C alIas|awwes — Jali ]
G9'T %6'/G | 88GT | 98T %c99 | eVl 8L'C | %8'96 | 8T¢ 66'C %0°'.6 | /9T 88'T ArenssQ Bunquis|y
NS | eV | U | s | ey | U | JeNs | (ewy | U | jeus | qewy | u

-uau| | pas -uau) | ped -uauy | ped -uau | jed 1ELS WES

UaIe[oN uaIejoweld uyezdg auyezapIauydS UEL] .

Q Bunssejusiesnz Jaun uonnusQ Us)IBMZ Jap UsLBULRZ USU9ZUIS Jap JeNsuslul— pun zusnbaijsBunise|ag Jap [19JUy JaAlR|Y G "qel

"2 "Bl 'S SIamydeN uayasiydelboljgig wnz pun asiamsiyeyasyeyasuipn ‘Bunjieisiiez nz
"1ouydtazuuadab (-) yonsjabalds wauld 1w uspiam alBAA apudjya) 1218seh utawiwey ul puls uagebuy aiaydisun ‘agqosdyons
1ap LaMS]RlISUSIU| UsISsejabuawiiesnz wap yoeu 1auploabue 1a)aiyiaqQO aIMOS -181un UOA pun usijeyladiQy Japlaq apunjag Jap

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.

Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



81

- %088 | ¥.T - %E'E8 | 09 - %9'8L | VT - %005 | ¢T 8L'C 19){41 1 /e3edIN
29 |%l'68 | 168 | LT | wv'se | otz | LT | %LZ6 | 61T | 86'C | %6'€6 | €6T | 9.°C e0oznding
. _ _ _ _ . . . . uabuidw-wiaysyoyasiq
S9'Z | %9'v6 | 00E | 69'C | %026 | €12 | S8'C | %T'e6 | T0T | 66'C | %S'S6 | 8.1 | 9.°C Jeqne. pun WiayeL
19T | %S'.6 | 008 | ¥ST | %E66 | €62 | SLCT | %E66 | Loy | 80°C | %00T | 959 | €17 neuoq Jap ue Usnals
¥9'7 | %G'8L | S9T | 8¥'z | %9'LL | SvT | €9C | %9'8L | €9 02's | %e'v6 | cer | €LC ouoJB6o]
09T |%Z'S8 | TvS | 9.C | %L'96 |09y | ¢LT | %8'86 | Ssyz | €8T | %v'86 | s9e | 2T J8)9eJ3UyNH-WIsysap3
987 | %v's6 | €9 | G9'C | %626 | 087 | 29T | %c'S6 | szT | 29T | wv's6 | 18T | 2LC Bueiyd ueg
657 | %0'6. | 065 | 657 | %z'9L | ¥0S | ¥6'z | %s'i8 |svz | 167 | we'es |sve | 22 oun ;us__w\ﬂ_\n_w,_ﬁ_w/w_w
2L | %916 | - 0Lz | %b've | - 897 | %v'L6 | - 897 | %586 | - 0.7 | 9113S|aWLeS - UassaypIoN
657 | %T°C6 | 995 | 69°C | %v'96 | €/v | 8LC | %e'L6 |95z | 8LT | w6 |11y | 0L wiays|apia|d
05T |%EL6 | €/€T| G9C | %L66 | €50T | €8T | %266 | ¥/ | 16C | %I'66 | /99 | 69'C 191099 -8[eeS-8q|3[eMI N
6. |%9°'G6 | 8y | 29T | %T'S6 | 688 | 06C | %T'96 | S0z | 9v'C | %88 | 9ge | 89'C ne|ziZ - zur
ez | %9'6L | €6 Se'z | we'L6 |22 867 | %00T | 6g TT'S | %986 | 02 19'C WUNOW IIN
19'C | %t'e8 | (89) | €7 | %v'e6 | (89) | 92 | %9'06 | (89) | 69'C | wo'68 | (83) | 29'C Juowry  p-neuleqiA
997 | %9'88 | STE | ST | %S'/8 | 6vy | 98C | %006 | TvE | ST'S | %6'V6 | Lev | 19 Il usbuiyjreH
GGZ | %Z'86 | Sz9 | L9C | %v'L6 | vzv | 29T | %S'L6 | 29T | 98T | %wl'e6 |98z | 29'C wiayxiaH
097 | %b'e8 | ovT | LT | %e'06 | €0T | €v'C | %6'v8 | €5 v.'2 | %596 | S8 29'C 1ZZ0J3)UON - eluInbre |
87'C | %926 | 185 | 0S'C | %.'v6 | €15 | 89C | %6'v6 | 262 | €8C | %¥'16 | 8.8 | 6G'c | IeisopismpeN - Bingzinp
867 | %9'9L | v2T | 62 | %169 | 18 S8'C | %98 | vy €8z | %628 | 99 652 PUNO\ BJUOISOAST
6G5C | %L'96 | 2gv | 6V'C | %00T |g2se | €8'C | %00T | 69T T16°C | %0°L6 | 992 | LS'C YL YON UON
ee'z | %00T | €90T | Z¥'Z | %00T |8, | €87 | %00T | ,8¢ | 88C | %00T |815 | sg¢ ArenssQ swelfjIpm us|o
86z | %Ll'66 | - 26T | %00T | - Lv'T | %001 |- 'z | %00T |- ¥G'2 dnoio-v - usignN
S’z | %00T | 092 | TO'€ | %00T |z9T | ¥€C | %00T | 98 80 | %00T |16 £5'Z usbuippiH
NS | Iy | U | Jeus | ey | U | Jens | [leluy | U | Jens | [euy | U
-uau| ‘184 -usju| ‘194 -uau| ‘194 -uau| ‘|94 1R1IS 3118
uaJejoN usJejoweld uyezo3 auyezaplauyds SRR .

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.

Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



82

167 | %86 | zev | 182 | %O00T | Sze | S6C | %c66 | 19T | 9T€ | %c86 | L1z | v6e INSH au} - peIsalogd
0ZE | %Tv8 | vr | LS | %918 | 8e | €FE | %006 | 0z | 22t | %L98 |0t | 62 Se||niL Ueo
62 | %966 | - €62 | %001 |- 187 | %001 |- 182 | %001 | - £6'Z dnoi9-0 - UaIgnNN

T %996 | S6v | - | %z66 | 092 | - | %vi6 | 91T | - | %696 |8zl | 06 1M|n>}-oeysBUe A - Uerx
00'€ | %00T | TOT | 0T | %00T |99 | 08C | %00T | 0s | O0C | %O00T | 6v | 68'C | PUEIS| Xeuln/ans exnfeyd
S87 | %026 | 66v | S8C | %L86 | 9.c | 18C | %686 | 08T | 00C | %6'86 | 9.z | 882 Biogelel L

, _ _ _ _ h , , , wnJouepreq
YO'E | %626 | 897 | SBT | %906 | 6ET | S9T | %GT8 | OV | EET | %09L |05 | 88Z | ndiownpy pun siusmuon
857 | %96 | TIT | ¥8C | %00T | 6L | 96 | %00T | Tr | GZ'€ | %00T | €8 | 28C |  Uemauydmexses/plausiied
ST | %l26| 0Ty | 112 | %L66 | 1S5 | 262 | %00T | v9T | 2Tt | %00T |88z | /82 (2ubojog) 819019 IO
9/'T | %996 | 2oz | 18 | %00T | 96T | 862 | %086 | T0T | 10€ | %Z'86 | 29T | 982 8Z19N-{09p[EM
€87 | %L'€6 | 652 | 28C | %96 | p9T | 982 | %GL6 | 6. | 062 | %T96 | €0T | S82 fejioq
08 | %8'€6 | c0L | 002 | %O0W6 |65 | 962 | %0¥6 | T6z | OT'E | %S€6 | 2or | S8z J0UP3LUSPNILIED — |31
89 | %g'96 | 60T | €6'2 | %00T |09 | TT'€ | %00T |8 | 262 | %9's6 | €2 | 82 -E_Eeocoﬁm M_%M_ F_
Y87 | %L26 | 99y | 98C | %T¥6 | €6t | L1 | %L96 | 08T | 08C | %976 | €52 | €82 suoz-usbewlioq
857 | %9'98 | 66v | 28 | %9'G6 | €5 | S8Z | %0¥6 | 8T¢ | ST'E | %z'S6 | o€ | 282 Buels|eBOA — WisyUUEIA
S0t | %0'e6 | 55 | S1'7 | %9'z6 | v | 06'C | %826 | 952 | sv'z | %s'6s | €28 | 282 - BInguoxT umw_%m
[vZ | %zGl | €16 | w1z | %GS8 | sev | ZTE | %968 | 21z | 22€ | %8v8 | See | 082 UaBUNUDAL
S0z | %E99 | €05 | TOE | %lvL | €62 | 062 | %169 | 8JT | €92 | %965 | 812 | 082 pBueT
SI'Z | %68 | TT | 69C | %T06 |16 | 0T | %001 |Ov | 68C | %606 | 99 | 6.2 uanid
612 | %016 | 29T | S8 | %626 | €11 | GLZ | %L¥8 |65 | 69C | %wv8 | ¥9 | 6.2 UapIED
8377 | %66 | ¥6TT | viC | %c66 | 168 | ¥6C | %00T | S9¢ | 95C | %696 | 6T. | 8Lz wnoerne-]

. , , . _ F . _ . Blaqureg pun |11-|
V9T | %0'T6 | 9LL | ELT | %6'€6 | 99 | S67 | %T'96 | 96E | €67 | %0'E6 | STS | BLZ | ocinuionam-Bamcsuoben
Tus | ey | U | JeNs | pewy | U | Jeis | ey | U | 1eus | peuy | u
-us)u| ‘194 -usu| ‘04 -uaup | el -uayu| {EY 1R1IS 9119S

UaJe|o|A uaJdejowe.ldd uyezxog auyezsplauyds -us1u| .

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.

Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



83

- %E'L6 | 2TV - %6'06 | 62€ - %P¥'28 | SLT - %h'ly | 6V - Ig

- %07 | 26T - %6'LE | LET - %S'vE | 78 - %L'ET | L6 - BOIUBQRID)
GG'€ | %00T | 228 | LE'€ | %00T |09z | OT'€ | %00T | ¥IT | 2V'€ | %00T | TOT | 9v'S uaINg|//puels] deuwn
€8'C | %¥'88 | 6.9 | OT'C | %.'66 | €09 | V'€ | %E66 | Lo | 8SE | %66 |TeS | z€'€ yosziteiQ
167 | %166 | T08 | 60'C | %00T | ¥9S | v¥'S | %00T | 652 | 08'c | %l'66 | vee | 18 | Hw_gow-m_%mg.wm_wwmﬂx
60'C | %S'26 | 068 | CT'C | %.'66 |Gy, | €€ | %9'86 | 69€ | S¥'€ | %00T |+¥S9 | zzg'c 1paISuyoY
LT'S | %00T | 89 ZT'e | %e'86 | 99 8T'C | %00T | 9¢ LE'€ | %00T | SS 12'S BNV E
TT'C | %€E'€6 | 9T6 | TO'C | %0'66 | 189 | TZ'€ | %.'86 | LOS | 09'€ | %8'86 | TOv | 8T'C sisBusBilioq _ﬂ_ﬁm%u
V0’ | %Y'96 | ¥y | T6C | %.L'T6 | vpe | CT'€ | %L'€6 | G.T | OS'€ | %00T | //z | TS Jabuimoisy - usbuuiny L
9T't | %6'S6 | 6v €6'C | %00T | T 90'€ | %00T | 8T T2'€ | %00T | 8z 60'€ Buijassam
G0t | %00T | ¥€L | €0°€ | %00T | 06y | YI'€ | %00T |2Gz | 9T'€ | %00T | 625 | LO'E | ©iSe|V S1SMYPION — OWINs]
6.°C | %088 | TI6T | 6TC | %0G6 | L9ST| ¥2'€ | %G'66 | 855 | 2E€€ | %666 | I8 | 90'S UsuuBWA|Y - ZIdMYIS
Zr'e | %e'v6 | T6T | 8.7 | %00T | 0ST | OT'€ | %00T | .9 12'€ | %00T | 20T | SO'C SI91|N0Y So7 - aIny
¥6'C | %¥'86 | 89Tz | SO'€ | %cC'66 | 9GKT | 62'€ | %00T | LTz | ¥2'€ | %I'66 |¥gE | 20'S Jaup{ipauag - 18kl |
/8'C | %6'.6 | 988 | 06'C | %V¥'66 | ZTE | L6C | %00T | IST | €T'€ | %S'66 | ¥Iz | TO'S wi1ayz1aiyos
00°€ | %00T | 9TT | 68'C | %00T | 19 €T’ | %00T | GT 6S'€ | %00T | TT T0'S uasneH
26'C | %6'06 | TV | SO'C | %8'96 | zvy | T0'C | %0'.6 | 00z | 80°C | %¥'66 | T2E | TO'S Bingsuly
08'C | %T'96 | ¥90T | 86'C | %0'86 | T26 | CT'€ | %926 | L9F | ¥2'€ | %6'S6 | €0L | 00'c aNA3
LY'T | %00t | 8zz | oT'S | %828 | 41 | L¥'E | %wv'e6 | 9z GG'e | %.l'€6 | L2T | 00'S wnindelweH-fe sey

‘ _ _ _ _ . . . Jayelaniwyni4
98'C | %e'€6 | L60T | S6'C | %9'66 | 092 | L0'C | %S'66 | S9€ | €T'C | %00T |€9v | 96'C 10 MSZISIED] - HIELIAUE

‘ ‘ _ ‘ _ : : , , wiaybmiq
18'C | %6'G6 | 96T | TO'S | %6'S6 | 8YT | 62'€ | %Z'L6 | TL vT'C | %C'v6 | 8ET | S6'C WIBUSIOUISIqIOANE]
80'C | %¥'66 | 80 | ¢6'C | %00T | 9vz | 66'C | %00T | 9.z | 66'C | %00T |9/Z | v6'C winLiosoada - usres N
Teus | By | U Teus | IRy u Teus | |8y u Yeus | LRy u
-uaqu| ‘|94 -uaqu| ‘194 -uaqu| ‘194 -uaqu| ‘|94 1R1IS EIPELS

uaJejoN uaJtejoweld uyez»o3 auyezapiauyds SRR .

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.

Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



84

Tab. 6: Statistische Grofien des relativen Anteils (n = 86) und der Intensitat des Zahn-
abschliffs (n = 83; Tab. 5) bei Stichproben mit Aufteilung auf die einzelnen
Zahnarten und fur alle Serien (N retativer Anteit = 260; N_intensitat = 240; vgl. Tab. 2).

Incisivi Canini Pramolares Molares alle Serien

Rel. Inten-| Rel. Inten-| Rel. Inten-| Rel. Inten-| Rel. Inten-
Anteil sitat | Anteil sitat | Anteil sitat | Anteil sitat | Anteil sitat

Minimum | 23,7% 2,08 | 345% 2,00 | 37,9% 1,86 |34,0% 1,64 | 32,3% 1,77
Mittelwert | 92,4% 2,90 | 93,0% 2,82 | 91,2% 2,69 [89,3% 2,66 | 89,6% 2,78
Maximum | 100% 3,80 | 100% 3,47 | 100% 3,57 | 100% 3,55 | 100% 3,83

Standard- | 12506 037 | 9,9% 033 | 11,4% 0,33 |11,7% 0,34 | 12,3% 0,36
abweichung

Median 96,9% 293 | 96,4% 2,85 | 951% 2,73 |92,7% 2,65 | 93,0% 2,81

Abb. 38: Verteilung der relativen Werte des Zahnabschliffs der einzelnen Zahnarten
bei 86 Stichproben. Die Grenze zwischen oberer und mittlerer Schraffur —die
Verbundlinie dient der Verdeutlichung — kennzeichnet die Position des je-
weiligen Mittelwertes, wahrend der mittlere Schraffurblock den unteren Teil
des Vertrauensbereich (Mittelwert minus zwei Standardabweichungseinhei-
ten) wiedergibt. Die Zahlen nennen den jeweiligen Beobachtungsumfang.
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Der hochste Mittelwert der Belastungsfrequenz findet sich bei den herangezo-
genen Stichproben wider Erwarten bei den Eckzéhnen (93,0 Prozent), wéhrend die
gemaR Forschungsmeinung eigentlich am stérksten betroffenen Molaren den glinstigs-
ten Wert (89,3 Prozent) aufweisen (vgl. Tab. 6). Dies gilt es zu hinterfragen. Die
Suche nach einer Antwort kann in verschiedene Richtungen erfolgen: Materialzusam-
mensetzung, -erhaltung, Wirtschaftsweise, zeitliche Dimension und/oder ein bislang
unerkanntes Interdependenzverhalten. Letzteres l&ge im signifikanten Bereich fir das
Verhéltnis von Prdmolaren zu Molaren vor (rxy = +0,904) und in schwacher Form fr
Schneide- zu Eckzéhnen (rxy = +0,842) und fur Eckzdhne zu Pramolaren (ryy = +0,836)
vor. Erst bei ausschliellicher Berticksichtigung der Stichproben mit produzierender
Wirtschaftsweise ergibt sich ein — allerdings nicht hoch ausgepragtes — signifikantes
Verhaltnis der jeweils in der Zahnreihe benachbarten Zahnarten.8®

Bei der Betrachtung der diachronen Entwicklung der Belastungsfrequenz der
einzelnen Zahnarten (Abb. 39) gilt es zundchst den — auf ein Jahrhundert bezogenen —
Stichprobenumfang zu berlicksichtigen. Funf oder mehr Serienwerte liegen erst ab
4200 v.Chr. vor, so dass die vorangehenden Relationen als zufallsbedingt erachtet wer-
den sollten. Im vierten vorchristlichen Jahrtausend weisen die Molaren, an denen ge-
mal eingangs skizzierter Forschungsmeinung der hochste Kaudruck auftritt, durchgén-
gig die hochste Abschliffsfrequenz auf. Das andert sich mit Beginn des dritten Jahrtau-
sends nachhaltig, denn jetzt finden sich bei den Molaren fast durchgéngig die glinstigs-
ten Frequenzen. Lediglich in den beiden Jahrhunderten vor der Zeitenwende sowie ab
1300 n.Chr. (aulRer im 17. Jh.) wird der Wert der Molaren von jenem der Schneide-
bzw. Eckzéhne unterboten. Die Ahnlichkeiten im diachronen Verlauf (ab 4200 v.Chr.)
zwischen den einzelnen Zahnarten liegen mit Ausnahme der Relationen zwischen
Schneide- und Eckzahnen (rxy = +0,584) im — zumindest schwach — signifikanten Be-
reich. Im gesamten diachronen Verlauf — ab 4200 v.Chr. — weisen bei Vernachl&ssi-
gung der Molaren die Pramolaren mit Abstand die giinstigste Belastungsfrequenz
auf.® In den beiden Jahrhunderten vor der Zeitwende finden sich die glnstigsten
Werte bei den Eckzahnen. Mag dieses fast noch als weniger markant angesehen wer-
den, so lassen die — mit Ausnahme des 17. Jahrhunderts n.Chr. — giinstigsten Belas-

88 Schneide- zu Eckzéhne: ry, = +0,851; Eckzdhne zu Pramolaren: ry = +0,832 und Pramola-
ren zu Molaren: ryy = +0,913.

8 1n 23,9 Prozent der Falle (17 von 69 Jahrhunderten). Die Werte fiir die beiden anderen
Zahnarten lauten: Schneidezéhne: 7,2 Prozent und Eckzdhne: 2,9 Prozent. Im sechsten
vorchristlichen Jahrhundert ist der gunstigste Frequenzmittelwert zugleich bei den Pramo-
laren und den Molaren zu finden. Es sei daran erinnert, dass sich die niedrigsten Belas-
tungsfrequenzen pro Jahrhundert bei den Molaren finden.
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tungsfrequenzen der Schneidezédhne ab dem 13. Jahrhundert n.Chr. an verénderte

Ern&hrungsgewohnheiten denken. Gerade fur diesen spatmittelalterlich bis neuzeit-

lichen Teilzeitraum liegt eine groRe Stichprobenanzahl zugrunde, so dass Zufalls-

kriterien hier kaum eine Rolle spielen kénnen.

Abb. 39: Diachroner Verlauf des relativen Anteil des Zahnabschliffs aufgeteilt auf die
vier Zahnarten Incisivi (Schneidez&hne), Canini (Eckzdhne), Pramolaren und
Molaren dargestellt anhand des Mittelwertes der jeweils in das betreffende
Jahrhundert entfallenden Serien.
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Aufféllig ist die Verbesserung der Belastungsfrequenz bei allen vier Zahnarten
ab dem 15. Jahrhundert n.Chr.?° Diese fand sich auch bei der diachronen Betrachtung
der Verhéltnisse am gesamten Gebiss (vgl. Abb. 6), wenngleich die Verbesserung der
Belastungsfrequenz dort bereits ab dem 10. Jahrhundert in Erscheinung trat. Dieser
Unterschied zwischen den Entwicklungsreihen (Gesamtverlauf zu jenem der einzelnen
Zahnarten) ist zufallsbedingt und durfte auf dem kleineren Serienumfang (86 versa
260 Serien) beruhen. — Gehen wir der Frage nach, ob die Wirtschaftsweise einen nach-
haltigen Einfluss auf die diachrone Entwicklung der Belastungsfrequenz der einzelnen
Zahnarten ausubt. Erst ab 3000 v.Chr. liegt ein hinlanglicher Beobachtungsumfang vor
(n>5). In rund 88 Prozent der 69 Jahrhunderte finden sich die glnstigsten Mittelwerte

% Fir das 20. und 21. Jahrhundert — mit ihren im Vergleich sehr geringen Abschliffsraten
(vgl. Abb. 6) — liegen bislang keine auf die Zahnarten bezogenen Werte vor.
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der Frequenz bei den Molaren, in weitem Abstand gefolgt von den Schneidezdhnen
(5,8 Prozent), die ihrerseits zugleich am hé&ufigsten die hochsten Frequenzwerte auf-
weisen. Der Unterschied zu der gemeinsamen Betrachtung aller Wirtschaftsformen ist
— trotz der Uberschneidungen — zumindest schwach signifikant (rxy = +0,893).

Das vom statistischen Blickwinkel aus aufféllige Absetzen der Schneidezahn-
befunde gilt es weiterhin zu hinterfragen. MutmaRlich durfte der Erhaltungs- bzw.
Uberlieferungszustand in diesem Gebissabschnitt verantwortlich gemacht werden: Die
normalerweise einwurzeligen Frontz&hne I6sen sich im Laufe der natirlichen Zerset-
zung und insbesondere bei nichtfachgerechter Bergung — und Handhabung — des
Schédels leicht aus der kndchernen Halterung. Sie verbleiben oftmals unbemerkt am
Niederlegungsort oder gehen erst spater im Magazin verloren. Diese vermeintliche
Unterreprésentativitdt — insbesondere der Incisivi — ist in paldostomatologischen
Untersuchungen hinlénglich belegt (z.B. Buck 2007, Abb.8 sowie CASELITZ 1998,
218 mit Beispiel Palmyra). Es erscheint jedoch fragwurdig, warum sich ausgerechnet
die Zahne mit einer hoheren Abschliffsfrequenz eher im Material erhalten haben soll-
ten. Auch die Frage, ob die vermutete Veranderung der Erndhrung ab dem ausge-
henden Mittelalter nicht nur die Belastungsfrequenz der Schneidezahne verringert son-
dern auch den Kaudruck in diesem Gebissabschnitt nachhaltig beeinflusst hat, mag an
dieser Stelle einmal unbeantwortet verbleiben. Festzuhalten ist, dass relativer Anteil
des Zahnabschliffs und Kaudruck — auf den ersten Blick — nicht miteinander korreliert
zu sein scheinen.

Ubertragen wir den Ansatz nun auf die Belastungsintensitat. Der Stichproben-
umfang verringert sich auf 83 Serienbefunde.®® Die hochste durchschnittliche Belas-
tung findet sich bei den Schneidezahnen und verringert sich zu den Molaren hin. Auf-
fallig ist, dass Pramolaren und Molaren einen fast identischen Mittelwert aufweisen
(Tab. 6). Bei Bertcksichtigung eines Vertrauensbereiches von zwei Standardabwei-
chungswerteinheiten wird die abweichende Stellung einiger weniger Stichproben
erkennbar (Abb. 40), ohne dass es jedoch zu einem ,,Durchlaufer bei allen vier Zahn-
arten kommt. Erwahnenswert erscheint die hohe Belastungsintensitdt im Frontzahn-
bereich bei den Aunjetitzern des Mittelelbe-Saale-Gebietes und an den Pra-/Molaren
der Wildbeuter-Stichprobe von Umnak Island/Aléuten. Die Zahne des letztgenannten
Gebissabschnitts weisen bei der Serie Kleinburg Ossuary eine deutlich geringe Ab-
schliffsintensitat auf.

%1 Fur die Stichproben aus Di¢i, Gra¢anica und Nicaea liegen keine entsprechenden Angaben
vor.
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Abb. 40: Verteilung der Belastungsintensitat des Zahnabschliffs der einzelnen Zahn-
arten bei 83 Stichproben. Die Grenze zwischen und beiden diagonalen Schraf-
furen — die Verbundlinie dient der Verdeutlichung — kennzeichnet die Position
des jeweiligen Mittelwertes, wéahrend der gesamte diagonale Schraffurblock den
Vertrauensbereich (Mittelwert plus bzw. minus zwei Standardabweichungsein-
heiten) wiedergibt. Die Zahlen nennen den jeweiligen Beobachtungsumfang.

3 | \,&\\\\
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Bei der Betrachtung der diachronen Entwicklung der Belastungsintensitat liegen
funf oder mehr Serienwerte wiederum erst ab 4200 v.Chr. vor, so dass die in den
vorangehenden Jahrhunderten weit auseinander reichenden Werte als zufallsbedingt
angesehen werden sollten (Abb. 41) — wenngleich hier die spater statistisch absicher-
bare Funktionsabfolge tberaus deutlich hervortritt: Die hochste Abschliffsintensitét
findet sich fast durchgéngig bei den Schneidezahnen. Sie nimmt (berblicksmalRig tber
die Eckzéhne und Pramolaren zu den Molaren hin ab. Im Grunde genommen folgt die
Intensitatsabnahme dem Weg der Nahrungsaufbereitung im Mund vom Abbiss zum
Zermahlen. VVon wenigen, allenfalls nur einige Jahrhunderte umfassenden Ausnahmen
abgesehen sei auf den Zeitraum 1100 v.Chr. bis 400 n.Chr. hingewiesen, in dem die
Verhéltnisse an den Pramolaren noch gtinstiger sind als im Molarbereich. Ab dem Jahr
1000 n.Chr. kommt es bei allen vier Zahnarten zu einer immer geringeren Intensitat
des Zahnabschliffs. Die Ahnlichkeiten im diachronen Verlauf (ab 4200 v.Chr.) zwi-

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



89

schen den einzelnen Zahnarten sind nur zwischen Schneide- und Eckzdhnen (ry =
+0,841), Schneidezahne und Pramolaren (rxy = +0,802) sowie Eckz&hnen und Pramo-
laren (ry = +0,889) im — zumindest schwach — signifikanten Bereich. Bezeichnender
Weise findet sich derartiges nicht zum Molarbereich.

Abb. 41: Diachroner Verlauf der Intensitat des Zahnabschliffs aufgeteilt auf die vier
Zahnarten Incisivi (Schneidezahne), Canini (Eckzdhne), Pramolaren und
Molaren dargestellt anhand Mittelwertes der jeweils in das betreffende Jahr-
hundert entfallenden Serien.
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Die Verminderung der Intensitat des Zahnabschliffs im letzten Jahrtausend
fand sich auch bei der Betrachtung des vom Beobachtungsumfang her groReren Ge-
samtsamples (Abb. 11 und Abb. 13). Je nach Ansatz (Individuen- oder Zahnbefunde,
deren Zusammenfassung sowie Zahnarten) ist ab 1000 = 200 n.Chr. eine Verbesserung
der Verhéltnisse zu beobachten. Wiederum wird urséchlich — insbesondere vor dem
Hintergrund des Uberwiegens nord- und mitteleuropaischer Stichproben — an eine all-
gemeine Veranderung der Ernahrungsmaoglichkeiten bzw. -gewohnheiten zu denken
sein. Erwahnt sei noch, dass der diachrone Verlauf der Entwicklung der Zahnab-
schliffsintensitat der einzelnen Zahnarten nicht mit jenem der zusammengefassten
Werte des Gesamtsamples korreliert ist. Auch Intensitat des Abschliffs und Kaudruck
stehen allem Anschein nach in einem negativen Verhaltnis zueinander.
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Tab. 7: Statistische GroRen des relativen Anteils des Zahnabschliffs bei Stichproben
mit Aufteilung auf die einzelnen Zahnpositionen (n = 74) und fir alle Serien
(n = 260, vgl. Tab. 2). Position geméal der Anordnung in der Zahnreihe vom
mittleren Schneidezahn (1) bis zum dritten Molar (8). Befunde der Koérper-
seiten sowie des Ober- und Unterkiefers zusammengefasst.

Position 1 2 3 4 5 6 7 8 alle

Minimum | 61,1% | 58,5% | 68,3% | 64,6% | 69,5% | 69,4% | 59,9% | 42,9% | 32,3%
Mittelwert | 94,1% | 93,9% | 93,7% | 92,7% | 93,3% | 95,5% | 92,0% | 81,3% | 89,6%
Maximum | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%

Standard-
abweichung

Median | 96,9% | 97,1% | 96,1% | 94,9% | 95,9% | 98,2% | 94,9% | 85,0% | 93,0%

78% | 7,7% | 7,4% | 82% | 7,7% | 6,1% | 9,3% | 14,7% | 12,3%

Es stellt sich die Frage, ob die Zusammenfassung der Befunde in Zahnarten zu
diesem Ergebnis maRgeblich beitragt. Bei 74 von 86 Stichproben liegen entsprechende
Werte flr die einzelnen Zahnpositionen vor.%? Fand sich bei der Betrachtung der in
Zahnarten zusammengefassten Werte der hochste mittlere Wert der Abschliffsfrequenz
bei den Eckz&hnen (vgl. Tab. 6), so &ndert sich dieser Befund jetzt nachhaltig: Von
allen acht Zahnpositionen ist der erste Molar am hadufigsten betroffen. Er weist einen
Anteil von 95,5 Prozent auf (Tab. 7). Weichen die relativen Anteile bei den jeweils
beiden Schneidezahnen und Prdmolaren nur wenig voneinander ab, so finden sich in-
nerhalb der drei Molaren deutliche Unterschiede. Dabei unterbieten die Werte der
zweiten und dritten Molaren diejenigen der anderen Zahnpositionen. Insbesondere sei
auf den im Vergleich &ufRerst gering erscheinenden relativen Anteil von 81,3 Prozent
beim dritten Molar hingewiesen. Die Zusammenfassung in Zahnarten lieR die Verhalt-
nisse im Molarbereich ginstiger erscheinen und muss mithin fortan zurlickgewiesen
werden. Die hochste Kaukraft pro Quadratzentimeter Kauflache soll sich — wie am
Beginn des Kapitels erwéhnt — im Molarbereich finden. Unter Berucksichtigung der
Befunde des relativen Anteils am ersten Molar ist zu folgern, dass sich der Kaudruck
insbesondere an diesem Zahn nachhaltig niederschlagt. Die Verhaltnisse am zweiten
Molar ahneln allenfalls jenen der beiden Pramolaren. Der dritte Molar scheint in der

%2 Um sich nicht dem sog. Fehler der kleinen Zahl auszusetzen, wird ein Mindestbeobach-
tungsumfang pro Zahnposition von 10 Z&hnen gefordert. Bei den Stichproben aus Nicaea
und Hausen entfallen daher die dort nur gering besetzten Angaben fiir die Schneidezéhne.
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Funktionskette des menschlichen Gebisses quasi nur mitzulaufen. Erst bei Verlust des
ersten Molaren durften der zweite und bedingt auch der dritte Molar die Hauptaufgabe
beim Zermahlen der Nahrung Ubernehmen — einen jeweiligen Zahnantagonisten
vorausgesetzt. Die vermeintliche Sonderfunktion des dritten Molaren wird auch durch
die relativ weite Streuungsbreite seiner relativen Werte (R = 42,9 — 100 Prozent) und
die hohe Standardabweichung deutlich (Tab. 7).

Auch bei der diachronen Entwicklung des relativen Anteils des Zahnabschliffs
pro Zahnposition wird die Sonderstellung des dritten Molar offenbar (Abb. 42). Auch
wenn die Verhéltnisse erst ab 4200 v.Chr. statistisch als gesichert angesehen werden
durfen®, weist der dritte Molar fast durchgangig die niedrigste Abschliffsfrequenz auf.
Lediglich zwischen 3000 und 2800 v.Chr. zeigt der zweite Molar geringere mittlere
Frequenzen wie auch im 13. nachchristlichen Jahrhundert die Werte der beiden
Schneidezahne noch den Befund am sog. Weisheitszahn unterbieten. Dabei kann es
sich im frihen Abschnitt noch um einen zufélligen Befund handeln (n = 4, vgl. Anm.
93), wahrend er im 13. Jahrhundert kaum auf einem zu kleinen Beobachtungsumfang
(n_13. 3n. ap = 14 Serien) beruht, sondern eher als singulére Erscheinung gewertet wer-
den muss. Im 13. Jahrhundert erreicht bei den Incisivi eine Entwicklung ihren guins-
tigsten Wert, die bereits im funften nachchristlichen Jahrhundert beginnt. Noch bis
zum 15. Jahrhundert ist diese zwischenzeitliche VVerbesserung der Verhéltnisse bei den
Schneidezéhnen offenbar. Danach gleichen sie sich — wie in den Jahrhunderten vor
dem 5. Jahrhundert n.Chr. — der Entwicklung der anderen Zahne (Eckzahn bis zweiter
Molar) an. Im diachronen Verlauf &hneln sich die Frequenzbefunde beider Schneide-
zahnposition in signifikanter Weise (rxy = +0,930). Dies wird als Hinweis auf eine
Funktionseinheit zu verstehen sein.

Der diachrone Verlauf der mittleren relativen Anteile des Zahnabschliffs wirkt
uber die Jahrhunderte gesehen wie ein umeinander gewobenes, kaum entflechtbares
Geschlinge von einzelnen Faden. So verwundert es nicht, dass sich statistisch gesehen
— mit einer Ausnahme® — keine signifikanten Unterschiede zwischen den Verlaufs-
mustern der Zahnpositionen 3 bis 7 (Eckzahn bis zweiter Molar) ergeben. Auch der
diachrone Verlauf des relativen Anteils der Abschliffsfrequenz beim dritten Molar
setzt sich nicht signifikant von jenem der anderen Zahnpositionen ab. — Hingewiesen

9 Im Zeitraum 3600 bis 2800 v.Chr. sinkt der Beobachtungsumfang pro Jahrhundert (n = 4)
wieder unter die erforderliche Untergrenze, so dass die dortigen Werte zuruickhaltend zu
werten sind.

% Lediglich beide Pramolaren weisen ein schwach signifikantes Verhaltnis zueinander auf
(rxy = +0,866).
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sei noch auf eine bereits vor 4200 v.Chr. beginnende Abnahme der relativen Ab-
schliffsfrequenz beim dritten Molar, die — mit einer deutlichen Unterbrechung um das
erste vorchristliche Jahrtausend — bis ins vierte Jahrhundert n.Chr. anhdlt. Dieser
Befund ist statistisch schwach signifikant (rxy s2008c-apzse = —0,850). Bei einem
Vergleich des Verlaufsbildes der vier Zahngruppen mit jenem der einzelnen Zahnposi-
tionen (Abb. 39 versa Abb. 42) ist — unter Vernachlassigung der inhaltlichen Uber-
schneidung und dem statistischen Verzerrungsfaktors der Befunde am dritten Molar —
die allgemeine Abnahme des relativen Zahnabschliffs bei beiden Befundungsgruppen
am Ende des Beobachtungszeitraumes unverkennbar.

Abb. 42: Diachroner Verlauf des relativen Anteils des Zahnabschliffs pro Zahnposi-
tion unter Hervorhebung der Befunde an den Incisivi (Schneidezéhne; 11 und
12) und des dritten Molar (M3) dargestellt anhand des Mittelwertes der je-
weils in das betreffende Jahrhundert entfallenden Serien.%
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Wiederum gilt es, die Intensitat des Zahnabschliffs an den einzelnen Zahnposi-
tionen zu betrachten. Die hochste Belastung findet sich in fast identischer Hohe am
mittleren Schneidezahn und am ersten Molar (Tab. 8). Die Befunde an der letztge-
nannten Zahnposition schmalern den Eindruck einer durchgangigen Abnahme der
Belastungsintensitat von den Incisivi zu den Molaren, wie er sich bei der Zusammen-
fassung in Zahngruppen ergab (Tab. 6). Erst bei Vernachl&ssigung des ersten Molars

% Zur Farbversion dieser Abbildung siehe Titelblatt.
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waére eine derartige Verminderung der Belastung wieder erkennbar. Die Einbeziehung
der gunstigeren Werte am zweiten und vor allem am dritten Molar im Mittelwert der
Zahngruppe der Molaren bewirkte den Eindruck einer durchgéngigen Abnahme der
Belastung. Die Befunde der einzelnen Zahnpositionen belegen nachhaltig, dass der
erste Molar in gleicher Starke vom Zahnabschliff betroffen ist wie der mittlere Schnei-
dezahn. Dieses wird als Beleg fir die beiden Hauptfunktionen des Gebisses — Abbeis-
sen und Zermahlen — anzusehen sein.

Tab. 8: Statistische Grofien der Intensitat des Zahnabschliffs bei Stichproben mit Auf-
teilung auf die einzelnen Zahnpositionen (n = 74) und fir alle Serien (n = 240,
vgl. Tab. 2). Position gemal der Anordnung in der Zahnreihe vom mittleren
Schneidezahn (1) bis zum dritten Molar (8).

Position 1 2 3 4 5 6 7 8 alle

Minimum 2,17 1,95 2,07 1,93 1,94 | 2,20 | 2,00 1,43 1,77

Mittelwert | 2,97 2,85 2,82 2,70 2,72 2,99 2,62 2,26 2,78
Maximum | 4,00 | 3,70 3,47 337 | 3,76 | 400 | 325 | 3,65 3,83

Standard-
abweichung

Median 3,02 2,89 2,85 2,73 2,74 | 2,97 2,59 2,26 2,81

0,44 | 0,36 0,33 029 | 0,31 0,36 0,29 0,36 | 0,36

Es gilt jedoch noch als ein anderes Phdnomen die Durchbruchsreihenfolge
einzubeziehen, die zugleich auf die Nutzungsdauer der Z&hne der einzelnen Positionen
hinweist. Als erster Zahn der zweiten Dentition tritt — normalerweise — der erste Molar
in die Kaufunktion ein.®® Danach werden vom mittleren Schneidezahn beginnend und
der Reihung im Kiefer folgend die Zahne der ersten Dentition ersetzt.®” Der zweite
Molar schliet in vielen Fallen heutzutage den Durchbruch der Zahne der zweiten
Dentition ab. Der dritte Molar — der sog. Weisheitszahn — wird zwar im Kieferknochen
angelegt, durchbricht ihn aber nicht unbedingt mehr und tritt selbst dann nicht unbe-
dingt der Kaufunktion des Gebisses bei. Sowohl die relative Belastungsfrequenz als
auch die Intensitat des Zahnabschliffs folgen — einschlieRlich der gewissen Sonderstel-

% Zum Zahnwechsel z.B. KRONFELD (1954), SCHOUR und MASSLER (1941, s.a. KAHL und
SCHWARZE 1988) sowie UBELAKER (1978).

%" Der Eckzahn der zweiten Dentition weist — insbesondere im Oberkiefer — eine gewisse
Variabilitat beim Durchbruch auf (FEREMBACH, SCHWIDETZKY UND STLOUKAL 1979, 12
und Abb. 5b) und kann auch erst nach dem ersten Pramolar in der Zahnreihe erscheinen.
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lung des Eckzahns — der Durchbruchreihenfolge. Beim spatjuvenilen Individuen und
jungen Erwachsenen ware somit mit entsprechenden Verhéltnissen zu rechnen. Spates-
tens mit fortschreitendem Lebensalter verwischen Erndahrungsgewohnheiten und indi-
viduelle Kaumuster dieses zunéchst biologisch determinierte Bild des Zahnabschliffs.

Im diachronen Uberblick wird eine statistische Absicherung der Befunde wei-
terhin erst ab 4200 v.Chr. erreicht. Fast durchgangig weisen entweder der mittlere
Schneidezahn oder der erste Molar die hochsten Belastungswerte auf (Abb. 43). Bis
zum fiinften vorchristlichen Jahrhundert finden sich die aufs Jahrhundert bezogenen
Mittelwerte der Belastung durchgangig beim mittleren Schneidezahn, wéhrend sie ab
dem ersten nachchristlichen Jahrhundert — abgesehen vom 18. Jahrhundert n.Chr. —
beim ersten Molaren zu vermerken sind. Lediglich vom 8. bis 14. Jahrhundert n.Chr.
ubertrifft die Belastungsrate des Eckzahns jene des ersten Incisivus, bleibt aber noch
unterhalb des ersten Molaren. Der dritte Molar ist mit deutlichem Abstand am wenigs-
ten belastet. Alle anderen Zahnpositionen weisen berblicksmaRig tber die Jahrhun-
derte hin einen gleichen Abstand zueinander auf. Ihr bei der Betrachtung der Zahn-
gruppen beobachtetes bandartiges Geschlinge ist jetzt deutlich auseinander gezogen.
Dabei kommt es nur in einzelnen Fallen zu Uberschneidungen. Die Reihenfolge ent-
spricht — abgesehen vom ersten Molaren — der erwahnten Abnahme der Belastung vom
ersten bzw. zweiten Schneidezahn zum dritten Molar hin. Bemerkenswert bei allen
Zahnpositionen ist die tberaus deutliche Verminderung der Belastungsintensitat im 12.
und 13. nachchristlichen Jahrhundert (n = 10 bzw. 14 Serien). Dieser Befund ergab
sich — in ahnlicher und zudem langer andauernder Entwicklungstendenz — ebenfalls
bei der Betrachtung der Abschliffsfrequenz. Statistisch signifikant korreliert ist die
diachrone Entwicklung der Intensitat des Zahnabschliffs nicht nur zwischen beiden
Pramolaren (ry = +0,977) sowie ersten und zweiten Molaren (ryy = +0,954), sondern in
abgeschwéchter Giite auch bei beiden Incisivi zueinander (rx= + 0,852) sowie Eck-
zahn und beiden Pradmolaren (im Mittel r,y = +0,845). Bei den anderen mdglichen
Kombinationen der Zahnpositionen treten keine signifikanten Beziehungen zueinander
auf. Dieses konnte in Hinblick auf Funktionsgruppen dahingehend interpretiert wer-
den, dass die ersten beiden Molaren, beide Incisivi und der Bereich vom Eckzahn bis
zum zweiten Pramolar jeweils eine Einheit bilden. Der dritte Molar steht allenfalls als
Funktionsreserve zur Verfligung. Somit ist die traditionelle Bildung von Zahngruppen
zu Uberdenken. — Es sei noch darauf hingewiesen, dass die Entwicklungen bei den ein-
zelnen Gruppen als auch bei den Zahnpositionen jeweils nicht signifikant zur diachro-
nen Abfolge korreliert sind.
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Abb. 43: Diachroner Verlauf der Intensitat des Zahnabschliffs pro Zahnposition unter
Hervorhebung der Befunde am ersten Incisivus (I11) sowie des ersten (M1)
und des dritten Molar (M3) dargestellt anhand des Mittelwertes der jeweils in
das betreffende Jahrhundert entfallenden Serien.
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3.10. Abschliff und Geschlecht

Allgemein herrscht die Ansicht vor, dass der Zahnabschliff bei den Mé&nnern
starker ausfallt, wenngleich die Unterschiede nicht signifikant sind (z.B. BENNIKE
1985, 148; DAHL, CARLSSON und EKFELDT 1993, 300 sowie VAN REENEN 1982, 200).
Die hohere Abschliffsrate der Méanner konnte mit ihren kréftigeren Kiefern und Mus-
keln in Verbindung gebracht werden (BALOGH ET AL. 1962 und HORN 1967, 42). Es
stellt sich mithin die Frage, ob sich der Befund der geringeren Belastung bei den
Frauen im Skelettmaterial und (sub)rezenten Befundungsgut nachweisen l&sst. VVoraus-
setzung ist eine hohe Zutreffenswahrscheinlichkeit der Geschlechtsbestimmung am
ossuaren Material der jeweiligen Stichprobe. Wir missen an dieser Stelle einen zu-
mindest hohen Prozentsatz korrekter Diagnosen unterstellen. Aus dem Gesamtsample
von 262 Stichproben (Tab. 2) steht fiir eine geschlechtsdifferenzierte Betrachtung nur
ein knappes Viertel (n = 63 Serien) zur Verfiigung (Tab. 9). Bei einigen Zahnposi-
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tionen verringert sich der Beobachtungsumfang leicht, da eine Mindestmenge von
zehn Individuen pro Geschlechtsausprdgung aus statistischen Griinden unabdingbar

erscheint.

Tab. 9: Relativer Anteil der Belastungsfrequenz und -intensitat der zweiten Dentition
nach Geschlechtsausprdgung getrennt — angeordnet nach der Intensitat des
Zahnabschliffs bei der Gesamtserie (IS). In der Quelle fehlende bzw. nicht
ermittelbare Werte werden mit einem Spiegelstrich (-) gekennzeichnet. Zur
Wirtschaftschaftsweise und zum bibliographischen Nachweis s. Tab. 2.

Manner Frauen
Serie Datierung IS rel. |Inten- rel. |Inten-
N | Anteil | sitat | " | Anteil | sitat

Tarraco 0-300 AD 1,92, 87 - 2,36 | 257 - 2,33
Lubeck - Heiligen- | 1415 1350 AD | 2,06|2319|67,8% | 2,09|2020| 66,8% | 2,01
Geist-Hospital
Colha, Belize 700-900 AD |218| 8|750% | 1,88 10| 100% | 2,40
Niederkassel/Rheidt 500-700 AD |2,27| 365|98,9%| 2,56 506|97,8% | 2,42
Nebira 1000- 1600 AD |2,36| 32|875% | 247| 24|875% | 221
Klazomenai 700-300 BC |2,40| 242(89,3%| 2,49| 231|82,7% | 2,29
Schwetzingen 500-700 AD |2,40| 255|98.8%| 2,57 256|97,3% | 235
Neresheim 400-700 AD |2,40| 604|87,6%| 2.42| 590 96,6% | 2,44
Kamid el-Loz 500-300 BC |242| 196|97,0%| - | 365|934% | -
Lauchheim 580- 700 AD |2,44|1159|98,7% | 2,76|1495| 97,2% | 2,67
Hane Dune Site - 1000- 1725 AD |2,44| 29|100% | 2,38| 14|78,6% | 2,57
Marquesas
Bantu (Zaire) 1985- 1987 AD |2,50| 10|90,0%| 2,80| 11|682% | 2,23
Quadrella 0-400AD |251| 490|100% | 2,54| 498| 100% | 2,42
Nubien - A-Group 3100- 2500 BC |2,54| -|100% | 2,58| -|99.4% | 2,63
Laas und Umgebung 1986 AD  |2,57| 56|98.2%| 2.66| 51|980% | 247
Non Nok Tha 3,05\801%80- 257| 591(98.3%| 2.62| 608|98,0% | 2,53
Higland Beach/Florida | 600- 1200 AD |2,59| 644|950%| 2,75| 952|87,8% | 2.48
Lauchheim - ostlicher | 555 700 AD | 2,60( 1489 98,5% | 2,87|1339| 96,7% | 2,69
Abschnitt
Guanchen (Madrid) 0-1450 AD |2,60| 21|81,0%| 254| 11|727% | 3,00
Tarquinia - Monterozzi | 600-100BC |2,62| 221/84,2%| 2,58| 166|98,2% | 2,51
Mittelelbe-Saale- Geb. | 4500 - 2000 BC |2,69| 109|100% | 2,84| 109|97,2% | 2,59
Znojmo-Hradiste —D | 1500 - 1800 AD |2,71| 17|100% | 2,85| 13| 100% | 3,31
gf‘_a/ibrrn“lf;e(”A‘del) 600-1750 AD |2,71| 19|100% | 3,00| 11| 100% | 2,73
Mille Lacs iog 158%(') 272 20|950%| 315 24|833%| 2,83
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Manner Frauen
Serie Datierung IS rel. |Inten- rel. | Inten-
n Anteil | sitat : Anteil | sitat

Edesheim- 500-750 AD |2,72| 883|94,8%| 2,84 728|92,0% | 2,57
Hihneracker
Ban Chiang 225850%' 2,73| 558|98,7%| 2,92| 512|98,8% | 2,56
Ziemiecice 1500 - 1700 AD |2,74| 51|96,1%| 2,67| 26| 100% | 2,88
Aka (Pygmaen) 1985 - 1987 AD |2,74| 20(90,0%| 3,10| 21|73.8% | 2,40
Emden — 900 - 1808 AD |2,79| 103/99,0%| 3,07| 90| 100% | 2,77
Grosse Kirche
Langd 1200 - 1864 AD |2,80| 356(74,2%| 3,15| 321|59,8% | 2,43
Hailfingen II 520-700 AD |2,81| 836(89,5%| 2,77| 696|91,4% | 2,86
Saarbrucken -~ 400 - 1849 AD |2,81| 499|86,8%| 2,85| 407|94,1% | 2,77
St. Arnual — Kreuzg.
Weismain 700-825AD |2,81| 858(99,9%| 3,00| 721|99,4% | 2,77
Dormagen-Zons 1000 - 1369 AD |2,83| 694|97,7%| 2,65| 366|98,1% | 2,52
Monte Bibele 450 -300 BC |2,87| 752|97,9%| 2,94| 447|96,6% | 2,75
(Bologna)
glo'\r/lenz_— 1872 - 1874 AD |2,88| 18|88,9%| 3,06| 20|90,0% | 2,73
. Maria Nuova
Vendenis und Munici- | 455 _ 100 Ap | 2,88| 309|90,0%| 2,88 189 88,4% | 2.87
pium Dardanorum
Elbigenalp 1500 - 1850 AD |2,89(5690(94,0% | 2,94|5141| 100% | 2,84
Xian - Yangshao-Kult. | 4700 - 3600 BC |2,90| 583/99,0% - | 416] 95,2% -
Znojmo-Hradiste - A | 1000 - 1200 AD |2,91| 20[100% | 3,40| 24| 100% | 3,17
Nordindien 1980 - 1984 AD |2,92|2466(90,6% | 3,00|1444|89,8% | 2,78
Nubien - C-Group 2000 - 1500 BC [2,93| -|100% | 2,85 -[99,5% | 2,97
Cirencester 300-410 AD |2,93| 152[100% | 2,98| 58| 100% | 3,00
Melaten - Leprosorium | 1230 - 1550 AD |2,94| 466|100% | 3,04| 364|99,5% | 2,96
Mbuti und Efe (Zaire) | 1985- 1987 AD |2,94| 36/86,1%| 2,94| 28]78,6% | 2,75
Casalecchio di Reno 400-200BC |[2,96 -199,5% | 3,17 -198,5% | 2,80
Gandia 1245 - 1899 AD |2,99| 124 89,5 | 3,05 78/89,7% | 2,89
Arnsburg 1400 - 1630 AD |3,01| 846(96,1%| 3,13| 520/ 96,3% | 2,92
Schretzheim 520-670 AD |3,01]1063[99,0%| 3,06| 527|96,2% | 2,65
Libice 850 - 1050 AD |3,01| 77/98,7%/| 3,03| 82[98,1% | 297
isl‘;;?ao"\'ordk““e 500 - 1850 AD |3,07|1097| 100% | 3.21| 708| 100% | 2,87
Altlommatzsch 1000 - 1100 AD |3,13| 10]100% | 3,45| 12| 100% | 3,00
Rohnstedt 700-1100 AD |3,22| 64]100% | 3,04| 63| 100% | 2,60
Beckford — Cem. A+B | 475-550 AD |3,26| 34|100% | 3,66 38| 100% | 3,20
Milicz 1150 - 1400 AD |3,27| 398(99,5% | 3,45| 264|96,6% | 3,00
Dreitzsch 800- 1100 AD |3,32| 42]100% | 3,71| 65| 100% | 3,29
Maori - precontact 1000 - 1775 AD |3,35|1157(97,4% | 3,46| 499|94,6% | 3,25
North EImham Park 950 - 1071 AD |3,36| 46|100% | 3,36| 56/99,1% | 3,36
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Manner Frauen
Serie Datierung IS rel. |Inten- 0 rel. | Inten-
n Anteil | sitat Anteil | sitat
Mahadaha 3000 - 1000 BC [3,44| 10|100% | 3,30 7| 100% | 3,64
) 1000 BC - 0 0
Umnak Island/Aléuten AD 1500 3,46| 479|100% | 3,43| 323| 100% | 3,49
Ztota 2000 -1900BC (3,48 81|100% | 3,56| 49| 100% | 3,37
Santa Rosa/San Juan 2009 AD - | 120/201%| - | 169|11.8% | -
de Lurigancho (Peru)
Goritz 1180 - 1217 AD - 31| 93,6 - 25| 88,0% -

Zwei Drittel der Befunde stammen von Bevolkerungen mit produzierender
Wirtschaftsweise (Ackerbau, n = 42), wéhrend st&dtische Stichproben gut ein Finftel
(n = 13) und die Wildbeuter (n = 8) ein Achtel der Werte liefern. Durchschnittlich wei-
sen die Méanner eine um 1,6 Prozentpunkte hohere Belastungsfrequenz auf (Tab. 10).
Die groliere Variationsbreite bei den Frauen fuhrt zwangslaufig zu einer héheren Stan-
dardabweichung bei den Frequenzwerten. Der im Uberblick giinstigste Wert bei bei-
den Geschlechtern wird von der peruanischen Stichprobe Santa Rosa/San Juan de
Lurigancho gestellt, die als einzige des Gesamtsamples dem 21. nachchristlichen Jahr-
hundert angehdrt (Abb. 44). Realistischer, wenngleich immer noch relativ ginstig er-
scheinen die Befunde aus Libeck — Heiligen-Geist-Hospital (&' = 67,8 Prozent; § =
66,8 Prozent) und Langd (3 = 74,2 Prozent; @ = 59,8 Prozent). Im Grunde genommen
dréngen sich die Befunde im oberen Teil der Belastungsfrequenz, wie dies auch ange-
sichts der obigen Ausfiihrungen zum Gesamtsample nicht anders zu erwarten war (vgl.
Kap. 3.2.).

Tab. 10: Statistische GrofRRen des relativen Anteils und der Intensitat des Zahnabschliffs
bei Stichproben unter Berticksichtigung der Geschlechtszugehdérigkeit (n = 63

Serien).
Intensitat Manner Frauen
Gesamtserie Rel. Anteil Intensitat Rel. Anteil Intensitat
Minimum 1,77 20,1% 1,88 11,8% 2,01
Mittelwert 2,78 93,7% 2,91 92,1% 2,76
Maximum 3,83 100% 3,71 100% 3,64
:tt)?/\r/]giacrhdl;ng 0,36 11,8% 0,37 13,8% 0,33
Median 2,81 98,4% 2,94 97,3% 2,75
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Bei Aufschlisselung nach der Wirtschaftsweise andern sich diese summari-
schen Befunde nachhaltig (Tab. 11): Bei stadtischen Bevolkerungen findet sich nicht
nur die geringste, sondern auch eine gleichhohe Belastungsfrequenz (87,4 Prozent)
zwischen den Geschlechtern, wahrend bei den Stichproben mit produzierender Wirt-
schaftsweise (Ackerbau) die Differenz gut einen Prozentpunkt zu Ungunsten der
Ménner betragt. Dennoch liegen die Mittelwerte dieser Wirtschaftsgruppe — insbeson-
dere bei den Frauen — deutlich tber dem Befund des geschlechtsdifferenzierten Ge-
samtsamples. Markante Unterschiede treten bei den Wildbeuterserien auf: Hier ist die
Belastungsfrequenz des Zahnabschliffs bei den Mé&nnern durchschnittlich um 5,6 Pro-
zentpunkte hoher als bei den weiblichen Gruppenmitgliedern. Aufféllig erscheint, dass
die Belastungsfrequenz bei den Mé&nnern der Stichproben mit produzierender Wirt-
schaftsweise und bei jenen der Wildbeuter einen fast identischen Wert erreicht. Auch
finden sich bei der letztgenannten Gruppe keine Stichproben, bei denen die Frauen
einen ungunstigeren Wert aufweisen. Allerdings sollte der geringe Stichprobenumfang
(Wildbeuter: acht Serien) bedacht werden. Trotz der aufgezeigten Unterschiede zwi-
schen den Geschlechtern stehen die relativen Anteile bei den Wildbeutern in einem
signifikanten Verhaltnis zueinander (ry = +0,920). Bei den stadtischen Bevolkerungen,
deren Manner und Frauen eine gleichhohe Belastungsfrequenz aufweisen, ist diese Re-
lation hochsignifikant (ry = +0,993), so dass fast zu folgern wére, dass die Ge-
schlechtsauspréagung bei dieser Gruppe keinen Einfluss auf den relativen Anteil des
Zahnabschliffs austbt.

Tab. 11: Mittlerer relativer Anteil des Zahnabschliffs und der Intensitat unter Beriick-
sichtigung der Geschlechtszugehorigkeit und Wirtschaftsweise. Stichproben-
umfang: 63 Serien.

Ménner Frauen
Rel. Anteil Intensitat Rel. Anteil Intensitat
Ackerbau 95,3% 2,85 94,1% 2,71
Stadt 87,4% 2,94 87,4% 2,78
Wildbeuter 95,4% 3,14 89,8% 2,97
Alle 93,7% 2,91 92,1% 2,76

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



100

Abb. 44: Relativer Anteil des Zahnabschliffs bei Stichproben (n = 63) unter Berick-
sichtigung der Geschlechtszugehérigkeit und Wirtschaftsweise. Die Diago-
nale kennzeichnet ein zwischen den Geschlechtern ausgeglichenes Verhalt-
nis der Belastungsfrequenz.
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Auch bei der Intensitat des Zahnabschliffs sind die Mé&nner im Mittel starker be-
lastet (um 0,15 BP; Tab.10). Ein zwischen den Geschlechtern ausgeglichenes Ver-
héltnis der Intensitat findet sich innerhalb der 59 Serien®® lediglich bei der mittelalter-
lichen Stichprobe North ElImham Park. Nur in zw0If Féllen ist die Intensitatsrate bei
den Frauen hoher als diejenige der Ménner. Eine Selektion nach einer der drei beriick-
sichtigten Wirtschaftsformen ist dabei nicht erkennbar. Bei Beriicksichtigung von zwei
Standardabweichungseinheiten befinden sich alle Beobachtungen innerhalb des 95-
Perzentilbereiches Vertrauensbereiches. Dies trifft auch auf die im graphischen Uber-
blick deutlich von einem ausgeglichenen Verhéltnis abweichenden Befunde von
Colha/Belize, Guanchen (Slg. Madrid), Znojmo-Hradiste - Gruppe D und Mahadaha
zu, bei denen die Frauen jeweils eine hohere Belastungsintensitat aufweisen (Abb. 45).
Fur die geschlechtsdifferenzierten Befunde der Intensitét aller 59 Stichproben ist kein
signifikantes Abhangigkeitsverhaltnis zu ermitteln (ry = +0,751).

% Der Stichprobenumfang von 63 Serien reduziert sich leicht, da fiir die Stichproben Kamid
el-Loz, Xian - Yangshao-Kultur, Santa Rosa/San Juan de Lurigancho und Goritz keine An-
gaben zur Belastungsintensitat vorliegen.
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Bei der relativen Frequenz des Zahnabschliffs zeigten die stadtischen Bevolke-
rungen sowohl bei den Mannern als auch bei den Frauen die jeweils glnstigsten
Werte. Dieses Bild andert sich bei der Betrachtung der Intensitat des Zahnabschliffs.
Hier sind die Stichproben mit produzierender Wirtschaftsweise — ebenfalls bei beiden
Geschlechtern — durchschnittlich am geringsten belastet (Tab. 11). Auch die glinstigen
Verhaltnisse bei den ménnlichen Wildbeutern sind jetzt nicht mehr vorhanden: beide
Geschlechter der Gruppen mit aneignender Wirtschaftsform weisen die jeweils
hochsten Belastungswerte auf. Dieses Bild der unterschiedlichen Intensitatsverhélt-
nisse spiegelt sich auch bei der graphischen Umsetzung — mit deutlichen Uberschnei-
dungsbereichen — wider (Abb. 45). Signifikante Abhangigkeitsverhaltnisse deuten sich
bei den stadtischen Bevélkerungen an (ryy = +0,862).

Abb. 45: Intensitat des Zahnabschliffs bei Stichproben (n = 59) unter Beriicksichtigung
der Geschlechtszugehorigkeit und Wirtschaftsweise. Die Diagonale kenn-
zeichnet ein zwischen den Geschlechtern ausgeglichenes Verhaltnis der
Belastungsfrequenz.
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Beschreibt die bisherige Betrachtung von geschlechtsunterschiedlichen Auspra-
gungen des relativen Anteils bzw. der Intensitat des Zahnabschliffs die Verhéltnisse in
hinlanglicher Weise oder verschleiert sie populationsspezifische Tatsachlichkeiten? Da
beide GroRen allenfalls nur schwach miteinander korreliert sind (vgl. Kap. 3.3.),
folgen wir einem anderen Ansatz und betrachten die Unterschiede zwischen den Ge-
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schlechtern anhand der jeweiligen Differenzen der heranziehbaren Stichproben per se.
Die geringsten Abweichungen finden sich im Mittel bei den stédtischen Bevolkerun-
gen (0,04 Prozent). Die zahlenmaRig Uberwiegenden Befunde der Serien mit produ-
zierender Wirtschaftsweise weisen mit 1,23 Prozent durchschnittlicher Differenzen
eine leicht erhohte Belastung bei den Mannern auf. Am starksten sind die ménnlichen
Wildbeuter gegentber ihren weiblichen Gruppenmitgliedern betroffen. Im Mittel be-
tragt der Unterschied hier 5,68 Prozent. Erstaunlicher Weise treten bei der Betrachtung
der Differenzen der Intensitdatswerte keine derart markanten Abweichungen auf. Im
Mittel liegen sie bei 0,15 Belastungspunkten, wenngleich eine groRe Variationsbreite —
auch bei Unterteilung in die einzelnen Wirtschaftsformen — sichtbar wird (Abb. 46).

Abb. 46: Direkte Unterschiede des relativen Anteils und der Intensitat des Zahnab-
schliffs zwischen Mannern und Frauen bei 59 Stichproben unter Berlicksich-
tigung der Wirtschaftsform.%® Der umrahmte Bereich spiegelt einen Ver-
trauensbereich von zwei Standwertabweichungseinheiten wieder.

1 = Colha/Belize; 2 = Hane Dune Site/Marquesas; 3 = Bantu/Zaire; 4 = Aka
(Pygmaen/Zentralafrikanische Republik) und 5 = Langd.
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% Zur Berechnung: Wert der Manner minus jenem der Frauen jeweils fiir den relativen Anteil
und die Intensitadt des Zahnabschliffs. Positive Zahlen reprasentieren eine starkere Belas-
tung der Méanner.
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Die meisten Differenzen zwischen den Geschlechtern finden sich beim relativen
Anteil des Zahnabschliffs im Bereich von £10 Prozent um ein ausgeglichenes Ver-
haltnis herum (Abb. 46). Bei den Unterschieden der Intensitatswerte deutet sich eine
Tendenz zur starkeren Belastung bei den Ménnern an, wie es angesichts der obigen
Ausfihrungen zu erwarten war. Die Unterschiede bei beiden Beobachtungsparameter
sind weder beim Gesamtsample noch bei den einzelnen Wirtschaftsformen signifikant
miteinander korreliert. Einige Stichproben fallen deutlich aus einem 95prozentigen
Vertrauensbereich heraus. Dabei dirfte der Wirtschaftsweise keine wesentliche Rolle
zukommen. Diese Folgerung konnte sich mutmaRlich bei VergrofRerung der Stichpro-
benumfénge der stédtischen Bevolkerung und der Wildbeuter andern. Hier gilt es den
Fortgang der Forschung abzuwarten. Das Gleiche gilt auch fiir die Geschlechtsdiffe-
renzen des Zahnabschliffs an den einzelnen Zahnpositionen, so dass die Ansicht von
TOMENCHUK und MAYHALL (1979, 71), dass die Molaren des Oberkiefers bei den re-
zenten mannlichen Inuit aus dem nordwestlichen Canada um 30 Prozent schneller als
bei den Frauen abradieren, erst einmal fur sich stehen mag.

Aus osteoarchéaologischem Blickwinkel sind diachrone Verdnderungen von spe-
ziellem Interesse. Da die fur die Betrachtung geschlechtsspezifischer Unterschiede
herangezogenen 62 Stichproben eine Teilmenge des umfangreicheren Gesamtsamples
darstellen, kann auf eine Wiedergabe der diachronen Entwicklung des relativen An-
teils und der Intensitat verzichtet werden (fir alle Serien vgl. Kap. 3.2. und 3.3.). An
dieser Stelle interessiert vielmehr die diachrone Entwicklung der Unterschiede der
beiden Parameter. Die Aufteilung in Klassen von einem Jahrhundert fiihrt zu einer
Reduktion des jeweiligen Beobachtungsumfanges: Finf oder mehr Serienbefunde ste-
hen erst ab dem sechsten vorchristlichen Jahrhundert zur Verfligung, so dass die
vorangehenden langeren Phasen gleichbleibender Verhaltnisse zufallsbedingt erschei-
nen mussen (Abb. 47). Die Entwicklung der geschlechtsbezogenen Unterschiede des
relativen Anteils des Zahnabschliffs ab der Mitte des ersten vorchristlichen Jahrhun-
derts weist nur wenige Abschnitte mit einer ausgeglichenen Relation oder gréf3eren
Abschliffsrate bei den Frauen auf. Vom ersten bis neunten Jahrhundert vermindert sich
die hohere Belastungsfrequenz, um sich danach wieder bis zum 15. Jahrhundert n.Chr.
kontinuierlich zu vergroRern. Aufféllig ist der sprunghafte Anstieg der geschlechts-
bezogenen Differenzen des relativen Anteils zulasten der Méanner im 20. Jahrhundert.
Angesichts des Stichprobenumfanges (nzo.snap = 5) sollte dieser Befund nicht tber-
bewertet werden, wenngleich er zumindest eine Tendenz anzuzeigen scheint.
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Die diachrone Entwicklung der geschlechtsbezogenen Unterschiede der Intensi-
tat des Zahnabschliffs erweckt einen weitaus kontinuierlicheren Eindruck (Abb. 47).
Durchgéngig weisen die Manner eine hohere Belastung auf. Im sechsten vorchrist-
lichen Jahrhundert betrdgt die Differenz 0,13 Belastungspunkte (BP) und steigert sich
mehr oder weniger stetig bis zu einem Wert von 0,21 BP im 14. Jahrhundert n.Chr. In
der frihen Neuzeit verringert sich die Benachteiligung der Ménner leicht, um danach
ihr héchstes Differenzniveau mit 0,37 BP im 20. Jahrhundert zu erreichen. Das ausge-
glichene Verhéltnis im 21. Jahrhundert beruht auf nur einer einzigen Beobachtung und
sollte daher nicht gewertet werden. Die aufgezeigten Entwicklungen der geschlechts-
bezogenen Unterschiede des Zahnabschliffs — ab dem sechsten vorchristlichen Jahr-
hundert — sind weder beim relativen Anteil noch bei der Intensitt statistisch signi-
fikant. Im Falle der letztgenannten GroRe durfte die zwischenzeitliche Verbesserung in
der friihen Neuzeit eine signifikante Abh&ngigkeit zur Zeitdimension verhindern
(rxy s0oBc-AD1999 = +0,595). Der Verlauf der diachronen Entwicklung beider Beobach-
tungsgrolen weist ab dem sechsten vorchristlichen Jahrhundert deutliche Unterschiede
auf. Die statistische Uberprifung verhindert jedoch den Schluss, dass sie sich signi-
fikant voneinander unterscheiden oder gar diametral beeinflussen (ry = —0,228).

Abb. 47: Diachrone Entwicklung der geschlechtsbezogenen Unterschiede des relativen
Anteils und der Intensitat des Zahnabschliffs pro Jahrhundert. Positive Werte
kennzeichnen eine hohere Belastung der Ménner.
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Die bisherigen Aussagen zu geschlechtsspezifischen Unterschieden des Zahn-
abschliffs gilt es nunmehr noch vor dem derzeitigen Forschungsstand zu reflektieren.
Dabei fallt auf, dass vielfach nicht expressis verbis zwischen relativem Anteil und
Intensitat unterschieden wird, wenn von einem erhohten Abschliff bei den Méannern
(z.B. AUBRY 2003; FARES ET AL. 2009, 122; GEGENFURTNER 1981, 44; HERRSCHER
2001; JOHANSSON ET AL. 1993, 401; RIFE 2012, Tab. 6.8; SLAUS ET AL. 1997, 568 und
VAN REENEN 1982, 200) oder einem ausgeglichenen Verhaltnis (z.B. LYSELL 1958,
278) gesprochen wird. Nach haufig angeftihrter, aber kaum uUberprifter Meinung
haben Frauen aus verschiedenen Griinden eine um bis zu zehn Jahren niedrigere
Lebenserwartung.'® Somit haben die Zéhne der Méanner eine ldngere Funktionszeit,
was als Begriindung fur ihren héheren Zahnabschliff angefiihrt werden konnte. Dies
gilt es anhand des mittleren Alters der Stichproben zu tberprifen. Bei 32 Serien unse-
rer Zusammenstellung (Tab. 9) kann diese GroRe geschlechtsbezogen errechnet wer-
den. Durchschnittlich weisen die Manner dabei einen um 3,85 Jahre hoheren Wert auf.
Bemerkenswert erscheint die hohe Variationsbreite der Differenz: Sie reicht von 6,25
Jahren zu Gunsten bis zu 10,7 Jahren zu Ungunsten der Frauen, so dass die Standard-
abweichung von 3,97 Jahren nicht verwundert. Dementsprechend zeigt sich bei graphi-
scher Umsetzung des Verhéltnisses der Intensitat zum mittleren Alter ein Unterschied
in der Konzentration der geschlechtsbezogenen Befunde (Abb. 48). Bei beiden
Geschlechtern besteht jedoch kein statistischer gesicherter Zusammenhang (rxyo =
-0,078; ryo = —0,030); er ist eindeutig als zufallsbedingt zu werten.!°t Ebenfalls ist
kein statisch gesichertes Verhaltnis der Differenzen (relativer Anteil bzw. Intensitét zu
mittlerem Alter) zu vermelden.1%?

Setzen wir sowohl relativen Anteil wie auch Intensitat des Zahnabschliffs ein-
mal in Beziehung zu den Jahren des mittleren Alters. Beiden Geschlechtern sei — der
Einfachheit halber — eine identische Entwicklung des Abschliffs der Z&hne der ersten
Dentition unterstellt. Die jahrliche Zuwachsrate des relativen Anteils betrdgt durch-

190 1n einer bislang noch unpublizierten Zusammenstellung des Verf. von derzeit 114 Skelett-
serien, die schwerpunktmaRig die Jahrhunderte um den Zeitraum 1600 - 1750 n.Chr be-
riicksichtigt, betrdgt der Unterschied zwischen den Geschlechtern bei den Zwanzigjahrigen
2,5 Jahre zu Ungunsten der Frauen. Bei Heranziehung von neuzeitlichen Zensusserien
(n =88) ist dieser Unterschied in der genannten Altersklasse jedoch nur sehr gering (weni-
ger als 0,2 Jahre) und wirft somit Fragen nach der Zuverlassigkeit der jeweiligen Quellen
auf. (Bearbeitungsstand Herbst 2013).

101 Ein identischer Befund ergibt sich beim Verhiltnis des relativen Anteils zum mittleren

Alter (rye = +0,010; r,o =-0,286).

102 Relativer Anteil zu mittlerem Alter: ry = +0,406 und Intensitdt zu mittlerem Anteil: ryy =

+0,536.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



106

schnittlich bei den Méannern 2,3 Prozent und bei den Frauen 2,5 Prozent. Der Unter-
schied fallt mithin ausgesprochen gering aus. VOollig gleich ist die Zuwachsrate der
Intensitat: Sie betragt bei beiden Geschlechtern 0,07 Belastungspunkte pro Jahr (Tab.
12). Somit ist im allgemeinen Mittel — trotz grober Verallgemeinerung — das Alter der
Probanden mafRgeblich verantwortlich fur Anteil und Intensitat. Werfen wir noch einen
Blick auf die Wirtschaftsform der herangezogenen Stichproben, wenngleich die
Stichprobenzahl zumeist nur gering ausféllt (Tab. 12). Markante Unterschiede treten
kaum auf. Allenfalls bei den Ackerbauern und Viehzilchtern ist der hohere relative
Anteil bei den Frauen bemerkenswert. Die fast durchgéngig identischen Werte bei den
Wildbeutern sollten angesichts der geringen Anzahl nicht Gberbewertet werden. Mit
der letzten Betrachtung begeben wir uns in einen statistisch kaum bis gar nicht mehr
absicherbaren Bereich, der an dieser Stelle einmal die Tir fur zukinftige Forschungs-
ansatze offnet. Dies gilt auch fir die jeweils geschlechtsdifferenzierte Betrachtung der
altersmélRigen Entwicklung des Zahnabschliffs sowie der Belastung der einzelnen
Zahnpositionen in epidemiologischer Sichtweise (Fallbeispiel: P. MOLNAR 2011,
Fig.4; s.a. HEGER 2008, 57). Derzeit gilt es auch hier, die VergrélRerung der Stichpro-
benmenge abzuwarten.

Abb. 48: Verhaltnis von Intensitdt zum mittlerem Alter (in Jahren) der Stichproben
unter Berucksichtigung der Geschlechtsauspragung.

Intensitat
40 - B Manner OFrauen
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Tabelle 12: Relativer Anteil (n = 32) und Intensitat (n = 30) des Zahnabschliffs pro
Jahr nach Wirtschaftsform getrennt.

Geschlecht Alle Produzierende Wirtschafts- Stadt Wildbeuter
(n=32) weise (Agrar) (n =20) (n=9) (n=3)
Relativer Anteil
Manner 2,3% 2,3% 2,3% 2,5%
Frauen 2,5% 2,6% 2,4% 2,4%
Intensitat (in Belastungspunkten)
Manner 0,07 0,07 0,07 0,09
Frauen 0,07 0,07 0,07 0,08

3.11. Abschliff an der ersten Dentition

Die technische Laufzeit im Sinne von Funktionsdauer der Zahne der ersten
Dentition erstreckt sich vom Durchbruch — plus weniger Wochen bis zum Eintritt in
die Kau- bzw. Bei3funktion — bis zum biologisch-genetisch bedingten Ersatz durch die
Zahne der zweiten Dentition. Ab dem sechsten Monat bis ins dritte Lebensjahr bre-
chen die sog. Milchz&hne durch und erfillen ihre Funktion etwa sechs bis zehn Jahre,
bevor sie ihre Aufgabe an die Zahne der zweiten Dentition abgeben. Die kiirzeste
Funktionsdauer weisen im Normfall die kindlichen Schneidezéhne auf (rund sechs bis
knapp sieben Jahre), wahrend die anderen drei Positionen knapp neun bis zehn Jahre
durch Zahne der ersten Dentition besetzt sind. Die moderne Zahnheilkunde sieht die
Milchzahne gern als Platzhalter an und vernachldssigt dabei ihre eigentliche Aufgabe,
nadmlich ihren unverkennbaren Beitrag bei der Nahrungszerkleinerung. Die paldosto-
matologische Forschung behandelt die Milchzdhne eher zurlickhaltend (s.a. DAWSON
und ROBSON BROWN 2013, 434 sowie SCOTT 2008, 289). Dieses zeigt sich auch bei
Rickgriff auf die bislang herangezogenen Serienbefunde: Nur bei rund einem Achtel
der 262 Stichproben liegen auswertbare Angaben zu den Abrasionsbefunden der ersten
Dentition vor. Wie bei der Betrachtung der bleibenden Zahne entziehen sich einige
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Serien der weiteren Auswertung aufgrund eines zu geringen Beobachtungumfanges®®,
unklarer Trennung zwischen beiden Dentitionen (z.B. DEMELER 1961), Beschrankung
auf nur eine Altersklasse (JUNGKLAUS 2008) oder ausschlieBlicher Angabe von Belas-
tungsmittelwerten, die nicht in das in der vorliegenden Studie verwendete Klassifika-
tionsschema umrechenbar sind.'®* Gleichzeitig wird das bisherige Fundgut durch
einige auf die erste Dentition eingeschrankte Untersuchungen erganzt.® Insgesamt
stehen 33 Stichproben mit mindestens 10 Individuen oder 100 untersuchten Milchzéh-
nen zur Verfligung. Der Datierungsrahmen reicht von 5000 v.Chr. (Herxheim) bis in
die Mitte des 19. Jahrhunderts n.Chr. (Langd und Hessen — Sammelserie). Die Be-
funde auf der Grundlage von Individuen und von Z&hnen werden analog zur Vor-
gehensweise beim bleibenden Gebiss als gleichrangig erachtet und zusammen ausge-
wertet.

Bei elf Stichproben'® sind die Abrasionsbefunde — jeweils alle Zahnpositionen
zusammenfassend — fir die ontogenetisch definierten Altersstufen infans 1 und infans
2 genannt. Wie bei der Verteilung der Befunde an den Zahnen der zweiten Dentition
findet sich bei den Milchz&hnen der meisten Serien Zahnabschliff oberhalb der 70-Per-
zentilmarke. Auch fallen einige wenige Befunde aus dem Verteilungsmuster heraus
(Abb. 49). Die in beiden Altersstufen relativ guinstigen Werte der Stichprobe Langd
(KEBBEL 1976, 13) lassen Zweifel an deren Befundung aufkommen. Die Werte der
jingeren Kinder der Stichprobe Pointe de Caille/St. Lucia (41,1 Prozent und 1,42 Be-
lastungspunkte) stehen zwischen jenen aus Langd und den Befunden der anderen
Serien.

103 7 B. Calden und Villanueva de la Fuente.

104 Tasdorf (JUNGKLAUS 2010) ferner JURMAIN (1990).

105 Zwei Sammelserien aus Baden-Wiirttemberg und Hessen (KNOLL 1992) sowie zwei zeit-
lich unterschiedene Sammelserien aus dem Mittelelbe-Saale-Gebiet (U. HUTTIG 1982 und
S. WAGNER 1988).

196 Dreitzsch, Herxheim, Langd, Lauchheim, Pleidelsheim, Pointe de Caille/St. Lucia, Talheim
und Tauberbischofsheim-Impfingen, Tauberbischofsheim-Dittigheim, Tauberbischofs-
heim-Impfingen, Trier und Luxemburg - Franken sowie Weismain. Zum bibliographischen
Nachweis vgl. Tab. 2 und Tab. 12.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



109

Abb. 49: Relativer Anteil und Intensitat des Zahnabschliff der ersten Dentition bei elf
Stichproben der Altersstufen infans 1 und infans 2.
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In der Altersklasse infans 1 weisen durchschnittlich 72,1 Prozent der Individuen
bzw. Z&hne Abschliffserscheinungen auf. Dieser Wert ist bei den dlteren Kindern
erwartungsgeman gesteigert (85,7 Prozent). Deutlicher féllt der Unterschied der Belas-
tungsintensitét aus: Sie betrégt bei den Kindern der Altersklasse infans 1 durchschnitt-
lich 1,95 BP (Belastungspunkte), wéhrend in der folgenden Altersklasse im Mittel be-
reits 2,53 BP zu verzeichnen sind. Das bedeutet, dass es innerhalb weniger Lebens-
jahre zu einer deutlichen Zunahme der Belastungsintensitat — um rund 0,6 BP —
kommt. Erstaunlicher Weise entsprechen die Mittelwerte und die Steigerungsrate der
Belastung jenen Werten, die sich bei der Betrachtung der bleibenden Z&hne der
Jugendlichen (10 - 19 Jahre) und jlngeren Erwachsenen (20 - 29 Jahre) ergaben (vgl.
Tab. 3 und Abb. 37). Der Unterschied besteht hingegen in der Dauer der jeweiligen
Altersklassen, die bei den Kindern der Stufen infans 1 und 2 (Milchzéhne) jeweils
sechs Jahre gegentiber zehn Jahren bei den jungen Erwachsenen (bleibende Zahne) be-
tragen. Das fihrt zu dem Schluss, dass Milchzahne in kurzerer Zeit gleich hohe Ab-
schliffsbelastungen erreichen bzw. aufgrund ihres biologisch-physiologisch bedingten
diinneren Schmelzes dem Abrieb weniger wiederstehen konnen.'%” Bedacht werden
sollte ferner, dass die Incisivi der ersten Dentition bereits am Beginn der Altersklasse

107 Zur Schmelzdicke der Milchzéhne s. MAHONEY 2013 sowie GRINE 2005.
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infans 2 nur noch eine kurze Zeit im Gebiss vorhanden sind. Somit beruht die Steige-
rung der Intensitat im Wesentlichen auf dem Abschliff an den Z&hnen der drei anderen
Zahnpositionen des Milchgebisses und durfte sich aus deren langerer Nutzungsdauer:®
ergeben.

Der Beobachtungsumfang bei der Betrachtung des Zahnabschliffs am kind-
lichen Gebiss vergrofert sich, wenn auf eine altersstufenméliige Aufteilung verzichtet
wird. Es stehen dann 33 Stichproben fir einen weltweiten Vergleich zur Verfligung
(Tab. 13). Durchschnittlich weisen die Z&hne der ersten Dentition in 79,0 Prozent der
Falle Abnutzungsspuren auf. Dieser Wert unterbietet deutlich jenen der zweiten Denti-
tion (95,1 Prozent; vgl. Kap. 3.2) und dirfte durch die erheblich unterschiedliche Nut-
zungsdauer zu erklaren sein. Bei der Verteilung des relativen Anteils des Zahnab-
schliffs finden sich die meisten Stichproben oberhalb der 75-Perzentilmarke (n = 24
von 33 Serien; Abb. 52). Im Vergleich zur entsprechenden Verteilung der Befunde an
der zweiten Dentition (vgl. Abb. 5) ist eine signifikante Ahnlichkeit zu beobachten (ryy
= +0,938).1%° Bei der Verteilung der Frequenzwerte bei der ersten Dentition sind die
Klassen des Bereiches 30 bis 59 Prozent deutlicher besetzt (Abb. 50). Dies bildet bei
den bleibenden Zahnen eher die Ausnahme. Besonders auffallig ist die Stellung der
Stichprobe Langd mit ihrem geringen relativen Anteil von 16,3 Prozent abradierter
Zahne (n = 108). UberblicksmaRig spiegelt sich die durchschnittlich geringere Haufig-
keit des Zahnabschliffs an den Zahnen der ersten Dentition auch in der Verteilung der
Befunde wieder. Die Milchzéhne Uberstehen den Zahnabrieb trotz ihrer geringeren
Schmelzdicke im Funktionszeitraum anscheinend besser. Bevor sich in der Gesamtheit
deutlicher Abschliff an den Zahnen der ersten Dentition entwickeln kann, werden sie
durch die Zahne der zweiten Dentition ersetzt, wenngleich es zwei merowingerzeit-
liche Serien (Niederkassel/Rheidt und Pleidelsheim) gibt, bei den alle Z&hne Abnut-
zungsspuren aufweisen.

198 Etwa neun bis zehn Jahre bei Canini und Molares infantiles versa sechs bis sieben Jahren
bei den Incisivi.

109 Bei Zusammenfassung der beiden hichsten Klassen (90,0 bis 99,9 und 100 Prozent) ergibt
sich ein Korrelationskoeffizient von +0,972).
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Abb. 50: Relative Verteilung der Belastungsfrequenz des Zahnabschliffs auf der
Grundlage auf der jeweils zusammengefassten Individuen- und Zahnbe-
funde der ersten (n=33) und zweiten Dentition (n = 260) in Frequenz-
klassen a 10 Prozent plus Frequenzklasse 100 Prozent (alle Z&hne bzw.
Individuen betroffen).
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Die Intensitat des Abschliffs betragt bei den Z&hnen der ersten Dentition durch-
schnittlich 2,04 Belastungspunkte (BP) gegentber 2,78 BP bei den bleibenden Z&hnen.
Die Befunde variieren in einem Bereich von 1,21 bis 2,81 BP. Allerdings zeigt ihre
Verteilung nicht jene einer Normalverteilung, wie sie bei der Belastung der bleibenden
Zahne vorliegt (vgl. Abb. 51). Aufféllig bei den Serienbefunden der ersten Dentition
ist die hohe Besetzung der Intensitatsklasse 1,50 — 1,74 BP. Hier findet sich fast ein
Drittel der Stichproben, von denen allerdings mehr als die Halfte wiederum Werte ab
1,70 BP aufweist. Mittelwert und Median finden sich eng nebeneinander in derselben
Intensitatsklasse, so dass die genannte hohe Besetzung nicht Gberbewertet werden
sollte. — Beide Verteilungen sind aus statistischer Sicht nicht miteinander korreliert. Es
muss der Schluss gezogen werden, dass das Milchgebiss zwar auch von Zahnabschliff
betroffen ist, jedoch mit weitaus geringerer Intensitét als das Dauergebiss.
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Abb. 51: Relative Verteilung der Belastungsintensitdt des Zahnabschliffs auf der
Grundlage auf der jeweils zusammengefassten Individuen- und Zahnbefunde
der ersten (n = 33) und zweiten Dentition (n = 240, vgl. Tab. 2) in Klassen a
0,25 Belastungspunkten.
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Stellen wir die Frequenzbefunde jenen der Belastungsintensitat einmal direkt
gegeniber (Abb. 52), so finden sich nur zwei Serien auBerhalb eines Vertrauensberei-
ches von zwei Standardwertabweichungen. Zum einen handelt es sich um die bei bei-
den Betrachtungsgrofien ausgesprochen geringe Werte aufweisende Stichprobe Langd.
Zum anderen ist die hallstattzeitliche Sammelserie zu nennen. Weitere vier Serien!
liegen im unteren Bereich der Verteilung, befinden sich aber im genannten Ver-
trauensbereich. Ein statistisch signifikantes Abh&ngigkeitsverhaltnis von Frequenz zur
Intensitat der Belastung ist bei den Milchz&hnen (ryy = +0,695) ebenso nicht vorhanden
wie bei den bleibenden Zahnen (ryy = +0,573).

1101 eVesconte Mound, Kleinburg Ossuary, Pointe de Caille/St. Lucia und Saarbriicken —
St. Arnual (Adel).
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Abb. 52: Verhéltnis von Belastungsintensitat und relativer Belastungsfrequenz des
Zahnabschliffs an der ersten Dentition bei 33 weltweiten Stichproben (vgl.
Tab. 13). Die Regressionsgrade (gepunktete Linie) dient der Verdeut-
lichung der vermeintlichen Abhéngigkeit.
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Aus kulturgeschichtlichem wie auch epidemiologischen Blickwinkel heraus ist
die diachrone Entwicklung des Zahnabschliffs von besonderem Interesse. Dies gilt
auch fir die Serienbefunde an der ersten Dentition. Allerdings kénnen die folgenden
Aussagen, die wiederum auf den Mittelwerten der in das jeweils betrachtete Jahrhun-
dert entfallenen Stichprobenbefunde beruhen, oftmals nur Tendenzen wiederspiegeln,
da nur in zwei Zeitabschnitten!!! ein Beobachtungsumfang von mindestens fiinf Stich-
proben erreicht wird. Am Beginn des nach derzeitigem Forschungsstand mdoglichen
Betrachtungszeitraumes findet sich mit dem singuléren Befund aus Herxheim der im
diachronen Uberblick hochste Frequenzwert (94,2 Prozent; Abb. 53). Um 4000 v.Chr.
und fir die ersten Jahrhunderte des vierten Jahrtausends v.Chr. findet sich mit dem
ebenfalls singuldren Befund der Stichprobe Talheim/Tauberbischofsheim-Impfingen
(81,9 Prozent) eine furs Neolithikum relativ geringe Frequenz. Ab der Mitte des
vierten vorchristlichen Jahrtausends bis fast an das Ende der européaischen Bronzezeit
(konkret bis 1100 v.Chr.) variieren die auf ein Jahrhundert bezogenen Mittelwerte des

1112400 bis 2100 v.Chr. und 500 bis 1700 n.Chr.
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relativen Anteils des Zahnabschliffs um die 90-Perzentilmarke. Auffallig erscheint die
sprunghafte Verbesserung der Verhdltnisse am Ende des zweiten Jahrtausends wie
auch die ebenso rasche Verschlechterung in der Mitte des ersten vorchristlichen Jahr-
tausends. Auch wenn die Anzahl der fiir den Zeitraum der letzten beiden Jahrtausende
heranziehbaren Serienbefunde kaum variiert, unterscheidet sich ihre Zusammenset-
zung. Die genannte vermeintliche Verbesserung dirfte auf — durch die geringe Stich-
probenzahl bedingte — Zufallsfaktoren beruhen. Hier ware eine Interpolation der Werte
entsprechend den realistischer erscheinenden Verhaltnisse der spaten vorchristlichen
Eisenzeit angebracht.

Abb. 53: Diachrone Entwicklung der relativen Belastungsfrequenz/-hdufigkeit des
Zahnabschliffs an der ersten (n = 33) und zweiten Dentition (n = 260 Serien,
Abb. 6) — jeweils unter Zusammenfassung der Individuen- und Zahnbefunde
dargestellt anhand der Abfolge der Mittelwerte pro Jahrhundert.!?
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Ab der Zeitwende wird der Verlauf der Entwicklung sprunghafter (Abb. 53):
Phasen geringerer Frequenz wechseln sich rasch mit Zeiten eines hoheren Anteils des
Zahnabschliffs ab. Generell ist eine Tendenz zur Abnahme der Abschliffshaufigkeit in
den nachchristlichen Jahrhunderten erkennbar. Da — zumindest ab dem sechsten Jahr-

112 Dije Datierung der Serie Herxheim ist fiir die graphische Darstellung des Befundes um ein
Jahrhundert verlangert.
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hundert n.Chr. — die Anzahl der jeweils erfassten Stichproben hinlénglich grof3 ist,
kann diese Verbesserung am Milchgebiss statistisch als abgesichert gelten (rxy s00-1899AD
=-0,935). — Im Vergleich zu den Befunden an den bleibenden Zahnen!'? ist — abgese-
hen von den beiden erwahnten vermeintlich giinstigeren Verhaltnissen am Milchgebiss
— eine Ahnlichkeit beider Entwicklungsverlaufe bis kurz nach der Zeitenwende er-
kennbar. Die danach beginnende deutliche Verbesserung der Verhéltnisse an der ers-
ten Dentition setzt sich nachhaltig von der weitgehend gleichbleibenden hohen Fre-
quenz des Zahnabschliffs an der zweiten Dentition ab. Da es um die Zeitenwende
kaum zu biologisch-physiologischen Veréanderungen des Zahnschmelzes oder markan-
ten Veranderungen im Funktionszeitraum der Milchzahne gekommen sein dirfte, kann
eigentlich nur ein Wandel der Erndhrungsgewohnheiten (z.B. Dauer der Stillzeit,
andere Nahrungskomponenten) verantwortlich gemacht werden.

In wie weit prdgen geographische Herkunft und Wirtschaftsform diesen Be-
fund? Neben vier stadtischen Stichproben ist allen anderen Bevolkerungen eine produ-
zierende Wirtschaftsweise zuzusprechen, wobei der europdische Ursprung in deut-
licher Weise Uberwiegt. Bei Vernachlassigung der auflereuropdischen Stichproben
sinkt der Stichprobenumfang fiir die Jahrhunderte der ersten Halfte des ersten nach-
christlichen Jahrtausend zwar unter die zu fordernde Mindestgréfie, wéhrend sich
gleichzeitig fir alle Jahrhunderte ab 200 n.Chr. ein signifikanteres, negatives Abhan-
gigkeitsverhéltnis zwischen Zeitstellung und relativem Anteil des Zahnabschliffs am
Milchgebiss ergibt (ry = —0,951). Somit mag die nach der Zeitwende an den Zéhnen
der Kinder zu beobachtende Abnahme des Zahnabschliffs zumindest fiir den européi-
schen Raum auf einen Wechsel der Ernahrungsgewohnheiten (inkl. Nahrung per se)
zurickzufihren sein.

Wenden wir uns der diachronen Entwicklung der Intensitat des Zahnabschliffs
an den Zahnen der ersten Dentition zu (Abb. 54).1* Bis zum Beginn des zweiten vor-
christlichen Jahrtausends finden sich langerfristig gleichbleibend hohe Intensitatsbe-
lastungswerte. Danach verringert sich diese BetrachtungsgroRe bis zu den zwischen-
zeitlich ginstigen Werten in der ersten Hélfte und Mitte des ersten vorchristlichen
Jahrtausends, um danach wieder auf einen Wert anzusteigen, der aber immer unterhalb
der neolithischen und bronzezeitlichen Befunde liegt. Ab dem sechsten nachchrist-
lichen Jahrhundert wechseln sich — dhnlich wie bei der Betrachtung des relativen An-
teils — Phasen geringerer Belastung mit Zeiten hoherer Intensitat ab. Generell ist tber-

113 Zahn- und Individuenbefunde zusammengefasst (vgl. Kap. 3.2 und spez. Abb. 6).
114 Wie bei der Betrachtung des relativen Anteils des Abschliffs am Milchgebiss sei auf den
oftmals zu geringen Stichprobenumfang hingewiesen (vgl. Anm. 111).
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blickmé&Rig abermals eine Tendenz zur Verbesserung der Abschliffsintensitat erkenn-
bar. Diese Entwicklung ist fur den europdischen Raum ab dem sechsten Jahrhundert
n.Chr. signifikant (ry = —0,929). Wenn auch mit unterschiedlichem Beginn ist die
Abnahme der Intensitat und des relativen Anteils im nachchristlichen Zeitraum evident
und durfte auf identische Grinde zuriickzufiihren sein. Erwahnt sei, dass auch die Ent-
wicklung der Belastungsintensitat an den bleibenden Zahne — im Gegensatz zu der der-
jenigen des relativen Anteils — eine schwach signifikante, negative Ausrichtung auf-
wies — es mithin auch zu einer Verbesserung der Verhaltnisse kam (vgl. Kap. 3.3 und
Abb. 13).

Abb. 54: Diachrone Entwicklung der Intensitat des Zahnabschliffs an der ersten (n =
33) und zweiten Dentition (n = 240 Serien, Abb. 13) — jeweils unter Zusam-
menfassung der Individuen- und Zahnbefunde dargestellt anhand der Ab-
folge der Mittelwerte pro Jahrhundert.'®
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Entféallt bereits die Betrachtung des Zahnabschliffs am Milchgebiss in der
paldostomatolgischen Forschung haufig, so sind Ausflihrungen zur diachronen Ent-
wicklung in der Literatur kaum zu finden. Hingewiesen werden sei auf STEINBACH
(1996: 48ff. mit Abb. 16ff.), die — auf ebenfalls teilweise geringem Materialbestand —
an suddeutschem Fundgut gleichbleibende mittlere Abschliffsgrade vom Neolithikum

115 vgl. Tab. 13.
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bis in die Hallstattzeit, guinstige Verhaltnisse zur Laténezeit, einen folgenden Anstieg
bis ins Frihmittelalter und eine Verbesserung zum Hochmittelalter ermitteln konnte,
wenngleich sich bei der statistischer Uberpriifung allenfalls eine Tendenz abzuzeich-
nen begann.

Wiederum ist die Frage zu stellen, ob Haufigkeit und Intensitat des Abschliffs
bei den Z&hnen der ersten Dentition gleichmaRig auf die einzelnen Zahnpositionen
verteilt sind oder es — wie bei den bleibenden Zahnen (vgl. Kap. 3.9) — Unterschiede
gibt. Flr eine entsprechende Betrachtung stehen von 22 Stichproben zur Verfligung.
Die durchschnittlich hochsten relativen Anteile bei den einzelnen Zahnpositionen des
Milchgebisses schwanken zwischen 81,8 und 84,4 Prozent (Tab. 14). Die hochsten
Mittelwerte finden sich — trotz unterschiedlicher Funktionsdauer — in fast gleicher
Hohe am mittleren Schneide- und am ersten Mahlzahn der ersten Dentition. Der Mit-
telwert aller Zahnpositionen in Hohe von 82,4 Prozent weicht leicht vom Befund des
alle 33 Stichproben umfassenden Samples ab (79,0 Prozent). Da die Serien mit auf
Zahnpositionen bezogenen Angaben eine Teilmenge des Gesamtsamples der ersten
Dentition darstellen, dirfte die Zusammensetzung der Stichproben dafiir verantwort-
lich sein, zumal auch die Abweichungen der Mittelwertsangaben zum jeweiligen
Medianwert (im Mittel 6,8 Prozent) flr eine gewisse Unausgewogenheit der Stichpro-

Tab. 14: Statistische GroRRen des relativen Anteils und der Intensitat des Abschliffs an
den Zahnen der ersten Dentition (Milchgebiss) mit Aufteilung auf die ein-
zelnen Zahnarten (n_serien = 22, vgl. Tab. 13). Rel. Ant. = relativer Anteil in
Prozent; Int. = Intensitat in Belastungspunkten (BP). i = Incisivus; ¢ = Cani-
nus und m = Molares. 6

il i2 C m1l m2 Gesamt
Rel. Rel. Rel. Rel. Rel. Rel.
Ant. Int. Ant. Int. Ant. Int. Ant. Int. Ant. Int. Ant. Int.
Minimum 0 100|143 1,14|36,4 143|37,7 137|238 1,25|16,3 1,21
Mittelwert |84,2 2,17 81,8 2,04 83,7 2,08|84,4 2,12|82,1 2,11|79,0 2,04
Maximum | 100 3,80| 100 3,00 | 100 2,94 | 100 3,34 | 100 3,33| 100 2,81
Standard- 1545 0,6520,0 050177 0,44|17,0 052|232 052|210 043
abweichung
Median 92,6 2,05|87,3 2,00|87,9 2,19|90,7 2,19|91,8 2,14|90,5 2,08

116 Bei den Angaben fiir die Gesamtheit aller Serien werden die Befunde aller 33 Stichproben
berucksichtigt.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.




121

benzusammensetzung sprechen. Bei Berlicksichtigung eines Vertrauensbereiches von
zwei Standardabweichungswerteinheiten wird die abweichende Stellung einiger Stich-
proben erkennbar (vgl. Abb. 55). Insbesondere sei auf die hallstattzeitliche Sammel-
serie und LeVesconte Mound verwiesen. Aufféllig ist auch die Befundfreiheit an den
mittleren Schneidezéhnen bei erstgenannter Stichprobe. Dies muss aber angesichts des
Beobachtungsumfanges (n = 4 Individuen) eher als zufallsbedingt angesehen werden.

Abb. 55: Verteilung der relativen Werte des Zahnabschliffs der einzelnen Zahnarten
der ersten Dentition bei 22 Stichproben. Die Grenze zwischen oberer und
mittlerer Schraffur — die Verbundlinie dient der Verdeutlichung — kennzeich-
net die Position des jeweiligen Mittelwertes, wahrend der mittlere Schraffur-
block den unteren Teil des Vertrauensbereichs (Mittelwert minus zwei Stan-
dardabweichungseinheiten) wiedergibt. Die Zahlen nennen den jeweiligen
Beobachtungsumfang.
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Die durchschnittliche Belastungsintensitdt der Z&hne der ersten Dentition
variiert in einem relativ engen Bereich (2,04 — 2,17 BP; vgl. Tab. 14). Am stérksten
sind mit 2,17 BP die mittleren Schneidezahne betroffen, wahrend — wie beim relativen
Anteil — die benachbarten &uBeren Schneidezahne die geringste Belastung aufweisen
(Abb. 56). Insgesamt ist der Bereich schwach belasteter Stichproben gegenuber den

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



122

Befunden am bleibenden Gebiss (Abb. 40) in relativer Sichtweise deutlich besser
besetzt. Deutlicher belastete Stichproben (> 3,0 BP) bilden eher die Ausnahme, wenn-
gleich in drei Fallen auch Serien oberhalb eines Vertrauensbereichs von zwei Stan-
dardabweichungswerteinheiten auftreten. Neben der bronzezeitlichen Sammelserie aus
dem Mittelelbe-Saale-Gebiet (beim mittleren Schneidezahn) handelt es sich um die
Stichprobe Tauberbischofsheim-Dittigheim (bei beidem Molaren). Die geringere Be-
lastung der Zahne der ersten Dentition dirfte auf den — gegenuber jener am bleibenden
Gebiss — wesentlich kirzeren Funktionszeitraum zurlickzufiihren sein, der zudem
durch spezielle Nahrungszusammensetzungen in den frihkindlichen Phasen noch in
Hinblick auf eine Abnutzung unter Umstanden weiter einzuschranken ware.

Abb. 56: Verteilung der Belastungsintensitat des Zahnabschliffs der einzelnen Zahn-
arten der ersten Dentition bei 22 Stichproben. Die Grenze zwischen und bei-
den diagonalen Schraffuren — die Verbundlinie dient der Verdeutlichung —
kennzeichnet die Position des jeweiligen Mittelwertes, wéhrend der gesamte
diagonale Schraffurblock den Vertrauensbereich (Mittelwert plus bzw.
minus zwei Standardabweichungseinheiten) wiedergibt. Die Zahlen nennen
den jeweiligen Beobachtungsumfang.
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Bei der an dieser Stelle wiinschenswerten statistischen Absicherung der Befun-
de — auch im Vergleich zu jenen der zweiten Dentition — ist der geringe Beobachtungs-
umfang der Stichproben mit Befunden zum Milchgebiss zu bedenken. Daher hat die
Feststellung, dass sich weder signifikante Ahnlichkeiten noch markante Abweichun-
gen finden lassen, zum derzeitigen Zeitpunkt der Forschung nur eine eingeschrénkte
Aussagekraft. Dies gilt insbesondere auch fir die diachrone Betrachtung der Verhélt-
nisse. Eine durchgangig hohere, vermeintlich statistisch signifikante Belastung bei den
Molaren gegeniiber den Frontzahnen der ersten Dentition, wie sie zum Beispiel STEIN-
BACH (1996, 68)'!" am Tiibinger Sammlungsmaterial beobachtete, kann durch das hier
ausgewertete, 22 Serien umfassende Material nicht belegt werden. Auch eine hohere
Belastung des ersten gegentiber dem zweiten Milchmolaren, wie sie BAUDOUIN (1909,
676) nennt, bestatigt sich im Uberblick der Serienbefunde nicht.

Die Problematik bei der Betrachtung des Abschliffs an den Zahnen der ersten
Dentition kann auch darin gesehen werden, dass nur wéhrend der Altersklasse infans 1
ausschlief3lich Milchzahne an der Bei3- bzw. Kaufunktion teilnehmen, wahrend in der
folgenden Altersklasse zunehmend die Z&hne der zweiten Dentition in diesen Funk-
tionskanon eintreten.'*® Hier bote sich eine detailliertere Unterteilung der Altersklas-
sen bei Bertiicksichtigung aller jeweils in Funktion befindlichen Zahne — mithin eine
gemeinsame Betrachtung von Befunden beider Dentitionen — an, die zum derzeitigen
Stand der Forschung aber an der zur Verfligung stehenden Materialmenge scheitert
und somit momentan nur serienbezogene Aussagen erlaubt (z.B. STEINBACH 1996,
56ff.). Mutmalilich wére bei den Milchzéhnen ein Anstieg der Abrasion mit dem Alter
zu finden, wie er von DAVIES und PEDERSEN (1955, Fig. 5) bei Eskimokindern in
Ostgronland, von BULLINGTON (1991) an préhistorischen Indianerkindern aus dem
unteren Illinois River Valley sowie von Suzukl und Kikucki (2010, Fig. 1) bei japa-
nischen Kindern (0 bis 6 Jahre) unterschiedlicher Zeitstellung beobachtet wurde. Es
gilt mithin den Fortgang der Forschung — insbesondere die VergroRerung des Mate-
rials — abzuwarten.

17 Dort finden sich auch Hinweise auf drei Arbeiten mit ahnlichem Befund.
118 Befund vermengendes Beispiel siehe SKINNER 1999.
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3.12. Abschliff und Erniahrung

Der Kontakt der Z&hne zur zugefiihrten Nahrung ist unmittelbar. Beide Grélien
(Zahne versa Nahrung) interagieren gegeneinander. Kurzfristig gewinnen die Z&hne.
Auf lange Sicht kann die Beschaffenheit der Nahrung aber auch zu Beeintrachtigungen
an den Zahnen fuhren, so dass die zumeist irreversiblen und in spéteren Stadien durch-
aus auch pathologischen Erscheinungen am Gebiss'® auch zur Rekonstruktion der
Ern&hrungsmoglichkeiten und -gewohnheiten herangezogen werden (z.B. CASELITZ
1986, 127ff.). Dabei kommt den Aussagen zur Erndhrung anhand der dentalen Be-
funde wegen der direkten Einflussnahme auf die Zahnsubstanz ein hoherer Stellenwert
zu als die Rekonstruktion der Erndhrungsbedingungen aufgrund des floralen und/oder
faunalen Fundaufkommens oder der verwendeten Artefakttypen (nach WALKER 1978,
101).

Der dentale Abschliff ist ein beredtes Beispiel fur den nachhaltigen Einfluss der
Nahrung bzw. Erndhrungsweise. Erst die stete Wiederholung des AbbeiRRens und Zer-
mahlens fuhrt zu Abnutzungserscheinungen an den Zahnoberflachen. Vor allem die
physikalische Beschaffenheit und die chemische Zusammensetzung der zuzerkleinern-
den Nahrung beeinflussen dabei den Zahnabschliff. Nicht nur die Nahrung an sich
sondern vielmehr die Zubereitung derselben haben grofRen Einfluss auf den Zahnab-
schliff. Als Beispiel sei die Verunreinigung des Mehles genannt, die durch Verwen-
dung von Muhlen bzw. Reibsteinen und -schalen aus weniger harten Gesteinen ent-
stehen und/oder auf eine ungeniigende Reinigung des Mahlgutes zurtickzufihren sind
(vgl. BAY 1938; DERS. 1940, 29; BRABENDER 1965, 223f.; GREVE 1936, 816; KUPER
1938, 13ff.; LEEK 1972; MUMMERY 1870; NETOLITZKY 1919; SMITH und JONES 1910,
279 u.a.m.). Der Anteil derartigen Steinstaubes an der gesamten Mehlmenge liegt nach
sich wiederholenden Angaben aus der Literatur (z.B. BAY 1940, 29) zwischen 0,3 und
3 Prozent, so dass das damit produzierte Mehl einen um 92,3 Prozent grofieren Ab-
schliff bewirkt als das rezente, industriell hergestellte Mehl (KUPER 1938, 22). Die ab-
schleifende Rolle von Sand- oder Gesteinspartikeln in der Nahrung konnte von
CARLSON, HUGOSON und PERSSON (1967) im Tierversuch nachgewiesen werden. Aber
auch im Brot enthaltene Getreidespelzen kdnnen eine abradierende Wirkung austiben
bzw. den Zahnabschliff verstarken (NETOLOITZKY 1919, 90).1° Auch andere Arten

119 Karies, Zahnstein und Zahnabschliff.

120 Gleiches gilt auch andere Nahrungsbestand, die eine hohere Festigkeit als der Zahn-
schmelz aufweisen (z.B. Phytolithen; vgl. DANIELSON und REINHARD 1998; GUGEL,
GRUPE und KUNZELMANN 2001; LALUEZA Fox, PEREZ-PEREZ und ALBERT 1996 sowie
LALUEZA FOX, PEREZ-PEREZ und JUAN 1994).
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der Nahrungsvor- und -zubereitung versetzen die Speise mit Fremdstoffen, die
ihrerseits den Zahnabschliff fordern. Hier seien die Lufttrockung von Fisch oder
Fleisch, bei der durch den Wind Sandpartikel aufgebracht werden kdénnen, oder an das
Kochen in heil3er Asche angefiihrt.

Die Microwear Analyse der Zahnoberflachen belegt am Fundmaterial aus Abu
Hureyra/Syrien einen Nahrungswandel vom Mesolithikum zum Neolithikum. Die
Nahrung im Neolithikum ist harter und grober! Mesolithische Samen sollen feiner als
die neolithischen Zuchtarten sein. Auch die Zubereitungsart soll sich im Neolithikum
geéndert haben. Kinder sind scheinbar mit einer weicheren Form der Erwachsenen-
Nahrung ,,gefittert worden. (MOLLESON und JONES 1991). Die Ansicht, dass mit
Verfeinerung der Nahrungszubereitung eine Abnahme des physiologischen Zahnab-
schliffs einhergeht (z.B. SENGUPTA ET AL. 1999, 925), l&sst sich — wie oben mehrfach
dargelegt — nicht in dieser verallgemeinerten Form aufrechterhalten. Individuelle wie
auch gruppenspezifische Eigenarten erbringen immer wieder Ausnahmen, so dass —
obschon mit der Nahrung die abradierende Stoffe in die Mundhohle und auf die Funk-
tionsflachen der Zahne gelangen — einzig aufgrund der Betrachtung des relativen
Zahnabschliffs oder seiner Intensitat ein Rickschluss auf die Erndhrungsweise wenig
Zutreffenswahrscheinlichkeit zugesprochen werden kann.

4. Die artifizielle Abrasion

Neben der als Verschleil? zu wertenden Art der Abrasion kann es auch bei Vor-
géangen, die nicht der Nahrungsaufnahme und -zerkleinerung dienen, zu einem Abrieb
der Zahnhartsubstanz kommen. Dabei ist in eine bewusst initiierte (Mutilation) und
eine anderen Nutzungsmustern (z.B. Werkzeugersatz) folgende Variante (habituelle
Abrasion) zu unterscheiden. Allen gemeinsam ist, dass sie fir einen epidemiologi-
schen Ansatz weniger geeignet sind, sondern oftmals nur die Zahl singulérer Befund-
beschreibungen vergréiiern.
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4.1. Mutilation (tooth ablation)

Mutilation als Begriff ist eher ethnozentristisch belastet, wertneutraler erscheint
der englische Ausdruck tooth ablation. Es ist zwischen Zahnsubstanz entfernenden —
bis hin zur Extraktion — und ergédnzenden Formen zu unterscheiden (vgl. Beispiele bei
CARPENTIER 2011). In fast allen Féllen handelt es sich um einen dekorativen Eingriff,
um einem vermeintlichen Schonheitsideal oder rituellen Gepflogenheiten folgen zu
konnen. Die Erscheinungsformen umfassen ein weites Feld: Abschleifen oder Abfeilen
der Frontz&hne, Zahn-Inlays bis hin zur Zahnentfernung (bes. der Schneidezé&hne)
ohne medizinische Indikation. Entsprechend umfangreich ist die Literatur.t?

Aus epidemiologischer Sicht von Interesse ist die Beobachtung von PINDBORG,
MOLLER und EFFENDI (1975) uber die Sitte des Abfeilens der oberen Frontzéhne zum
Beginn des jugendlichen Alters bei landlichen Bevolkerungen auf Java und Bali. In
einer Potong Gigi genannten Zeremonie werden die Schneidekanten der Frontzéhne
derart angepasst, dass eine horizontal gleichméfige Linie entsteht (vgl. WERNER 1961).
In der im Jahre 1973 durchgefihrten Untersuchung wiesen (ber 80 Prozent der Pro-
banden (n = 1216) einen entsprechenden Befund auf, der bei den Frauen sogar die
Rate von 95 Prozent tberschreitet. Bemerkenswert ist, dass bei den jlingeren Mannern
— insbesondere auf Java — die Sitte der Abfeilung der Frontzahne weniger hdufig zu
beobachten ist, was als Indiz fir die Aufgabe dieser Praxis zu werten sein dirfte. Im
Gegensatz dazu stehen die Verhaltnisse bei den Frauen: Auf Java sind die Frontzéhne
auch der jingeren Frauen kinstlich abgeschliffen, wahrend dies auf Bali etwas weni-
ger deutlich in Erscheinung tritt. Auf Bali ist der Unterschied zwischen den Ge-
schlechtern signifikant. Dies gilt nicht nur fur die Sitte des Abfeilens, sondern auch fir
jene der Kantenschwérzung (vgl. dazu VAN RIPPEN 1918, 223 et 227f. sowie Dbes.
ZUMBROICH 2009). Das Abfeilen der Schneidekante der oberen Frontzahne auf eine
gleichformige HOhe durfte dem Bereich einstmaliger Initiationsriten entstammen,
wenngleich auch vermutet wird, dass gemal dortigem Schonheitsideal — auch (sub)re-
zent — langere Zahne als hasslich gelten. In den altersbezogenen Daten von PINDBORG,
MOLLER und EFFENDI (1975) deutet sich an, dass die Sitte des Abfeilen und Schwaér-
zens heutzutage eher noch bei alteren Individuen zu finden sein musste. Neuere Daten
liegen nicht vor, jedoch weisen Filme im Internet darauf hin, dass das kinstliche Ab-
schleifen — jetzt eindeutig aus kosmetischen Griinden — immer noch praktiziert wird. —
Ein archdologischer Parallelbefund kdnnte im Skelettmaterial aus Non Nok Tha/Thai-

121 Zusammenstellungen bei LAscH 1901; LIGNITZ 1919-22; SCHRODER 1906 und CAR-
PENTIER 2011und erganzend BARNES 2010; FINUCANE, MANNING und TOURE 2008; FITTON
1993 sowie VAN RIPPEN 1918; DERS. 1918a und DERS. 1918b.
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land (5000 v.Chr. - 200 n.Chr.) vorliegen: Dort wiesen zehn von 24 Frauen Abschliff-
spuren auf, wahrend sich Entsprechendes bei den elf Mé&nnern der Stichprobe nicht
fand (PIETRUSEWSKY 1974, Tab. D-6; s.a. andere Deutung: ebenda S. 14).

Das vertikale Angleichen der Frontzahne z&hlt eher zu den geringeren Eingrif-
fen an der Zahnsubstanz. Markanter und damit auch durchaus zu Komplikationen fiih-
rend (dazu CARPENTIER 2011, 25ff.) ist das formveréndernde Zufeilen der Z&hne in
ebenfalls vertikaler Dimension. Wiederum sind im Wesentlichen die Frontzdhne be-
troffen, die haufig V-formig zugespitzt werden.?2 MutmaRlich wegen ihrer markanten
Auspragungsformen sind derartige Veranderungen der Zahnform auch im arch&ologi-
schen Material hinlanglich vertreten.'?® Aus epidemiologischer Sicht interessant sind
vier Befunde: Bei neun von 65 vermeintlich negroiden Sklaven vom New Yorker Afri-
can Burial Ground (1712 - 1794 AD) ist ein Zufeilen der oberen mittleren Schneide-
zahne zu beobachten (BLAKEY ET AL. 2004, Tab. 8.10). Identisches fand sich bei sie-
ben von 24 Individuen der sambischen Fundorte Ingombe Ilede und Isamu Pati (7. -
15. Jh. n. Chr.; GIBBON und GRIMOUD 2014, 447 mit Fig. 3), bei den auf zwei Fried-
hofen in Kapstadt Bestatteten (18. - 19. Jh. n.Chr.; Cobern Street: 32,9 Prozent und
Mariana Residence: 13,8 Prozent; FRIEDLING 2007, 124) sowie — in verschiedenen
Auspragungsformen — bei befreiten Negersklaven auf St. Helena (38,0 Prozent; WIT-
KIN 2011, Tab. 4.7). Diese Substanz mindernde Sitte wird neben dsthetischen Grin-
den, Tapferkeits- und Statuszeichen auch als Kennung fir eine ethnische Zugehorig-
keit gewertet: Bei den Bantu im nordwestlichen Congo-Brazzaville verschwindet diese
Art der Mutilation langsam (s.a. GAYE ET AL. 1995), wahrend sie sich bei den dortigen
Pygméen hartndckig zu halten scheint (MOLLOUMBA ET AL. 2008 sowie weitere
Befunde bei WALKER und HEWLETT 1990, 391). Wahrend das V-férmige Zufeilen der
— zumeist oberen — Frontzahne hauptsachlich in Afrika vorkommt, ist der artifizielle
mesial-distale Abtrag der Zahnkrone eher auf dem amerikanischen Doppelkontinent
vertreten. Entsprechendes arché&ologisches Fundgut stammt vor allem aus dem Bereich

122 \/gl. Klassifikationsansitze und Zusammenstellung bei CANIVET 2012; CARPENTIER 2011;
MowEeR 1999 und PLENOT 1974. Weitere Befunde: DE ALMEIDA 1957; BEYER 1990,
16ff.; ENTWISTLE, MARSHALL und WILSON 1946; FABIAN und MUMGHAMBA 2007;
HALESTRAP 1971, 494; JONES 1992; MOREAU 1995; SINGER 1952, 119f.; VAN RIPPEN
1918a, 379 et 381ff.; DERs. 1918b, 7ff.

123 CARPENTIER 2011 und FINUCANE, MANNING und TOURE 2008 (spez. S. 636f.) sowie
erganzend GARRALDA UND DEL-NERO 1984; GONzALO, TRANCHO und ROBLEDO 2001,
HANDLER 1994; L'ABBE, COETZEE und LooTs 2008, Fig. 2; MANYAAPLEO 2007, Fig 25ff.;
PFEIFFER 1988, 281; SCHROEDER, HAVISER und PRICE 2012 sowie WITKIN 2011, 63ff.
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der Maya.'?* Diese Sitte findet ihre Parallele im Einkerben der Funktionsflache der
Schneidezahne? oder in der Einbringung von Flachen-, Furchen-, Dellen- und Relief-
feilungen (gemaR SCHRODER 1906, 16) in die labialen Flachen.1?5

Alle geschilderten Manipulationen an der Zahnsubstanz fuhren nicht nur zur
mehr oder weniger Einschrankung der eigentlichen Funktion, sondern kénnen weitere
Komplikationen nach sich ziehen (z.B. MOLLOUMBA ET AL. 2009), die im Endeffekt
zum Ausfall des Zahnes fuhren kénnen. Letztgenanntes wird auch aus nichtmedizi-
nisch-therapeutischen Griinden vielfach kiinstlich herbeigefiihrt (zum Uberblick s.
SINGER 1952, 116-118; TOWNSEND 1963 ferner MERBS 1968) und kann aufgrund sep-
tischer Folgeerscheinungen durchaus auch letal enden (vgl. HALESTRAP 1971 und
JAMIESON 2006). Sowohl rezent-medizinische, ethnographische wie auch archdologi-
sche Quellen zu dieser Art der Zahnextraktion sind, wenn auch im Einzelfall kritisch
zu wirdigen, reichlich vorhanden.'?” Betroffen sind zumeist die oberen und/oder unte-
ren Schneidezdhne sowie gelegentlich auch die Eckzdhne. Aus epidemiologischer
Sicht von Interesse ist der Befund kinstlicher Entfernung von ein bis drei, eher unteren
als oberen Schneidezahnen als Zeichen von Zuneigung im Trauerfall bei Hawaiianern:
22 Prozent der untersuchten mannlichen und 10 Prozent der weiblichen Schadel

124 7 B. FASTLICHT 1976; LAGUNAS RODRIGUEZ 1996, 91; MASSEY und STEELE 1997, Fig.
5.7; ORTNER 1966; PREVEDOROU ET AL. 2010 sowie WILLIAMS und WHITE 2006. Siehe
auch Klassifikationsschemata bei ROMERO 1958 et 1970 sowie DE ALMEIDA 1957.

125 7 B. DUFOO ET AL. 2010; HAVILL ET AL. 1997; KOGANEI 1937, Abb. 4; MARCELLINO
1972; PERINO 1967; POWELL und POWELL 1992; SINGER 1952, 118f.; STEWART 1944; VAN
RIPPEN 1918 sowie DERS. 1981a, 379.

126 ARcINI 2005; CANIVET 2012, Fig. 106; IKEHARA-QUEBRAL und DOUGLAS 1997; SINGER
1952, Fig, 2; STEWART und TITTERINGTON 1946; VAN RIPPEN 1918, 379 et Anm. 40
sowie DERS. 1981a.

127 7um Uberblick s. CARPENTIER 2011, 33ff.; GOLLINGS 2008; HUMPHREY UND BOCAEGE
2008; PIETRUSEWSKY und DouGLAS 1993; VAN RIPPEN 1918b, 7ff., fur Ostasien KUSAKA
ET AL. 2008, 172 sowie HAN und NAKAHASHI 1996 und fir Amerika VAN RIPPEN 1918,
231ff. sowie ergédnzend DE ALMEIDA 1957, Fig. 20; BABA und KAY 1989; BRIEDENHANN
und VAN REENEN 1985; BRIGGS 1955, 82ff. et Taf. 11; CHINDIA 1995; Dol und TANAKA
1988; DOMETT UND O’REILLY 2009, Tab.7 und Fig. 7; ELVERY, SAVAGE und WooD 1998,
214; FABIAN und MUMGHAMBA 2007; FRIEDLING und MORRIS 2005; FUNAHASHI und
TANAKA 2004; Hizza und KikwiLu 1992; INOUE ET AL. 1981a, Fig. 1; JONES 1992, 178 et
Anm. 20-22; KikwiLU und Hizza 1997; LINDEMANN 2007,2; MATEE und VAN PALENSTEIN
1991; PFEIFFER 1988; POWELL ET AL. 2012, Fig. 9.6; PROKOPEC 1979, 20f.; SANGVICHIEN,
SIRIGAROON und JORGENSEN 1969, pl. 17; TAKENAKA ET AL. 2001; TAYLES 1966 sowie
WILLLIS, SWINDLER UND TOOTHAKER 2005 u.v.m. Es ist aber auch stets eine genetisch
bedingte Form des Fehlens von Z&hne zu bericksichtigen (z.B. DENTINO, PECK und GARIB
2012; GABIR ET AL. 2010 sowie WOODWORTH, SINCLAIR und ALEXANDER 1985: s.a.
NELSEN, TAYLES und DOMETT 2001; PECHENKINA ET AL. 2013, Fig. 12.4).
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wiesen einen entsprechenden Eingriff auf (CHAPPEL 1927, 253). Der signifikant
hohere Anteil wurde an umfangreicherem Material von PIETRUSEWSKY und DOUGLAS
(1993, Tab. 1) bestitigt. Ahnliches fand sich — mit unbekanntem kausalem Hinter-
grund — bei neolithischen Bewohnern Taiwans (bei 22 von 23 Individuen; PIETRUSEW-
SKY ET AL. 2014, 12) sowie bei den Skeletten aus den sambischen Fundorten Ingombe
llede und Isamu Pati (bei zwei von 24 Individuen; GIBBON und GRIMOUD 2014, 447
mit Fig. 3). Wesentlich geringer ist der Anteil bei der Wildbeuter-Serie Mashiki/Oki-
nawa (1. Jahrtausend v.Chr.): Nur ein unterer zweiter Schneidezahn — bei einem Beob-
achtungsumfang von 412 intakten anderen Z&hnen — ist kunstlich entfernt worden
(QYAMADA ET AL. 1996). Auch rezent ist die Sitte der nicht medizinisch bedingten
Zahnentfernung im stdlichen Afrika noch verbreitet: Bei 41 Prozent von 2167 Pro-
banden im Umfeld Kapstadts waren vor allem die vier oberen Schneidezéhne — mit
leicht gesteigertem VVorkommen bei den Ménnern — entfernt (FRIEDLING und MORRIS
2007). In Kenia fand sich eine hohere Rate entfernter unterer Schneidez&hne bei land-
lichen gegeniber stadtischen Bevolkerungen (INOUE ET AL. 1995).

4.2. Habituelle Abrasion/Usur

Die Formen des durch die Zerkleinerung der Nahrung bedingten Abschliffs
werden nicht nur durch die bewussten Eingriffe (Mutilationen) in die Zahnsubstanz
sondern in weitaus hdaufigerem Male durch zumeist unbewusste personliche Verhal-
tensweisen und Gewohnheiten erganzt. Hierbei sind verschiedene Auspragungsformen
der auf unterschiedliche Weise entstehenden habituellen Abrasion/Usur zu beobach-
ten. Sicherheit zur jeweiligen Genese/Atiologie kann in einigen Fallen erst durch eine
detaillierte Betrachtung (z.B. mit Hilfe der Microwear-Analyse) erreicht werden.?®

Regional und diachron verbreitet sind mehr oder weniger runde, rillenartige
Abschliffe im interproximalen Bereich in Hohe der Zahnschmelz-Dentingrenze an
Pramolaren und Molaren. Diese Substanzverluste weisen zumeist — beide betroffenen
Z&hne zusammen gesehen — einen Durchmesser von etwa zwei Millimetern (R = 0,5 —
3,5 mm) auf (UBELAKER, PHENICE und BASs 1969). Auch eine anndhernd halbrunde,
nur einen Zahn betreffende Variante ist bekannt (FORMICOLA 1988, Fig. 1). Die Rille
kann eine polierte Oberfldche aufweisen. Das zeitliche Vorkommen reicht vom Paldo-
lithikum ber mesolithisch-neolithische Funde bis in die Neuzeit (Cork City: POWER
und O’SULLIVAN 1988).12° Neben europdischen Befunden liegen entsprechende Beob-

128 \/gl. Kap. 5.
129 Zum Uberblick siehe FONG 1991; FORMICOLA 1988 sowie UNGAR ET AL. 2001 und ergén-
zend COSTA MARQUES 2007 sowie POMPA 1984 u.v.m.
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achtungen von australischen Aborigines, Buschmannern und Indianern vor (POWER
und O’SULLIVAN 1988, 402%3%). Epidemiologisch von Interesse ist der Befund im
mesolithischen und neolithischen Material aus Danemark: bei 350 Gebissen fanden
sich 24 Félle mit interproximalen Furchen (ALEXENDERSEN 1978).

Die Atiologie ist nicht immer eindeutig. Im Wesentlichen werden vier primare
Ursachen diskutiert: Verwendung von Zahnstochern/-sonden, Nahrungsbestandteile,
Erosion und das Durchziehen von Tiersehnen bzw. Pflanzenfasern (n. FONG 1991,
214; s.a. ALT und KOCKAPAN 1993; BOUTIN 2012, Fig. 13.2 sowie ERDAL 2008,
158%1). Die Entstehung durch MaRnahmen der Zahnreinigung bzw. Fremdkorper-
entfernung wird gern als primér angesehen (z.B. PUECH und CIANFARANI 1988 sowie
LALUEZA, PEREZ-PEREZ und TURBON 1993, 293f.). So glaubhaft diese These auch
erscheinen mag, wird nur zu gern vernachlassigt, dass interproximaler Abschliff auch
—wenngleich selten — bei Boviden beobachtet wurde (VON KOENIGSWALD 1972, 521 und
O’SULLIVAN ET AL. 1986). Andererseits konnten beim experimentellen Durchziehen von
Grashalmen zwischen Affenzahnen entsprechende interproximale Substanzverluste —
in erstaunlich kurzer Zeit (40 Grashalme in drei Stunden) — erreicht werden (HLUSKO
2003). Die artifizielle Zahnzwischenraumreinigung mittels Zahnstochern und/oder
Pflanzenfasern oder Sehnen dirfte — trotz der Befunde an den Bovidenzéhnen —
weiterhin als ursachlich fur das Zustandekommen von interproximalen Furchen ange-
sehen werden.

Manche stete Gewohnheit beeinflusst auch die menschlichen Zahne in nach-
haltigem Malie. Ein markantes Beispiel bilden die in Frontalansicht von flachovalem
bis kreisrunden Durchmesser reichenden Abschliffe im frontal-seitlichen Zahnzwi-
schenraum (Abb. 57).1% Diese werden durch die langerfristige Benutzung von Ton-
tabakspfeifen bewirkt, deren Nutzer — wie auch rezente Raucher — die Angewohnheit
hatten, die Pfeife zumeist an immer derselben Stelle zwischen den Zéahnen zu halten.
Da sich bei Tontabakspfeifen der Pfeifenkopf stark erhitzt, vermeidet der Raucher auf
diese Weise zugleich Verbrennungen an der Hand. Die Z&hne dienen quasi als dritte
Hand (vgl. unten). Die raue Oberflache und die im Vergleich zum Zahnschmelz
hértere Konsistenz der Tontabakspfeife bedingen, dass sich im Laufe der Zeit in Ver-
bindung mit dem Speichel — erganzt durch in der Mundhéhle vorhandene Mikroreste
der Nahrung — eine sich solange verbreiternde und vertiefende Rille in den Zahnzwi-
schenrdumen durch mechanischen Abschliff entsteht, bis der Pfeifenstiel passgenau

130 Sjehe ergénzend FONG 1991.
131 Siehe jeweils dort auch Begriindungen und Literatur.
132 \/gl. auch Abbildungen bei ANKEL (0.J.). UND CANIVET 2012, 137.
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einliegt. Die Aussagekraft der im arch&olo-
gischen Material®® keineswegs selten ver-
tretenen Befunde wird in Hinblick auf
ihren datierenden Charakter leicht unter-
schatzt (s. Anm. 2). Je tiefer der Einschliff
voranschreitet, desto gréfier ist die Gefahr,
dass es zu dentalpathologischen Folge-
erscheinungen kommt, die bis zum Ausfall
des/der Zahnes/Zahne flihren kdnnen. Was
den Raucher dann keineswegs zur Aufgabe
des Tabakkonsums, sondern nur zum
Wechsel der Pfeifenposition veranlasst, an
der sich der Prozess dann wiederholt (z.B.
KLEINMANN 1900).

Abb. 57: Tontabakspfeifenloch zwi-
schen den rechten Eckzdhnen

einem 31 bis 36jahrigen Mann die Haufigkeit des Vorkommens von durch
aus Pattern/Rheinland-Pfalz. den Gebrauch von Tontabakspfeifen

verursachten Abschliffen und die zu beob-

achtenden  Geschlechtsunterschiede: im
Royal London Hospital wiesen 15,6 Prozent (25/160; FOWLER und BOWERS 2012,
Tab. 27.) und bei den Funden aus St. Mary und St. Michael in Whitechapel/London
23,4 Prozent der Individuen (58/248; WALKER und HENDERSON 2010, Tab. 1) einen
entsprechenden Befund auf. Ihnen zur Seite zu stellen sind die ebenfalls auf Indivi-
duen bezogenen Beobachtungen vom St. Martin’s-Friedhof in Birmingham (3,6 Pro-

133 Zusammenstellungen bei Ch. MEYER 2008, Tab. 1 sowie KRAMIS 2008, Tab. 2 und ergan-
zend ANDERSEN 1980; ANDERSON 2002, Fig. 2; ANDERSON 2009, Fig. 10; ANSORGE 2010,
Abb. 11-12; ARABAOLAZA, PONCE und BoyLsToN 2007, Fig. 18; BALOGH ET AL. 1962,
135ff.; BECKSTEIN 1930, 19f.; BEHN 1993, Taf. 6; BINDER 2008, Taf.4,3: BOSTON ET AL.
2008, 67; CASELITZ 1983, Abb. 1-2; FESTER 2000, 270 et Abb.3; GOYENECHEA ET AL.
2001; GRIGAT 2008, Fig. 17; KEENLEYSIDE und CLARK-WILSON 1991, PI. 6; KvALL und
DERRY 1996; LOVELL UND LAI 1994, Fig. 2; MANYAAPELO 2007, 103 et Fig. 29; MINOTTI
2003, Abb. 10; OKkuMURA 2011, Fig. 1; OWSLEY, BRUWELHEIDE UND KARDASH 2001,
PALUBECKAITE ET AL. 2006, Fig.2; PEKuU 2011, 32ff.; PFEIFFER 1991, Tab. 5.1.;
POT 1988, 148 et Abb. 17; POT, DE GROOT und VAN ROOIJEN 1989, 35; SALO 2008,
Fig. 3; TARP 2010, Fig. 14; UBELAKER, JONES und TUROWSKI 1996; 90 et Fig. 45-
50; WEIDNER 1999, 8-11; WHITE 2008, 81f.; WILLEY 1997, 108; WRIGHT, WILL-
LIAMSON und CRASS 2003, Fig. 4 u.v.m. sowie weitere Hinweise im folgenden Ab-
satz.
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zent; 11/302; HANCoOCKS 2006, 145), vom Cross Bones Burial Ground in London (6,7
Prozent; 3/45; BRICKLEY, MILES und STAINER 1999, 34), aus der St. Laurenskirche in
Alkmaar (18,7 Prozent; 37/198; BAETSEN 2001; Tab. 6.15), vom Sint Jankershof in
s’Hertogenbosch (28,4 Prozent; 31/109; MAAT, MASTWIIK und JONKER 2002, 7)
sowie von zwei Kapstadter Friedhdfen (Cobern Street: 15,6 Prozent; Mariana Resi-
dence: 17,7 Prozent; FRIEDLING 2007, 129). Spitzenwerte stammen von Sklaven der
Newton Plantage auf Barbados (41,7 Prozent; 25/60; CORRUCCINI ET AL. 1982, Tab.1)
sowie aus Surinam (KHUDABUX 1991; 100 Prozent; n = 17).13 Allgemein finden sich
Tontabakspfeifenabschliffe bei Mannern, wenngleich auch weibliche Raucherinnen im
Fundmaterial vertreten sind.'® Erwahnenswert erscheint ferner, dass sich bei den
Rauchern auch Verfarbungen auf der lingualen Zahnflache — wie auch im sog. Zahn-
stein (z.B. BINDER 2008, Taf. 4,4) — finden konnen, die durch Bestandteile des Tabaks
verursacht werden. %

Ahnlich wie die Benutzung von Tontabakspfeifen kann auch das habituelle
Kauen auf Gegenstdnden (z.B. Bleistifte), das Abbeillen von Werkstoffen (z.B. bei
Zigarrenmachern) sowie das gewohnheitsméliige oder berufsbedingte Halten von
Nadeln, Ndgeln, Instrumenten etc. — zum Beispiel bei Naherinnen, Schustern, Sattlern,
Tapezierern, Polsterern, Glasblasern, Musikern sowie Zeichnern — zu Verénderungen
der Zahnsubstanz fuhren (EULER 1939, 219f. und SCHOUR und SARNAT 1942; s.a. Bei-
spiele bei BAKER, TERHUNE und PAPALEXANDROU 2012, Fig. 10.4; CANIVET 2012,
138ff.; CRUwYS, RoBB und SMITH 1992, Fig. 1-3; KRAUS 1915; TURNER und ANDER-
SON 2003 sowie UBELAKER, JONES und TUROWSKI 1996, 90). Die genannten Berufs-
bilder leiten muhelos zu anderen Zahnoberflachenverdnderungen, die mit anderen

134 Siehe ferner KrRAMIS 2008, Tab. 2; BLACKBOURN 2006, 95 sowie weitere Angaben in
UBELAKER 1997.

135 Drei Befunde aus London: Royal London Hospital: 193 : 4Q; St. Mary und St. Michael in
Whitechapel: 553 : 3Q; Cross Bones Burial Ground: 33 : 19; ferner St. Martin’s-Friedhof
in Birmingham: 113 : 09, Alkmaar — St. Laurenskerk: 313 : 09 und Suriname: 1273 : 49
(bibliographische Angaben s. im Text) sowie Patuxent Point: 43 : 29 (UBELAKER, JONES
und TUROWSKI 1996, Tab. 29). In s’Hertogenbosch fanden sich bei 44 Prozent der Méanner
und bei 12 Prozent der Frauen Abschliffspuren von Tontabakspfeifen (MAAT, MASTWIIK
und JONKER 2002. 14) sowie in Christiana 25 Prozent der Manner und 28,5 Prozent der
Frauen (KvALL und DerrY 1996, 30) einen entsprechenden Befund aufwiesen. In Port
Hope ergab sich ein Verhaltnis von drei Mannern zu einer Frau (BLACKBOURN 2006, 95).

1367 B. SLEDZIK und MOORE-JANSEN 1991, 218. In diesem Zusammenhang sei auch auf die
Sitte des Betelnusskauens hingewiesen, die in Siid- und Stdostasien verbreitet ist und im
Lauf der Zeit zu einer Schwarzfarbung der Z&hne fiihrt. Der zusétzlich zur Umwandlung
des in den Nussen befindlichen Arecolins in Arecaidin und Methanol mitgekaute geléschte
Kalk wirkt seinerseits auf Zahnfleisch und -substanz ein.
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Tatigkeiten verbunden sind und unter dem Stichwort Erosion®*’ zusammengefasst
werden konnen: Steinbrucharbeiter (HICKEL 1985) und Weinverkoster (CHAUDRY,
HARRIS und CHALLACOMBE 1997; MCINTYRE 1992 sowie WIKTORSSON, ZIMMERMAN
und ANGMAR-MANSSON 1997). Noch kritischer wird es flr die Zahnoberflache bei
Kontakt mit der Magensdure — z.B. beim AufstoRen bei Sodbrennen oder beim Er-
brechen (weiterfiihrend s. BARTLETT 1996 und SCHEUTZEL 1996) — oder bei langer-
fristigem Konsum von sdurehaltigen Getrdnken oder Coca-Blattern (s. ECCLES 1979,
649; mit weiteren Hinweisen OGDEN 2008, 299f.; TURNER 1993; YIP, SMALES und
KAIDONIS 2003, 351 sowie WOLMERHAUSER 2003, 28ff.). Ein entsprechender Nach-
weis im arch&ologischen Fundgut gestaltet sich bislang jedoch als schwierig (s. ROBB,
CRuUwYs und SMITH 1991).

Besser fassbar im Material ist der Gebrauch des Gebisses als Werkzeug oder als
sog. dritte Hand. Beides hat — zumeist negative — Einfllsse auf die Zahnsubstanz. Aus-
gesprochen vielfaltig ist der dentale Einsatz bei den Inuit, der vom Weichkauen von
Leder iber das Festhalten von gefangenen Fischen bis zum Halten des Bohrerwieder-
lagers und dem Biegen nach Kajakspanten reicht (vgl. LUKACS und PASTOR 1990, 95;
s.a. AMMITZB@LL ET AL. 1989, Fig. 69 et 73 sowie MERBS 1983, 144ff.). Australische
Aborigines und (pré-)historische Indianer nutzten Ihr Gebiss zum Aufbrechen von
Fruchten und Nussen, Festschurren von Speer- und Pfeilspitzen sowie zur Aufberei-
tung von Pflanzenfasern (s. LITTLETON ET AL. 2013 sowie TURNER und MACHADO
1983). In Folge dessen kommt es bei beiden Ethnien zu deutlichem Zahnabschliff, -
frakturen und einer erhéhten Rate intravitalen Zahnverlustes. Die Befunde treten vor-
rangig im Frontzahnbereich — insbesondere bei Wildbeutern!3® — auf und sind nicht
beobachtet worden bei Gorillas, Schimpansen und Orang Utans (dazu RYAN und Jo-
HANSON 1989). Gleiches gilt fir Befunde im Frontzahnbereich, die auf das Festhalten
von Nahrung zurtickgeflhrt werden, um insbesondere Fleisch leichter abschneiden zu
konnen (weiterfiihrend LOzZANO ET AL. 2008; s.a. HILLSON ET AL. 2010 sowie PUECH
1992). In der Literatur werden gern auch die abradierenden Folgen des Durchziehens
von Faden, Pflanzenfasern etc. angefiihrt.!3® Gelegentlich wird dabei auf ein kulturell

137 vgl. Anm. 6.

138 7 B. BERMUDEZ DE CASTRO ET AL. 1988; CONSIGLIO 2008; CYBULSKI 1974; FRAYER und
RUsSELL 1987; LALUEZA-FOX und FRAYER 1997; LALUEZA-FOX, PEREZ-PEREZ und JUAN
1994; LARSEN, TEAFORD und SANDFORD (1988); LoRrRKIEWICZ 2011; MERBS 1983,156f. und
ferner die Diskussion in WALLACE 1975.

139 Uberblick bei CANIVET 2012, 129ff.; ERDAL 2008, spez. Tab.1 und GRANT 2010, 81ff.
ferner AMMITZB@LL ET AL. 1991, Fig. 72; LorkIEwWICZ 2011, Fig. 2, MOLLESON 2005;
ScoTT und JoLIE 2008 sowie UBELAKER, PHENICE und BASs 1969.
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unterschiedliches, geschlechtsbetontes Auftreten hingewiesen.!*® — MOLNAR und
WARD (1977, 565) vermuten, dass der Gebrauch der Zahne als Werkzeug den groften
Einfluss auf den Zahnabschliff haben. Ein beredtes Beispiel findet sich bei einigen
stidamerikanischen Indianern. Dort wurde bei Maniok-Wurzeln die kohlenhydratreiche
Schicht vom holzigen und zudem toxischen Innenteil mit Hilfe des Gebisses abge-
schalt, so dass markante Abschliffsspuren ausschlieflich an der lingualen Seite der
oberen Frontzéhne entstanden (LSAMAT: lingual surface attrition of the maxillary
anterior teeth; TURNER und MACHADO 1983; s.a. IRISH und TURNER 1997; MICKLE-
BURG 2007, 32ff. sowie RoBB, CRUWYS und SMITH 1991).

Aber auch eine zu intensive und dauerhaft falsch durchgefiihrte Zahnpflege
kann die Zahnsubstanz nachhaltig schédigen. (z.B. D’ERRICO, VILLA UND FORNACIARI
1988, spez. 226, LEVITCH ET AL. 1994 sowie LALUEZA FOX 1992, 165). Auch veraltete
und suboptimale Zahnprothetik gilt es in diesem Zusammenhang anzufihren (z.B.
EULER 1939, 227f. sowie FOWLER und POWERS 2012, Fig. 44). — Neben all diesen
zeitabhangigen Einfllssen sei auf singuldre Ereignisse hingewiesen, die — zum Bei-
spiel bei Verwendung des Gebisses als Werkzeug(ersatz) oder aber auch bei Fremd-
korpern in der Nahrung — zum Abplatzen von Teilen der Zahnkrone fiihren (Chip-
ping*4!). Erst Detailanalysen (z.B. FIORENZA und KULLMER 2013 sowie KULLMER ET
AL. 2009) konnen Hinweise zur individuellen Entstehungsgeschichte erbringen. Je-
doch werden sie bei der Untersuchung von Bevdlkerungsstichproben in epidemiologi-
scher Hinsicht bislang vernachléssigt. SCOTT und WINN (2011, Tab. 1) weisen darauf
hin, dass es auch postmortal, insbesondere bei Museumsfunden, durch Dehydration zu
Kronenabsplissen kommen kann (ebenda S. 724), was bislang allgemein wenig Beach-
tung fand (vgl. dazu CONSTANTINO ET AL. 2010).

140 Zusammenstellung bei ERDAL 2008, 164 und erginzend BILLARD 1996; LORKIEWICZ
2011; RICHARDS 1984 sowie WILLEY und HOFMAN 1994, Tab. 1.

141 7.B. BELCASTRO ET AL. 2007, Fig. 3 und 4; BONFIGLIO ET AL. 2004, Fig. 1.; LUKACS und
HEMPHILL 1990, Fig. 2; MILNER und LARSEN 1991 wie auch TURNER und CADIEN 1969,
Tab. 1, die anhand unterschiedlicher, zumeist nordamerikanischer Stichproben ein Vor-
kommen derartiger Substanzverluste von bis zu 98 Prozent ermittelten. Weitere Belas-
tungsfrequenzen finden sich bei MICKLEBURGH 2007, Tab. 10 und 11.
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Das Einbringen von Fremdkorpern in Zunge, Lippe oder Wange aus dekora-
tiven Zwecken kann zu abschliffsartigen Erscheinungen im Kontaktbereich an Zahnen
und zu Verdnderungen am Zahnfleisch fuhren. Selbst gréRere Zahnabsplitterungen
oder gar Frakturen wie auch Zahnlockerungen bis hin zum Zahnverlust als Reaktion
auf die Druckveranderung im Kieferknochen sind als Folgeerscheinungen bekannt. Bei
jingeren Menschen in modernen Gesellschaften ist eine Zunahme des sog. Labret-
Piercing#? — trotz aller Warnungen von medizinischer Seite vor dem zumindest hohen
langfristigen Gefahrenpotentials**® — zu beobachten (vgl. z.B. BOARDMAN und SMITH
1997; BONE ET AL. 2008 sowie KAPFERER ET AL. 2006, Anm. 5-13). Diese Verzie-
rungssitte ist keineswegs eine ausschliellich auf die heutige Zeit beschrankte Er-
scheinung. Aus der Ethnologie liegen zahlreiche Beschreibungen vor. Als — auch in
Hinblick auf die dentalpathologischen Folgen — markantes Beispiel sei hier die bis in
subrezente Zeit ausgetibte Praktik bei den Makonde aus dem Grenzgebiet von Mozam-
bigue und Tansania angefiihrt (nach AANESTAD und POULSEN 1996): Nach Durchboh-
ren der Oberlippe im Bereich unterhalb der Nase mit einem Dorn wird die entstandene
Offnung mit einem eingefiihrten Grashalm dem natiirlichen Heilungsprozess entzogen.
Nach und nach wird die Offnung stetig erweitert, bis schlieRlich der aus Ebenholz
hergestellte Lippenpflock (ndonya) eingefiihrt werden kann. Die Durchmesser reichen
von Bleistiftstarke bis zu 60 Millimetern. Der berwiegende Teil dieser Applikation
ragt in die Mundhohle hinein. Das zieht schon aus rein mechanischen Griinden mas-
sive Probleme im Frontzahnbereich nach sich, die vom Abschliff der mittleren bis hin
zum Verlust aller Schneidezahne reichen.*** Eine Reaktion des Zahnfleisches wie auch
des Kieferknochens sowie verdnderte Okklusion sind als weitere Folgeerscheinung
bekannt (vgl. AANESTAD und POULSEN 1996, Abb. 1-7). Gelegentlich wird auch durch
vorangehendes Befeilen der mittleren Schneidez&hne versucht, Platz fiir den Lippen-
pflock zu schaffen. Als Grund fur die Einbringung des Lippenpflocks wird eine be-
wusste Verunstaltung des Gesichtes angefiihrt, um den Tréger — in jlngerer Zeit aus-
schlieRlich die Tragerin — fir Sklavenjager unattraktiv erscheinen zu lassen. Auch
wenn deren Aktivitaten nicht mehr stattfinden, hat sich das Tragen des Lippenpflocks

142 Der Begriff Labret leitet sich vom lateinischen Labrum (Lippe) ab.

143 Selbst nach Entfernung der Fremdkorper kann das Verheilen der Durchbohrungen noch ein
bis drei Monate dauern, wahrend derer mit Infektionen und weiteren Komplikationen zu
rechnen ist (TORRES-RUOFF 2003, 249).

144 In 14 von 19 beobachteten Fallen fehlte zumindest ein Schneidezahn (AANESTAD und
POULSEN 1996, 362). FABIAN und MUMGHAMBA (2007) untersuchten ebenfalls Makonde
kommen zu der Ansicht, dass der Lippenpflock nicht als Begriindung fur intravitalen
Zahnverlust herangezogen werden kann. Allerdings durfte dieses Ergebnis durch alters-
unterschiedliche Zusammensetzung der Stichproben beeinflusst sein.
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gehalten, wenngleich rezent eine Aufgabe dieser Schmucksitte zu beobachten ist. Im
Untersuchungsgut aus dem stdostlichen Tansania fanden FABIAN und MUMGHAMBA
(2007, 184ff.) bei 217 Uber 40jahrigen Makonde noch bei knapp 17 Prozent die ge-
nannte Applikation, wobei diese signifikant hdufiger bei Frauen zu beobachten war.
Ebenfalls zu Abschliffspuren an den Frontz&hnen, sofern diese nicht vorher entfernt
wurden, kommt es bei den Mursi und Surma aus Athiopien: Ab dem zwanzigsten
Lebensjahr wird dort den Frauen die Unter- oder Oberlippe aufgeschnitten und ge-
dehnt, um in den Schnitt sukzessiv immer groRere Tonteller einzusetzen (s.a. Bowie
1949 sowie allgemein LINDEMANN 2007). Mit der Gréle der Tonteller steigen das so-
ziale Ansehen und die Attraktivitat der Tragerin. Im Alltagsleben werden die Tonteller
allerdings héufig entfernt, so dass der Lippenbogen schlaff herunter hangt. Bei den
Himba in Namibia und den athiopischen Surma werden dortigen Kindern im Alter von
sieben bis neun Jahren die unteren vier Schneidezéhne herausgebrochen, um eine
Licke fur die Aufnahme eines Lippenpflockes zu schaffen, der allerdings in neuerer
Zeit nicht mehr eingebracht wird (LINDEMANN 2007, 2). Durch diese MalRnahme ist
die Lautbildung eingeschrankt, was aber eher als angenehm und normal angesehen
wird (LINDEMANN a.a.0.).

Das Einbringen von Fremdkdrpern in Lippen und/oder Wange ist keineswegs
auf den afrikanischen Kontinent beschrankt. Bei den Inuit in Alaska kommt diese Sitte
bis in subrezente Zeiten — anscheinend vornehmlich — bei Mannern vor: Zu Beginn des
Erwachsenenalters wurde die Haut unterhalb der beiden Mundwinkel durchbohrt. Die
Formen der eingebrachten Labrets weisen eine erstaunliche Vielfalt auf (vgl. PEDER-
SEN 1955, Abb. 3). An den unteren Eckzéhnen und Pramolaren finden sich folgerichtig
facettenartige Abschliffspuren. Aus dem Gebiet des nordwestlichen Nordamerika lie-
gen zahlreiche archéologische Funde (z.B. CYBULSKI 1974 sowie DERS. 1994, 78-80)
und ethnographische Notizen (z.B. KEDDIE 1981; NIBLACK 1890, 256 sowie STEFFIAN
und SALTONSTALL 2001) fir die Sitte des Tragens von Labrets vor. Im Fundgut von
Prince Rupert Harbour fand CyBULSKI (1974, 34 sowie Fig. 3) bei zwolf von 72
Unterkiefern entsprechende Abschliffbefunde. HALL und HAGGERTY (1981, 80) er-
wahnen &hnliche Befunde an vier unteren Schneidezéhnen eines Individuums von Hill
Site/Saltspring Island/British Columbia (Datierung 400 v.Chr. — 300 n.Chr.). CURTIN
(1984, 104-107 sowie Fig. 15) beobachtete im Material von Namu/British Columbia
(Datierung 2700 — 2400 v.Chr.) bei drei von 32 Individuen entsprechende Abschliff-
spuren, die sich ungewohnlicherweise an Molaren fanden. CURTIN (1984, 107 sowie
Fig. 16) vermutet, dass das Tragen der Labrets in zwei Fallen zugleich auch die indi-
rekte Ursache ist fiir eine schmale Abschliffrinne im interproximalen Bereich sein
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konnte, da sich Nahrungsbestandteile leichter in den Zwischenzahnbereich hinein-
schieben konnten, um von dort wieder mit Zahnstochern entfernt zu werden, wodurch
es zu dem Abschliff gekommen sein konnte.

Die amerikanischen Belege setzen sich entlang der Westkiiste weiter fort bis ins
mittlere Chile. Dort fanden sich in Concén/Prov. Aconcagua bei vier Individuen, die
mit ihren Labrets bestattet waren, wiederum neben Abschliffspuren an den unteren
Schneide- und Eckz&hnen auch Hinweise, dass die Labrets zur Verlagerungen der
Frontzdhne beitragen haben (MUNIZAGA 1967). Labrets und typische Abschliffspuren
fanden sich auch bei zwei von tber 130 Unterkiefern aus Solcor 3/San Pedro de Ata-
cama, die in den Zeitraum von 400 bis 900 n.Chr. datiert werden (vgl. TORRES-RUOFF
2003, 248 sowie Fig. 2). Auch von brasilianischen Ureinwohnern liegen entsprechende
Befunde vor (z.B. aus Tocas do Gongo [Datierung: 0 — 200 n.Chr.; Cook und FERRAZ
MENDONCA DE SouUzA 2011]). Die Alte Welt liefert — fur (pra-)historischen Zeiten —
hingegen wenige Befunde, die den Rickschluss auf Labrets erlauben (z.B. SANGVI-
CHIEN, SIRIGAROON und JORGENSEN 1969, Taf. 18).

5. Abschliff im Detalil

5.1 Microwear Analysis

Im Gegensatz zur morphologischen Betrachtungsweise, fir die der dentale Ab-
schliff erst nach Monaten des Zahngebrauchs sichtbar wird, kann mit Hilfe der Micro-
wear Analyse bereits nach Tagen ein Abtrag messbar werden (n. TEAFORD und TY-
LENDA 1991, 204). Methodische Grundlage bilden zumeist an Tieren durchgefihrte,
kontrollierte Versuche, bei denen verschiedene Stoffe oder Nahrungen auf Zahnober-
flachen einwirkten, die anschliefend mit Hilfe eines Licht- oder Rasterelektronen-
mikroskops auf spezielle Abschliffsmuster — vergleichbar einer Texturanalyse im tech-
nischen Bereich — hin untersucht werden (zum Uberblick vgl. HARMON und ROSE
1988 und TEAFORD 2007, s.a. GALBANY ET AL. 2005; GORDON 1982; GRINE ET AL.
2002; LALUEZA FOX 1992; PONTZER ET AL. 2011; SCOTT ET AL. 2005 sowie SCOTT,
TEAFORD und UNGAR 2012). Im Vordergrund der Betrachtung steht dabei weniger der
epidemiologische Aspekt des Zahnabschliffs sondern in weitaus uberwiegendem Malie
eine Rekonstruktion der Erndhrungsgewohnheiten bzw. aufgenommenen Nahrung auf
zumeist diinner Materialbasis.
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Als Beispiel fur die Weite der Aussagemdglichkeiten der Microwear Analyse
sei auf die aufgrund ihrer historischen Dimension wohl aufschlussreichsten Arbeit von
RYAN (1980; s.a. RYAN und JOHANSON 1989 und UNGAR 2011, 54ff.) verwiesen: Er
verglich die Abrasion an den Schneide- und Eckzahnen sowie an den Prdmolaren bei
lebenden Primaten (Gorilla, Schimpanse und Pavian) sowie bei rezenten Amerikanern
und Polynesiern mit den Befunden bei Australopithecinen, Neanderthalern, prahistori-
schen Eskimos und Indianern. Dabei zeigte sich bei jeder rezenten Gruppe ein diffe-
renziertes Abrasionsmuster, das sich aus Schlifflinien, polierten Flachen (und der Art
dieser Glattung), kleinen sowie grofRen Gribchen, Flecken, AusmeilRelungen und
Mikroabsplissen zusammensetzt. Das Abschliffsmuster bei den fossilen Hominiden
gleicht demjenigen rezenter Vergleichsgruppen. Australopithecus afarensis zeigt ahn-
liche Abrasionsspezifika wie moderne Pongiden, besonders Gorillas, woraus sich tber
einen Analogieschluss eine pflanzenreiche Kost ableiten lasst. Ein Vergleich mit dem
Abschliff an Pavianzéhnen belegt aber auch den gelegentlichen Genuss von harten
Samen oder Wurzeln, deren &uRere Hulle vor dem Verzehr mit dem Gebiss aufgebro-
chen wurde. Gleichzeitig féallt auf, dass Australopithecus afarensis im Gegensatz zum
Pavian oder rezenten Affen seine Frontzédhne nicht fir einen abschneideartigen Prozess
gebrauchte. Die Abrasion an den Zahnen von Neanderthalern belegt, dass sie ihre
Zahne nicht nur zur Nahrungszerkleinerung, sondern auch als Werkzeug nutzten. Hier
finden sich deutliche Mikroabsplisse und AusmeifRelungen, wie sie beim Halten, Ein-
klemmen und Zusammenquetschen von harten Gegenstanden mit dem vorderen
Gebiss entstehen. Analoge Befunde konnten an den Z&hnen von Eskimos ermittelt
werden, flr die aus ethnographischem Bereich ein Gebrauch des Gebisses als Werk-
zeugersatz hinlanglich belegt ist (vgl. ergdnzend LARSEN 1985). Die Vermutung, dass
der Neanderthaler sein Gebiss nicht nur zur Nahrungszerkleinerung benutzte, wurde
bereits von STEWART (1959, 479) anhand der makroskopischen Betrachtung des
Fundes von Shanidar | aufgestellt und fand insbesondere durch die Arbeiten von
BRACE (z.B. 1962, 347ff.) Eingang in die Forschungsmeinung, der allerdings von
WALLACE (1975) und PUECH (1981) ausgehend vom Fund von La Ferrassie | heftig
widersprochen wurde.#

Es liegt mittlerweile eine Vielzahl von Arbeiten aus dem Bereich dentaler
Microwear Analyse vor, die sich zum Uberwiegenden Teil mit pal&olithischem Fund-
material befassen.'*® Auch wenn die Ergebnisse im Einzelfall noch so eindrucksvoll

145 Entnommen aus CASELITZ 1986, 142.
146 Auswahlhaft verweisen sei auf: CARNIERI 2007: COVERT und KAY 1981; EL ZAATARI
2007 et 2010; EL ZAATARI und HuBLIN 2014; ESTEBARANZ ET AL. 2009; DIES. 2012;
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klingen, so erlauben sie in den wenigsten Féllen Aussagen zur Frequenz oder Belas-
tungsintensiat einer Bevolkerungsstichprobe. Ferner sind die Verhdltnisse und
Schliisse bei der mikroskopischen Untersuchung des Zahnabschliffs vom methodi-
schen Standpunkt her nicht ganz unumstritten. Boden- und S&ureeinfliisse sowie
taphonomische Prozesse kdnnen Microwear-Spuren nachhaltig beeinflussen und sogar
verwischen (vgl. ESPURZ, PEREZ-PEREZ und TURBON 2004; KING, ANDREWS und Boz
1999 sowie MARTINEZ und PEREZ-PEREZ 2004). Die Palette weiterer Verzerrungs-
moglichkeiten der Aussagen reicht von suboptimaler Behandlung der Z&hne bei der
Ausgrabung oder Aufbereitung zur Analyse (vgl. CRAIG und FINE 1981) (ber die
Beschrankung auf die Betrachtung einzelner Zahnarten (vgl. MA und TEAFORD 2010
sowie UNGAR und TEAFORD 1996) bis zu fehlendem Grundwissen der abradierenden
Eigenschaften unterschiedlicher Nahrungsmittel (methodische Ansdtze bei PETERS
1982; vgl. auch die Kritik an Laborversuchen bei GORDON und WALKER 1983). So
gibt auch ein Blick auf die Grundlagen und das abgeleitete Ergebnis, dass der Zahn-
abschliff beim Menschen signifikant langsamer erfolgt als — unter Laborbedingungen —
bei Affen, wobei es keine Rolle spielt, ob die Tiere weiche oder harte Nahrung zu sich
nahmen (n. TEAFORD und TYLENDA 1991, 205), zu denken. Ferner waren insbeson-
dere bei den fossilen Hominiden die mutmallich unterschiedliche Zusammensetzung
des Zahnschmelzes, individueller Kaudruck, Kaumuster sowie GroRe und Morpholo-
gie (vgl. MOLNAR und WARD 1977%47) zu berticksichtigen, so dass die scheinbare Ein-
deutigkeit der Ergebnisse einer Microwear Analysis verloren zu gehen scheint, zumal
sich ein Vergleich der Befunde wegen methodischer Unterschiede und einem hohen
Bearbeiterfehler als problematisch erweist (vgl. KRUEGER und UNGAR 2010, 549).

Ausgesprochen prekar sind die Verhaltnisse im Bereich der Molaren, auf deren
Oberflache der Hauptanteil der Kauarbeit stattfindet, so dass bereits dazu Ubergegan-
gen wurde, abschleifende Wirkungen auch an den — zumeist bukkalen — Zahnflachen
zu untersuchen, die nicht so groRen mechanischen Andruckkréften ausgesetzt sind
(z.B. FINE und CRAIG 1981). Auch der Weg zu ungewohnlichen Abschliffsmustern
wurde bereits beschritten (P. MOLNAR 2008) wie ebenso eine Verbindung von Micro-

GORDON 1984; GRINE 1986; GRINE und KAY 1988; JAROSOVA ET AL. 2006; LALUEZA,
PEREZ-PEREZ und TURBON 1993; DIES. 1996; LALUEZA FOX und PEREZ-PEREZ 1993 (dort
auch weitere Literatur); DIES. 1994; MAHONEY 2006; MARTINEZ, GALBANY und PEREZ-
PEREZ 2004; PASTOR und JOHNSTON 1992; PEREZ-PEREZ, LALUEZA und TURBON 1994;
PINILLA PEREZ, ROMERO und PEREZ-PEREZ 2011; PUECH 1976, 1983 et 1988; PUECH und
ALBERTINI 1984; PUECH, ALBERTINI und SERRATRICE 1983; PUECH, CIANFARANI und
ALBERTINI 1986; RYAN 1979; UNGAR ET AL. 2006; UNGAR und TEAFORD 1996 u.v.m.
147 Siehe auch die dort folgende Diskussion.
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wear- und Isotopen/Trace elements-Analyse vorgelegt wurde (BORGOGNINI-TARLI ET
AL. 1989 sowie GRINE ET AL. 2012). Ebenso kdnnen bei der Befunderhebung neuer-
dings Strukturen im Nanobereich berticksichtigt werden (RANJITAR ET AL. 2012, 131).
— Allen Arbeiten gemein ist aber, dass der jeweilige Stichprobenumfang recht beschei-
den ist, so dass sich vom statistischen Standpunkt aus der Fehler der kleinen Zahl hier
recht fatal auswirken kann. Es fehlen derzeit noch methodisch einwandfreie Laborun-
tersuchungen, die zudem dem omnivoren Charakter menschlicher Ernédhrung gerecht
werden, und darauf aufbauende Analysen umfangreicherer, (pra-)historischer Stich-
proben, so dass die Aussagen zu den Erndhrungsgewohnheiten aufgrund der mikrosko-
pischen Betrachtung des Zahnabschliffs nur zurtickhaltend gewertet werden sollten,
wenngleich ihre Heranziehung — wie zum Beispiel im Falle fossiler Hominiden —
verlockend erscheinen mag.

5.2. Abschliffswinkel

Die physiologische Abrasion (Attrition) schleift die Z&hne in horizontaler wie
auch vertikaler Dimension keineswegs gleichférmig ab. Die Okklusion durch die
Zahnantagonisten sorgt fur individuell ausgepragte Abschliffsmuster. Dabei kann es
im Laufe der Zeit zu einer unterschiedlichen Neigung der okklusalen Kauflachen kom-
men: Sie weisen in ihrer Gesamtheit zum Gaumen hin (Abrasio ad palatum) bzw. in
die entgegengesetzte Richtung (Abrasio ad linguam). Auch eine Zwischenform
(helikoide Abrasion) ist zu beobachten, bei der sich die Neigung am ersten Molar
kontrar zu derjenigen des dritten Molaren verhalt, wahrend der zweite Molar dabei
Zwischenformen annimmt (ACKERMANN 1941). Ferner treten im gleichen Kiefer Sei-
tenunterschiede auf, so dass hier bei der Befundung zwischen linker und rechter Seite
unterschieden werden sollte (NEFr 1993, 39). Diesem Ansatz folgend stellten MoOL-
NAR (1971) und B.H. SMITH (1983 und 1984) teilweise signifikante Unterschiede
zwischen Wildbeutern und Ackerbau treibende Bevolkerungen fest und fihren als
Begrindung unterschiedliche Erndhrungsweisen an. Wenn auch methodologisch kaum
Einwénde gegen diese Vorgehensweise anzufihren sind, so ist sie doch derart kom-
plex und zeitaufwendig, dass sie bei der Untersuchung von grofReren Skelettserie kaum
zur Anwendung kommt (ROSE und UNGAR 1998, 356). Entsprechend gering fallt die
Zahl der Publikationen, die sich der makroskopischen Betrachtung der Richtung und
Neigung des Abschliffs einzelner Zahnarten*® und deren Altersabhangigkeit (BUTLER
1972) zuwenden.

148 Uberblick bei MURPHY 1964, 257; vgl. auch B.H. SMITH 1983 und 1984; vgl. auch kultur-
geschichtlich héchst fragwiirdiges Beispiel bei TURNER und MACHADO 1983.
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6. Diskussion

Die Zahne beiRen ab und zermalmen. Die urspriingliche Festhalte- und Reif3-
funktion der Eckz&hne des Menschen ist im Laufe der Evolution verloren gegangen, so
dass Abbiss und Zerquetschen die beiden Hauptfunktionen des menschlichen Gebisses
darstellen. Dabei sind Abnutzungserscheinungen in Form eines Verlustes der Zahnsub-
stanz unabdingbar, die keineswegs als pathologische Erscheinung zu werten sind. Dies
ist erst im fortgeschrittenen Stadium des Substanzverlustes der Fall, wenn es zu
parodontotischen Veranderungen etc. kommt. Die Zahl der abradierend auf die Zahn-
oberflachen einwirkenden Faktoren ist derart vielfaltig und umfangreich, dass der
Hauptverantwortliche nicht zu benennen ist. Gern wird neben Nahrung und deren
Aufbereitung das Alter des Individuums angefuihrt (z.B. jlingst GRIFFIN 2014, 173).
Erst genannten GrolRen mochte uneingeschréankt zugestimmt werden. Beim Alter ist
aber — im Mittel der Befunde — kein signifikantes Abhangigkeitsverhéltnis zu beob-
achten (vgl. Kap. 3.4). Individuelle Gegebenheiten wie auch dentalpathologische Fol-
geerscheinungen machen sich hier — neben weiteren GroRen — stérend bemerkbar.

Spétestens seit BEGG (1954) stellt sich die Frage, ob sich Dentition und Okklu-
sion an die Abrasion/Attrition angepasst haben. Dieser Frage geht auch KAIFU (2000
et 2000a) nach, kommt ebenfalls zu dem Ergebnis, dass verschiedene Faktoren (Stich-
probengroRe, Alter, geographische Herkunft etc.) eine eindeutige Aussage verhindern.
Synoptische Aussagen zum Zahnabschliff werden — insbesondere in epidemiologischer
Hinsicht — durch die Vielzahl der auf die Zahne einwirkenden Grol3en erschwert, wenn
nicht sogar verhindert. WiLLIAMS und WOODHEAD (1986; Fig. 7.6) wie auch GRIPO,
SIMRING und SCHREINER (2004, Fig. 10) versuchten dieses Faktorengeflecht graphisch
darzustellen. Es kommt zu Interaktionen zwischen den verschiedene Faktoren (inkl.
Abrasion, Attrition, Erosion etc.; vgl. ADDY und SHELLIS 2006), so dass weder die
mafgeblich verantwortliche GrolRe noch eine vermeintliche Interdependenz eindeutig
zu benennen ist. Hinzukommt, dass individuelle Abschliffsmuster — auch innerhalb
einer Bevolkerung (z.B. PEREZ-PEREZ ET AL. 1995) — das Gesamtbild einer Stichprobe
beeinflussen. Insgesamt gesehen ist bei der Betrachtung des Zahnabschliffs eine starke
Variabilitat zwischen und auch innerhalb von Gruppen und in gewissem Umfang auch
bei Geschlechtern zu vermerken

Mag die Zahl der sich vorrangig mit Zahnabschliff besch&ftigenden Publika-
tionen auch deutlich groRer sein als die jener Arbeiten, deren Augenmerk auf Zahn-
karies liegt (vgl. Abb. 1), so ist bei der Anzahl der fir einen jeweiligen Vergleich —
nach gewahltem osteoarchdologischen wie auch epidemiologischen Ansatz — heran-
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ziehbaren Stichproben ein gegensatzliches Verhéltnis (grob 1 : 4) zu vermelden. Be-
dingt ist diese Diskrepanz mutmallich durch den Umstand, dass viele (paldo)stomato-
logische Arbeiten neben Karies auch gleichzeitig noch andere Phdnomene (z.B. Zahn-
stein, Schmelzhypoplasien, Parodontose etc.) behandeln und somit das Kriterium der
Ausschliellichkeit nicht mehr greift. Wenn auch fiir obige Betrachtung des Zahnab-
schliffs mehr als 250 Stichproben zur Verfugung stehen, so verringert sich der Beob-
achtungsumfang bei Berticksichtigung einer weiteren GroRe (z.B. Alter, Geschlecht.
Zahnart). Bereits bei der Art der Basisdaten treten deutliche Unterschiede auf: Indivi-
duen-/Gebissbefunde stehen jenen der aufsummierten Einzelzahnbetrachtungen gegen-
uber. Zahlenmé&Rig halten sich die Befundungsarten sowohl bei der Belastungsfre-
quenz als auch bei der Belastungsintensitit die Waage. Die regionale Zusammenset-
zung der herangezogenen Stichproben weist durchgéngig einen héheren Anteil nord-
und mitteleuropéischer Serien auf, so dass sich ihr Einfluss in der synoptischen Be-
trachtung und bei der Darstellung der diachronen Entwicklung nachhaltig auswirken
kann. Die gern geubte und oftmals geschickt verschleierte Praxis, solange Kritik an der
Zusammensetzung des Stichprobensamples zu (iben und die eine oder andere Serie zu
streichen, bis ein gewinschtes Ergebnis erreicht wird, widerspricht schon im Ansatz
der naturwissenschaftlichen Vorgehensweise. Wir greifen daher den von Ludwig
Biicher tradierten Ausspruch Rudolf Virchows auf: ,,Wir miissen die Dinge nehmen,
wie sie wirklich sind, nicht wie wir sie uns denken® (VASOLD 1988, 158). Dement-
sprechend erfolgen die obigen Betrachtungen unter der Annahme, dass sie die realen
Tatsachlichen vergangener Zeiten zumindest hinlanglich widerspiegeln.

Die Zahne subrezenter und moderner Bevolkerungen sollen ein anderes Ab-
schliffsmuster aufweisen als die ihrer Vorfahren, da abradierende Stoffe in der
Nahrung deutlich reduziert sind und sich der chemische Einfluss auf den Zahnschmelz
(Erosion/Corrosion, vgl. KAIDONIS ET AL. 2012) verandert hat. Dieser Umstand wird
in der Forensik auch zur — allerdings groben — Bestimmung der Liegezeit herange-
zogen: starke Zahnabrasion und fir das jeweilige Alter wenige Kariesbefunde spre-
chen wegen des hohen Hartstoffanteils der Nahrung — wie auch Vorhandensein grofie-
rer, zahnmedizinisch unversorgter Karieslasionen — fiir eine zeitliche Einordnung in
vormoderne Zeiten (ROSING ET AL. 2005, 226). Auch ein deutlicher Unterschied der
Abrasion zwischen dem ersten und zweiten Molar — insbesondere bei jingeren Indi-
viduen — wird gern wegen Verbesserungen in der Mehlherstellung als Hinweis flr eine
Einordnung des Skelettfundes in vormoderne Zeiten gewertet. Angesichts der indivi-
duellen Auspragungsformen der Zahnabrasion konnen diese forensischen Ansichten
aber bei den dort zumeist vorliegenden Einzelfunden zu Fehleinschatzungen fihren.
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Mit der vorliegenden epidemiologischen Betrachtung, deren Schwerpunkte im
Aufzeigen der Haufigkeit und Intensitit des Zahnabschliffs, verschiedener Einfluss-
groRen zur Abrasion/Attrition und der jeweiligen Entwicklung in historischer Dimen-
sion zu sehen sind, ist die Betrachtung des Themenbereiches keineswegs abschlieRend
behandelt. Als Ansatzpunkte flr weiterfiihrende Studien bieten sich neben der Suche
nach weiteren auf die Zahnsubstanz einwirkenden biologischen Faktoren noch die
Berlcksichtigung sozialer Unterschiede (vgl. DAWSON und ROBSON BROWN 2013),
die Betrachtung etwaiger Unterschiede der Zahnpositionen im Ober- und Unterkiefer
(vgl. LYSELL 1958a sowie MAYsS 2002) — auch unter Beriicksichtigung der Kieferseite
(vgl. z.B. BLUM 1999; PROWSE 2001 sowie SCHNEIDER 1994, 94ff.) — wie auch die
Berticksichtigung der entsprechenden Befunde aus der Paldozoologie (vgl. DEAN,
JONES und PILLEY 1992) an. Auch im medizinischen Bereich ist die Forschung zum
Zahnabschliff keineswegs abgeschlossen (vgl. z.B. die Arbeiten in KAHN und YOUNG
2011 sowie in OMAR, JOHANSSON, JOHANSSON und CARLSSON 2012). Wunschenswert
ware es, wenn kunftige Forschungen zur Abrasion/Attrition den Beobachtungsumfang
insbesondere im neolithischen und &lteren Zeitraum vergroRerten und sich auch ver-
starkt den Gebieten auflerhalb Nord- und Mitteleuropas zuwendeten. Die Uberaus
deutliche Steigerung der Stichprobenanzahl seit Erscheinungen unserer ersten Zusam-
menstellung vor rund 30 Jahren (CASELITZ 1986, Tab. 15) gibt Anlass zu der Hoff-
nung, dass in den kommenden Jahren mit weiteren Erkenntnissen zum Themenkom-
plex Abrasion/Attrition in osteoarch&ologischer wie epidemiologischer Hinsicht zu
rechnen sein wird.

7. Zusammenfassung/Summary

Der Verlust von Zahnsubstanz — umgangssprachlich umschrieben mit dem Be-
griff Abrasion — z&hlt zu den nattrlichen Verschleil3erscheinungen und ist keineswegs
primdr als pathologisch anzusehen. Wenngleich Abrasion eigentlich nach einigen
Monaten der Beil3- bzw. Kaufunktion an allen Zahnen fassbar wird, fallt seine wissen-
schaftliche Betrachtung bei der normalen Untersuchung menschlicher Skelettreste eher
stiefmitterlich aus. Die Atiologie tragt zu einer begrifflichen Vielfalt bei: Abrasion,
Attrition, Erosion/Corrosion, Abfraktion etc. Zudem erschwert die oftmals subjektive
Einordnung in eines der vielen Klassifikationsschemata die Vergleichbarkeit der Be-
funde. Auch die Befundungsgrundlage — Individuen-/Gebiss- versa summierten Zahn-
befunden — fuhrt zu einer Unterteilung der Betrachtung.

Dieses Werk ist copyrightgeschiitzt und darf in keiner Form vervielfaltigt werden noch an Dritte weitergegeben werden.
Es gilt nur fir den persénlichen Gebrauch.



144

Im Vordergrund der Studie steht der paldostomatologische wie auch der klini-
sche Befund an sich, den es nachvollziehbar auszuwerten gilt. Zugleich soll ein kasuis-
tischer Ansatz vermieden und die kulturgeschichtlich aussagekraftigeren epidemiolo-
gischen Aspekte bevorzugt werden. Fir eine vergleichende Betrachtung werden 262
Untersuchungen unterschiedlicher Qualitat aus der Literatur herangezogen. Der Min-
destbeobachtungsumfang von zehn Individuen bzw. 100 Zahnen bedingt eine Eingren-
zung auf den Zeitraum ab 9000 v.Chr. Diese beiden unterschiedlichen Erfassungs-
grundlagen bedingen eine durchgangige Zweiteilung der Betrachtung der verschiede-
nen Aspekte. Das statistisch signifikante Verhaltnis zwischen beiden Beobachtungs-
gruppen erlaubt ferner eine Synopsis der Befunde. Bei der regionalen Herkunft der
Serien prégen die nord- und mitteleuropdischen Stichproben das Bild. Allenfalls fur
den mediterranen Bereich liegt noch eine hinlénglich grol’e Bearbeitungsmenge vor.
Im diachronen, auf Jahrhunderte bezogenen Uberblick wird ein aus statistischer Sicht
hinlanglich groRer Beobachtungsumfang oftmals erst ab dem Neolithikum erreicht. In
Hinblick auf die Wirtschaftsweise Uberwiegen Bevoélkerungen mit produzierender
Wirtschaftsweise.

Der relative Anteil (Frequenz) des Zahnabschliffs betragt im Mittel 89,6 Pro-
zent. Die Uberwiegende Zahl der Stichproben findet sich oberhalb der Marke von
75 Prozent. Bei 17 Prozent der Serien sind alle Individuen bzw. Z&hne betroffen.
Zahnabschliff stellt mithin eine weitverbreitete Erscheinung dar. Im diachronen Uber-
blick der Frequenzwerte verhindern zwei Phasen der Verschlechterung eine signi-
fikante Entwicklung zur Verbesserung der Abschliffsrate. Auf der Grundlage eines
funfstufigen Klassifikationsschemas der Intensitat der Abrasion/Attrition variieren die
Serienbefunde zwischen 1,9 und 3,5 bzw. 3,8 Belastungspunkten (BP). Im Mittel wer-
den 2,85 BP (Individuen) bzw. 2,70 BP (Zahne) erreicht. Auch wenn Zahnabschliff
eine hdufige Erscheinung am Gebiss ist, sprechen diese Zahlen nur fir eine schwache
bis allenfalls mittlere Ausformung der Abrasion/Attrition. Auch hier schmalern zwi-
schenzeitliche Phasen hoherer Belastung den Eindruck einer diachronen Verbesserung
der Intensitét.

Aus statistischer Sicht besteht kein signifikanter Zusammenhang zwischen Fre-
quenz und Intensitat. Bei der Suche nach den Ursachen fir diesen unerwarteten Be-
fund werden durchschnittliches wie individuelles Sterbealter, intravitaler Zahnverlust,
Karies, Wirtschaftsweise, Zahnart und Geschlecht jeweils in Beziehung zu den Abra-
sionsbefunden gesetzt. Wiederum ist ein signifikantes Abhangigkeitsverhaltnis im Be-
reich der hinlanglich besetzten Zeitrdume nicht zu ermitteln. Lediglich im diachronen
Uberblick bedingt der Anstieg der Kariesbelastung (inkl. intravitalem Zahnverlust)
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eine Verminderung der Intensitat des Zahnabschliffs. Dieser Befund bestatigt sich bei
direkter Betrachtung der Serienbefunde nicht. Sind im Mittel die Bevolkerungen mit
produzierender Wirtschaftsweise am wenigsten (2,75 BP) und die Wildbeutergruppen
am starksten (3,06 BP) betroffen, so ist der jeweilige Variationsbereich der Stichpro-
benbefunde selbst bei Beriicksichtigung des mittleren Sterbealters auffallig groR.

Hochstsignifikant ist das Verhaltnis zwischen Abschliffsintensitat und indivi-
duellem Alter. Dieser in der Literatur mehrfach genannte Befund kann an dieser Stelle
auf breiter Materialbasis erstmals statistisch abgesichert werden. Zugleich wird nach-
gewiesen, dass die Zunahme der Intensitat des Zahnabschliffs nicht gleichférmig auf
die Altersklassen verteilt ist, sondern es mit zunehmendem Alter zu immer geringeren
Zuwachsraten kommt. Am h&ufigsten weisen die ersten Molaren Abschliffsspuren auf.
Die hochste Intensitat des Zahnabschliffs findet sich bei den ersten Molaren. Ansons-
ten nimmt der relative Anteil der Abrasion/Attrition von den mittleren Schneidezéhnen
der Zahnreihe folgend bis zu den dritten Molaren hin ab. Ahnlich verhalt es sich mit
der Intensitat des Zahnabschliffs, wenngleich hier erste Molaren und mittlere Schnei-
dezéhne fast identische Werte aufweisen. Dieses wird als Beleg fur die beiden Haupt-
funktionen des Gebisses — Abbeil’en und Zermahlen — anzusehen sein und bleibt in der
diachronen Entwicklung unveréndert bestehen. Die Z&hne der Mé&nner weisen von ver-
meintlich populationsspezifischen Ausnahmen abgesehen héhere Werte des relativen
Anteils und der Intensitat des Zahnabschliffs auf. Hingegen sind unter Beriicksichti-
gung des Lebensalters die jahrlichen Zuwachsraten der Frequenz und der Intensitat bei
beiden Geschlechtern annéhernd gleich hoch.

Die Zahne der ersten Dentition weisen eine deutlich geringere Abschliffsfre-
quenz und -intensitét auf als jene des Erwachsenengebisses. Dies ist durch den kiirze-
ren Funktionszeitraum des sog. Milchgebisses zu erklaren. Auffallig ist die signifi-
kante Verbesserung beider BetrachtungsgroRen ab der Mitte des ersten nachchrist-
lichen Jahrtausends. — Neben der physiologischen Abrasion/Attrition kommt es noch
zu bewusst herbeigefiihrten oder durch tagliche Gewohnheiten bedingten Verlust der
Zahnsubstanz. Auf verschiedene Aspekte wird insbesondere im epidemiologischen
Kontext hingewiesen. Insgesamt gesehen bildet sich ein vielfaltiges Bild des Zahnab-
schliffs. Auch wenn der Hauptverursacher der Abrasion nicht ermittelt werden kann,
so wird der Nahrung und ihrer Auf-/zubereitung eine nicht unwesentliche Rolle zuzu-
billigen sein, wenngleich individuelle Eigenarten wie auch populationsspezifische
Ausformungen eine groRe Variabilitat der Befunde bedingen.
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Summary

The loss of tooth substance — colloquially often referred to as abrasion — is one
of natural wear and tear and is not primarily to be regarded as pathological. Although
abrasion is tangible after a few months of biting or chewing on any given tooth, its
scientific consideration in the normal study of human skeletal remains has been rather
neglected. The etiology contributes to conceptual diversity: abrasion, attrition,
erosion/corrosion, abfraction etc. In addition, the often subjective way results are
ordered into one of the many classification schemes makes comparing findings more
difficult. The basis for the results — individuals’ denture compared to the overall dental
findings — leads to a subdivision in the analysis.

The focus of the study is both on the paleostomatological findings as well as the
clinical findings as such, and these require reproducible evaluation. At the same time a
casuistic approach should be avoided and more meaningful cultural historical and
epidemiological aspects should be given precedence. 262 series from the literature of
varying quality are used for a comparative analysis. The minimum observation volume
of ten individuals or 100 teeth leads to a limitation to the period from 9000 BC
onwards. The two different data sets require a complete separation in the analysis of
the various aspects. The statistically significant relationship between the two obser-
vation groups also allows a synopsis of the findings. At the regional origin of the
various series, the northern and central European samples represent the majority of
samples. Only the Mediterranean series also give a sufficiently large quantity. For a
diachronic analysis covering centuries, it is only from the Neolithic period onwards
that a statistically sufficiently large observational scope is available. In terms of the
economy, populations with a production economy predominate.

The mean of the relative proportion (frequency) of dental abrasion/attrition is
89.6 percent. The majority of the samples shows values above 75 percent. In 17
percent of the series all individuals or teeth are affected. Abrasion represents a
widespread phenomenon. In terms of the diachronic overview, two phases of
deterioration prevent a significant improvement in the frequency values. On the basis
of a five-stage classification scheme, the intensity of the abrasion/attrition varies from
1.9 to 3.5 or 3.8 points (BP). A mean value of 2.85 BP (for individuals) or 2.70 BP
(for teeth) can be observed. Although dental wear is a frequent occurrence, these
numbers speak only for a weak to, at best, average intensity of abrasion/attrition.
Again, intermediate phases of more marked abrasion lessen the impression of a
diachronic improvement in the intensity.
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From a statistical perspective, there is no significant relationship between fre-
quency and intensity. In the search for the causes of this unexpected finding a lot of
parameters — such as average individual age at death, intravital tooth loss, dental
caries, economy, tooth type and gender — are examined in relation to the abrasion.
None of these phenomena show a significant relationship to the findings concerning
abrasion in the range of periods with sufficient samples available. It is only in the
diachronic overview that the increase in caries rate (incl. intravital tooth loss) causes a
reduction in the intensity of abrasion. This finding cannot confirmed by direct obser-
vation of the series findings. On average, populations with producing economy are
affected least (2.75 BP) while the hunter-gatherer groups are affected most (3.06 BP).
However, the variation range of the sample results is strikingly large even taking into
account the average age of death.

The relationship between intensity of abrasion and individual age is highly
significant. This is mentioned several times in the literature, but can be confirmed in
this study for the first time statistically using a broad base of material. At the same
time it is shown that the increase in the intensity of the abrasion is not uniformly
distributed over age. The higher the age, the lower the growth rate observed. It is the
first molars that most often show traces of wear. The highest intensity of abrasion is
also found in the first molars. Otherwise, the relative proportion of wear decreases
from the middle incisors to the third molars following the order of tooth positions.
This is also observed with the intensity of wear, although here the first molars and
central incisors have almost identical values. This is a testament to the two main
functions of the dentition — biting and grinding — and remains unchanged in the
diachronic development. The teeth of the men bring — with exception of some specific
populations — higher values for the relative amount and the intensity of abrasion. But
when age is taken into account, the annual growth rates of frequency and intensity are
almost identical in both sexes.

The teeth of the first dentition show much lower frequency and intensity than
those of the adult dentition. This can be explained by the shorter period of use.
Remarkable is the significant improvement of both parameters from the middle of the
first millennium AD. — Besides the physiological abrasion/attrition, loss of tooth
substance is seen which is either deliberately induced or caused by daily habits.
Various aspects are discussed in an epidemiological context. Overall, the picture
attained by examining the different forms of wear is a very diverse one. Although the
main cause of the abrasion cannot be determined, the food itself and its preparation
play a not insignificant role, though individual idiosyncrasies as well population-
specific formations mean a large variability in the findings. (translated by Angus Baigent)
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