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1. Archiologischer Hintergrund

Gelegen zwischen Oberrhein und Schwarzwald befindet sich unweit der Stadt Freiburg im Breisgau
die Gemeinde Ebringen mit dem zugehorigen merowingerzeitlichen Griberfeld ,Scharretenacker.
Dieses besteht aus zwei riumlich getrennten Zonen, dem grofleren Griberfeld ,Scharretenacker-
West und der kleineren Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost* (Abb. 1).

Die beiden Bestattungsplitze wurden in mehreren Kampagnen ausgegraben. Erstmals untersuchte
im Jahre 1825 der Historiker HEINRICH SCHREIBER, angeregt durch Erwihnungen von ,,Hiinengri-
bern® in Urkunden des 14. Jahrhunderts, das grofe Griberfeld ,Scharretenacker-West'.! Mit dieser
Grabung, die als die erste systematische Ausgrabung eines merowingerzeitlichen Griberfeldes im
Raum Oberrhein bezeichnet werden kann, legte ScureBER einen wichtigen Grundstein fiir die
Forschungsgeschichte der systematischen Griberfeldforschung. Die damalige Vorgehensweise, Gri-
ber mittels eines Flintstocks zu sondieren, ermdglichte jedoch ausschliefSlich die Lokalisation von
Gribern mit Steineinbauten. Daher ist zu erwarten, dass das Griberfeld aufgrund der resultierenden
Vernachlissigung von Erdgribern nicht vollstindig erfasst wurde. In seinem Bericht nennt ScHRrEI-
BER cine Gesamtzahl von 106 Bestattungen ,wovon 45 Minnern, 44 Weibern und 17 Kindern
angehdren zu scheinen“.? Es wird jedoch vermutet, dass das Griberfeld insgesamt bis zu 300 Griber
umfasste.’ Aufgrund der sehr schlechten Erhaltung der Skelette bewahrte ScureiBer nach eigenen
Angaben nur vier Schidel auf.* Von diesen tibergab er im Jahr 1858 drei an ALExanDER Ecker, die
als Geschenk fiir dessen anatomische Sammlung bestimmt waren.> Die Schidel sind noch heute in
der nach ihm benannten , Alexander-Ecker-Sammlung® der Freiburger Universitit enthalten.®
Aufgrund von Straflenbaumafinahmen konnte im Mai 1991 der nérdliche Bereich des Griberfeldes
,Scharretenacker-West* erneut untersucht werden. Dabei wurden neun zusitzliche Erdbestattun-
gen und zwei weitere Steinkistengriber gefunden. Auflerdem fithrten Beobachtungen im Zuge der
Bauarbeiten zur Entdeckung der ca. 120 m weiter &stlich gelegenen Grabgruppe ,Scharretenacker-
Ost'. Diese kleinere Separatgrablege barg 20 Griber mit 23 Bestattungen. Im siidlichen Bereich des
Bestattungsplatzes konnten die Grenzen nicht vollstindig erfasst werden, sodass eine Gesamtanzahl
von 25 bis 30 Bestattungen angenommen wird. Mittels der Beigaben wurden die Griberfelder in
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das 7. Jahrhundert datiert, allerdings lassen zusitzliche Lesefunde bereits eine frithere Belegung im
6. Jahrhundert vermuten.® Zwei weitere Griber wurden im Folgejahr 1992 nahe des Griberfeldes
,Scharretenacker-West‘ gefunden.” In den insgesamt 13 neuen Gribern der Jahre 1991 und 1992
des ,Scharretenacker-West* waren Uberreste von 12 Individuen erhalten. Aulerdem wurden zwei
weitere Befunde aus Streufunden bzw. Einzelknochen entdeckt, die jedoch im vorliegenden Bericht
nicht beriicksichtigt werden.

In einem Aufsatz fiir die Ebringer Ortschronik werden die von ScureiBer entdeckten Bereiche des
Griberfeldes ,Scharretenacker-West* von archiologischer Seite vorgestellt."” Neben der Forschungs-
geschichte und der Bestattungsweise wird auch ein Einblick in die alters- und geschlechtsspezifische
Beigabensituation der Bestattungen gegeben.

Im Kontext der Deutungsmdglichkeiten der beiden Bestattungsplitze wird diskutiert, ob das grofie-
re Griberfeld ,Scharretenacker-West® der Ortsfriedhof des schon in den Jahren 716 und 720 urkund-
lich erwihnten Ebringen sein kénnte, allerdings stchen Nachweise hierfiir noch aus.!! Weiterhin
besteht die Vermutung, dass es sich bei dem separaten Bestattungsplatz ,Scharretenacker-Ost* um
eine Familiengrablege handelt, ,die mit der Zuwanderung einzelner Familien ebenso wie mit der
allgemeinen Tendenz zur Aufgabe der grofien Friedhéfe und Bildung kleinerer Gribergruppen im
Umfeld von Kirche und Hof, die sich in der zweiten Hilfte des 7. Jahrhunderts abzeichnet, erklirt
werden kénnte.“*? Solch kleine separate Gribergruppen der Merowingerzeit werden auch als ,, Hof-
grablegen® von ,adligen Sippen gedeutet.® Weitere Informationen zum archiologischen Kontext
der Grabungsplitze folgen in einem Beitrag von A. Hassis-Berner (hier S. 786).

Fine Gegeniiberstellung der anthropologischen Erkenntnisse zu beiden Grabgruppen ist vor allem
angesichts dieser archiologischen Deutungen sehr sinnvoll, muss jedoch aufgrund der geringen
Stichprobengréfien mit Vorsicht interpretiert werden. Da Schreiber die Skelette der ilteren Aus-
grabung nicht aufbewahrte, lagen zur anthropologischen Untersuchung lediglich die 35 Individuen
der modernen Grabungen vor. Davon stammen 12 Individuen vom ,Scharretenacker-West‘ und 23
Individuen von der Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost* (Tab. 1).

Grabung SCHREIBER Scharretenacker-Ost | Scharretenacker-West | Scharretenacker-West
(1825) (1991) (1991) (1992)
Griber Indivi- Griber Indivi- Griber Indivi- Griber Indivi-
duen duen duen duen
ca. 120 (106)* 20 23 11 11 2 2

Tab. 1: Ubersicht der bisherigen Grabungen bei Ebringen ,Scharretenacker*. - * Die 106
Individuen der Grabung ScHreiBER liegen nicht mehr vor.

2. Methoden der Prihistorischen Anthropologie — Erhebung und
Interpretation biologischer Individual- und Gruppendaten

Zur standardisierten makroskopischen Skelettuntersuchung gehdren die Schitzung des biologischen
Sterbealters, die Geschlechtsbestimmung, die Erhebung osteometrischer Daten als Grundlage fiir
Kérperhshenrekonstruktionen, die Untersuchung anatomischer Varianten sowie die Dokumenta-

8 Hosrer 1991, 201 f,; ders. 2001, 209.
9  Freundliche Mitteilung durch Dr. MicaaeL Hoeper und Dr. CHrisTEL BUCKEL
10 Kruc-TrerpE 1992.
11 Hoerer 1991, 202.
12 Ebd.
13 Vgl. am Beispiel des Griberfeldes vom Biengen: FiNcerLIN 2001, 154.
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Abb. 1: Das Griberfeld ,Scharretenacker* bei Ebringen. Grundlage: RP Freiburg Ref. 26 Denkmalpflege.

tion pathologischer Spuren, welche Auskiinfte iiber die physische Belastung und Anpassungen eines
Individuums geben kénnen. Diese Daten geben auf der Individualebene unter anderem Aufschluss
iiber Aktivititsmuster, Krankheitsgeschichte oder Ernihrungssituation. Auf der Populationsebene
werden sie verkniipft und in ihrem soziokulturellen Kontext interpretiert. So kénnen Faktoren wie
die Sterbealters- und Geschlechtsverteilung, Unterschiede in der Arbeitsbelastung und Ressourcen-
zugang sowie Fiirsorgeverhalten rekonstruiert werden.

Oftmals werden die Moglichkeiten dieser Untersuchungen durch unvollstindige Erhaltung der Ske-
lette beeintrichtigt, so dass nicht die volle Bandbreite der anthropologischen Méglichkeiten ausge-
schopft werden kann.'

14 u.a. HERRMANN u. a. 1990; Larsen 1997; Grupe u.a. 2012.
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2.1 Alters- und Geschlechtsbestimmung

Die prozesshafte Entwicklung eines menschlichen Skelettes wird in die Phase bis zur Skelettreife
und die nachfolgende Phase nach der vollstindigen Reifung unterteilt. Diese Entwicklungsstufen
sind zu einem gewissen Grad ,umweltplastisch‘: Das Skelettwachstum, das als Marker fiir die Erhe-
bung des Sterbealters bis zur Skelettreife gilt, unterliegt in seinem zeitlichen Auftreten einer hohen
biologischen Regelhaftigkeit und dadurch einer geringen individuellen Variabilitit; im Gegensatz
dazu sind Alterungsprozesse am Skelett, die als Hauptmarker fiir die Phase nach der vollstindigen
Skelettreife gelten, stark von Lebensweise und Aktivititsmustern abhingig und somit individuell
variabler.® Daraus folgt, dass die erhobenen Parameter Aussagen iiber das biologische Alter des Ske-
lettes liefern, welches jedoch nicht mit dem kalendarischen Alter des Individuums iibereinstimmen
muss. Auch aus diesem Grund werden die Ergebnisse meist in Altersklassen und nicht in exakten
chronologischen Jahren angegeben (siche Abb. 2 u. Tab. 2). Die Erhebung des Sterbealters erfolgt bis
zum ca. zwdlften Lebensjahr am zuverlissigsten anhand des Standes der Zahnmineralisation sowie
der Zahndurchbriiche beim Wechsel vom Milch- zum Dauergebiss.'® Zudem werden Reifemerk-
male des Skelettes, beispielsweise der Ossifikationsgrad bestimmter Skelettelemente, untersucht.
Zur Sterbealtersbestimmung von Jugendlichen wird hauptsichlich der Verschlussgrad der Epiphy-
senfugen herangezogen.” Nach der vollstindigen Reifung des Skelettes (ab ca. 30 Jahren) sind de-
generative Prozesse, altersbedingte Verkncherungen sowie der Verschlussgrad der Schidelnihte
Indikatoren fiir das Sterbealter eines Individuums.'® Degenerative Prozesse treten vor allem an den
Gelenken und innerhalb der Knochensubstanz (z.B. verringerte Knochendichte) auf.

Die anthropologische Geschlechtsdiagnose beruht auf geschlechtsspezifisch unterschiedlich ausge-
prigten Form- und Groflenmerkmalen des Beckens und Schidels.”” Zudem sind weibliche Skelette
im Allgemeinen kleiner und graziler als minnliche Skelette. Diese Geschlechtsdimorphismen unter-
liegen zudem einer populationsspezifischen Variabilitit: Innerhalb menschlicher Gruppen kénnen
Geschlechtsunterschiede am Skelett aufgrund von unterschiedlichen kérperlichen Belastungsgra-
den - und einem daraus resultierenden unterschiedlichen Knochenwachstum - und den popula-
tionsinternen genetischen Gegebenheiten verschieden stark ausgeprigt sein. Deshalb ist es wichtig,
sich vor der Untersuchung einzelner Individuen ,zunichst einen Uberblick iiber die Variabilitit der
geschlechtstypischen Merkmale innerhalb der zu bearbeitenden Skelettserie“?® zu verschaffen und
die jeweils typisch weiblichen oder minnlichen Ausprigungen der Merkmale als Orientierung zu
verwenden. An Skeletten von Kindern wird oftmals keine Geschlechtsdiagnose durchgefiihrt, da
die Ausprigung vieler geschlechtsspezifischer Merkmale erst mit den in der Pubertit einsetzenden
Hormonausschiittungen beginnt und daher recht hohe Fehlerquoten auftreten kénnen.?!

2.2 Korperhohenrekonstruktion

Anhand von Regressionsgleichungen auf der Basis standardisierter Messstrecken des Skelettes kann
eine Rekonstruktion der individuellen Kérperhéhe eines Individuums erfolgen.?? Dabei werden die
Mafle von Langknochen als Basis fiir die Berechnung mittels standardisierter Formeln herangezogen.
Je nach Erhaltungszustand und Bestandssituation kénnen in Ausnahmen auch andere Knochen der
Ermittlung der ungefihren Korperhohe dienen, allerdings muss dann mit noch gréfieren Fehler-

15 Grupk u.a. 2012, 80f.

16 UBeLAKER 1989.

17 Szivassy 1988; Scueuer/Brack 2000.

18 SziLvassy 1988; Scuurrz 1988; FEREMBACH u.a. 1970.
19 Acsapi/NeMEskER] 1970.

20 Herrmann u.a. 1990, 73.

21 BakEeRr u.a. 2005, 10; Gruee u.a. 2012, 105.

22 HERRMANN u.a. 1990, 91 ff.
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Abb. 2: Sterbealtersverteilung der Individuen ,Scharretenacker-West und ,Scharretenacker-Ost".

Altersklasse Jahre |Individuen | Grabnummer Individuen | Grabnummer
West Ost
n % n %
Subadult 0-19 3 |25 9 [391
Neonatus 0-1 0 0 0 0
Infans I 1-6 0 0 5 | 21,7 |91/8,91/11, 91/14, 91/16, 4841
Infans I1 7-12 2 | 16,7 |91/20, 91/25 2 8,7 |91/4,91/10
Juvenil 13-19 1 83 [92/1 2 8,7 |91/6,91/6a
Adult gesamt 19-x 9 |75 14 | 609
Adult I 20-29 0 0 3 |13 91/7, 91/15a, 91/17
Adult 11 30-39 3 |25 |91/21,91/26, 91/27 1 4,4 191/191
Adult I-1T 20-39 0 0 2 8,7 |91/1, 91/5
Adult II/Matur I | 30-49 1 8,3 [91/22 1 4,4 191/9
Adult/Matur 20-59 0 0 2 8,7 | 91712, 91/15b
Matur [ 40-49 1 8,3 |91/23 0 0
Matur IT 50-59 2 | 16,7 |91/24,91/28 0 0
Matur 40-59 2 | 16,7 |91/29,91/31 0 0
Matur I1/Senil ab 50 0 0 3 [ 13 91/18, 91/19, 91/30
Senil ab 60 0 0 2 8,7 |91/13, 91/15
n 12 100 23 [100

weiblich, minnlich, indifferent, unbestimmt

Tab. 2: Detaillierte Zusammenstellung der Sterbealtersverteilung.

spannen gerechnet werden. Eine Vorstellung der gingigen Schitzmethoden sowie deren Bewer-
tung durch verschiedene Autoren erfolgten durch Frank SieeMUND.? Seine Zusammenstellung
zeigt, dass die in der deutschen Literatur iiblicherweise verwendeten Formeln von BREITINGER*
und Bacu? als ungenau bewertet werden, besonders die Schitzung bei Frauen gilt als fehlerhaft.

23 SieemunD 2010.
24 BREITINGER 1938.

25 BacHu 1965.
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Die besten Bewertungen erhielten die Formeln nach Pearson? und Ovivier?, sie liefern sowohl
fiir Minner wie auch Frauen recht genaue Ergebnisse. Da OLviER seine Regressionsgleichungen
anhand rezenter Stichproben erstellte, wurde fiir die Individuen von Ebringen eine Kérperhhen-
schitzung unter Anwendung der Formeln von PearsoN vorgenommen, da diese fiir wenig akzele-
rierte Gruppen geeigneter sind. PEarsons Untersuchungen basieren auf einer Referenzpopulation
aus Frankreich, die von ETienne Rorier unter Beachtung anthropologischer, medizinischer und
gerichtsmedizinischer Berichte zusammengestellt wurde.?®

2.3 Anatomische Varianten

Als anatomische Varianten werden kleinriumige, diskontinuierlich variierende morphologische
Merkmale am Knochen bezeichnet. Es gibt angeborene sowie habituell erworbene Merkmale (z.B.
die Hockerfacette). Die Ausprigung der angeborenen anatomischen Varianten ist von einer Verket-
tung komplexer genetischer Faktoren abhingig und kann auf Verwandtschaftsverhiltnisse innerhalb
der untersuchten Population hindeuten.?” Jedoch sind die genauen Abliufe dieser Erbginge und
dadurch ihr tatsichliches Ausprigungsverhalten kaum erforscht, sodass selbst das Auftreten von
Merkmalskombinationen bei verschiedenen Skeletten lediglich als Hinweis auf Verwandtschaftsver-
hiltnisse interpretiert werden sollte.

2.4 Pathologische Befunde

Anhand von krankhaften Verinderungen der Skelettelemente kdnnen verschiedene Arten physiolo-
gischer Uberbelastung prihistorischer Menschen rekonstruiert werden. Degenerative Gelenksver-
inderungen konnen beispielsweise Riickschliisse auf Aktivititsmuster zulassen, eine Uberbelastung
des Immunsystems durch Mikroorganismen kann zu verschiedensten infektiésen Prozessen fiihren,
die teilweise Spuren am Skelett hinterlassen konnen, starke punktuelle mechanische Uberforderung
der Knochensubstanz kann Traumata zur Folge haben. Zihne und Uberreste der Kieferknochen
kénnen unter anderem Hinweise auf Kindheitsbedingungen und Ernihrung liefern. Pathologische
Befunde kénnen so iiber individuelle Lebensweisen und Krankheitsgeschichten Auskunft geben und
sind wichtiger Informationstriger fiir die auf der Individualebene stattfindende Mikrogeschichte.
Auf der Bevélkerungsebene verkniipft liefern diese Daten Aufschluss tiber den Gesundheitszustand
einer Population sowie Belastungsverteilungen innerhalb einer Gesellschaft, was unter anderem auf
Lebensweise, Nahrungssituation, soziale Stratifikation, medizinische Kenntnisse und epidemiologi-
sche Faktoren der ganzen Gruppe hinweisen kann.®

3. Anthropologische Auswertung

Aus den Gribern von Ebringen liegen insgesamt 35 Individuen vor. Wird auflerdem die archiolo-
gisch begriindete Einteilung in zwei getrennte Zonen beachtet (23 Individuen ,Scharretenacker-Ost’,
12 Individuen ,Scharretenacker-West?), entbehren beide Gruppen adiquater quantitativer Reprisen-
tativitit. Ginge man beim Griberfeld West von einer angenommenen Originalgruppe von 300 Gri-
bern aus,” stinden von nur 4% der Griber Skelettiiberreste zur Verfiigung. In der Separatgrablege

26 Pearson 1899.

27 OLIvier u.a. 1978.

28 RorreTr 1888.

29 Hauser/DEe Sterano 1989; Arr 1997.

30 u.a.LarseN 1997; Goopman/MarTin 2002; OrTNER 2003; PinaAs1/Mays 2008.
31 vgl. Hoerer 2001, 209.
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,Scharretenacker-Ost sind 20 Skelette von vermuteten 25-30 Gribern geborgen, was eine deutlich
hohere Prisenz von 66-80% ergibe. Der Erhaltungszustand der Skelette variiert zwischen sehr gut
bis sehr schlecht, im Durchschnitt lagen pro Individuum ca. 55% des Knochensubstrates zur Un-
tersuchung vor; auch die Qualitit der Oberflichenerhaltung entsprach diesen Werten. Der Erhal-
tungszustand der Skelette des Ebringer ,Scharettenackers‘ kann daher zwar als relativ gut bezeichnet
werden, dennoch konnten fast alle im Folgenden untersuchten Merkmale aufgrund fehlender oder
zu schlecht erhaltener Skelettelemente nicht bei allen Individuen untersucht werden. Diese Fakto-
ren miissen bei der Betrachtung aller Ergebnisse und Interpretationen beachtet werden.

3.1 Die Ergebnisse der Alters- und Geschlechtsdiagnose

Die Auswertung des Sterbealters ergibt eine Einteilung der Individuen in neun Kinder, drei Ju-
gendliche und 23 Erwachsene (Abb. 2 und Tab. 2). Die durchschnittliche Lebenserwartung betrigt
im Griberfeld West 48 £ 1,5 Jahre und ist in der Separatgrablege Ost mit 36,4 £ 1,5 Jahre deutlich
geringer.*

Bei der genauen Betrachtung der beiden Bestattungsplitze fillt ein Fehlen von Siuglingen und
Kleinkindern unter zwei Jahren auf. In ihren Untersuchungen zu Kindergribern der Merowin-
gerzeit aus Siidwestdeutschland stellt BricirTe Lonrxke fest, dass Kinder generell zu geringeren
Anteilen als erwartet auf merowingerzeitlichen Friedhofen vorgefunden werden und insbesonde-
re Siuglinge und Kleinkinder bis zu zwei Jahren stark unterreprisentiert sind. Ein méglicher Er-
klirungsansatz fiir dieses ,Kleinkinderdefizit‘ kann ein ungiinstiges Bodenmilieu sein, welches die
Dekompositionsprozesse fragiler kindlicher Skelettelemente beschleunigt. Auch fehlende osteolo-
gische Kenntnisse von Ausgribern kénnen schlicht zum ,Ubersehen® kindlicher Knochenelemente
fithren. Da Siuglinge und Kleinkinder eventuell noch nicht vollstindig in die soziale Gemeinschaft
aufgenommen waren, sollten zudem abweichende Bestattungssitten, z.B. der Bestattung auflerhalb
des gemeinschaftlichen Friedhofs, in Betracht gezogen werden.®

Trotz dieses ,Kleinkinderdefizits‘ liegt die generelle Sterblichkeit Subadulter fiir beide Ebringer Grup-
pen mit 25% im Griberfeld West und 39,1% in der Separatgrablege Ost iiber dem von LoHrke fiir
die merowingerzeitlichen Griberfelder der Alemannia errechneten Durchschnittswert von 19,2%.3
Unter den 12 Individuen des Griberfeldes West befinden sich zwar keine Kinder unter sieben Jah-
ren, jedoch verstarben zwei Kinder im Alter zwischen sieben und 12 Jahren und ein Jugendlicher im
Alter von 17 bis 18 Jahren. Dahingegen sind unter den 23 Individuen der Separatgrablege Ost fiinf
Kinder der Altersklasse Infans I, zwei Kinder der Altersklasse Infans IT und zwei Jugendliche erhal-
ten. Davon verstarben ein Kind zwischen dem zweiten und vierten Lebensjahr, vier Kinder im Alter
von vier bis sechs Jahren und zwei Kinder zwischen sechs und zehn Jahren. Hohe Sterblichkeitsraten
bei Kindern und Jugendlichen sind in ur- und frithgeschichtlichen Gesellschaften keine Ausnahme,
was oftmals mit Kinderkrankheiten oder altersspezifischen physiologischen Belastungsphasen wie
beispielsweise Mangelernihrung im Kontext des Abstillens in Verbindung gebracht wird.

In der Altersstruktur der erwachsenen Individuen wird ein hoher Anteil ilterer Individuen (matur
und senil) deutlich (Tab. 2 gelb hinterlegt). Die Verteilung adulter Individuen (20 bis 39 Jahre)
belduft sich auf 25% im Griberfeld West und 26,1% in der Separatgrablege Ost. Im Griberfeld
West verstarben zwei Frauen und ein unbestimmtes Individuum zwischen 30 und 39 Jahren. In der
Separatgrablege Ost sind sechs adulte Individuen bestattet, davon konnten drei als weiblich, eines
als minnlich und zwei hinsichtlich ihres Geschlechts nicht bestimmt werden. Insgesamt zeigt sich
hier ein leicht erhohter Anteil junger Frauen. Erhohte Sterblichkeit weiblicher Individuen im repro-

32 BocQuer/MasseT 1977.
33 Lonrkk 2002; dies. 2004.
34 Dies. 2004, 48-50.
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duktiven Alter wird in ur- und frithgeschichtlichen Gesellschaften oftmals mit einem vermehrten
Sterberisiko durch Schwangerschaft, Geburt oder Kindbettfieber in Zusammenhang gebracht.

In ,Scharretenacker-West* befinden sich 50% aller Individuen im Altersbereich Matur (40-59 Jahre),
jedoch sind hier keine Senilen (ab 60 Jahren) vertreten. Dabei fillt auf, dass sich in den Altersklassen
Matur I und II vier minnliche und nur ein weibliches Individuum befinden. In der Separatgrablege
,Scharretenacker-Ost‘ gehtren 34,8% der Individuen den Altersgruppen Matur und Senil an. Ein
schr hoher Anteil von 21,7% der Individuen verstarb ab dem 50. Lebensjahr, wobei das Geschlech-
terverhiltnis dieser Gruppe ausgeglichen erscheint, sie besteht aus zwei weiblichen, zwei minnli-
chen und einem indifferenten Individuum.

3.2 Korperhohenrekonstruktion

Bei 15 erwachsenen Individuen lief§ der Erhaltungszustand eine Kérperhshenberechnung zu (Tab.
3).% Die Korperhohen der drei Frauen des Griberfeldes West bewegen sich zwischen 150-169 +
4 cm, mit einer Durchschnittshéhe von 158 £ 4 cm, die sechs Frauen der Separatgrablege Ost wa-
ren mit einer Spanne von 146-164 + 4 cm und einem Durchschnittswert von 154 £ 4 cm deutlich
kleiner. Auch bei den Minnern zeichnet sich derselbe Trend ab: Die drei Minner des Griberfeldes
West bewegen sich zwischen 164-171 + 4,1 ¢cm, mit einer Durchschnittshéhe von 167 £ 4,1 cm, die
drei Minner der Separatgrablege Ost waren mit einer Spanne von 156-172 + 4,1 cm und einem
Durchschnittswert von 163 + 4,1 cm von geringerer Korperhshe (Tab. 3).

Frauen West Ost Minner West Ost
n 3 6 n 3 3
Min. 150 cm 146 cm Min. 164 cm 156 cm
Max. 169 cm 164 cm Max. 171 cm 172 cm
%) 158 cm 154 cm %) 167 cm 163 cm
o 1,3 cm 3,9 cm o 3,4 cm 3,9 cm

Tab. 3 : Ergebnisse der Korperhshenrekonstruktion nach Pearson 1899.

3.3 Anatomische Varianten

Die Aussagemdglichkeiten hinsichtlich der Verwandtschaftsverhiltnisse innerhalb der Gruppen von
Ebringen ,Scharretenacker sind aus bereits oben erwihnten Griinden begrenzt. Da jedoch die ver-
mehrte Dokumentation anatomischer Varianten auch eine Basis fiir eine zukiinftig bessere Ver-
gleichbarkeit bietet, werden die erhobenen Daten an dieser Stelle vorgestellt. Eine vollstindige
Erfassung anatomischer Varianten wurde nicht angestrebt, sondern nur die Varianten dokumentiert,
die aufgrund ihres vermehrten Auftretens auffielen. Der Vollstindigkeit wegen werden im Folgen-
den Prozente bzw. Frequenzen angegeben, jedoch sind diese bei einer so geringen Stichprobe nicht
quantitativ reprisentativ. Bei den erhobenen anatomischen Varianten handelt es sich am Schidel um
Wormsche Knochen, die Foramina supraorbitalia, fehlende Foramina parietalia und das Foramen
mentale accessorium sowie die Sutura metopica persistens. Varianten an den Zihnen wurden nicht
beriicksichtigt. Am postcranialen Skelett fielen das Foramen supratrochleare, der Trochanter tertius
sowie das Foramen corpus sternii auf, zudem wurde die Hockerfacette aufgenommen. Ein Merkmal
wurde als vorhanden gewertet, wenn es auf einer Kérperseite vorlag, bei beidseitigem Auftreten
wurde es nur einfach gewertet.

35 Pearson 1899.
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Trotz der geringen Anzahl erhobener Merkmale konnten einige Kombinationen von zwei und in
einem Fall von drei Merkmalen bei mehreren Individuen iibereinstimmend beobachtet werden. Die

Aussagemoglichkeiten sind jedoch gering, und es soll an dieser Stelle nochmals explizit darauf auf-
merksam gemacht werden, dass diese Beobachtungen nicht als Verwandtschaftsbelege dienen kénnen.
Auf dem ,Scharretenacker-West‘ konnten zwolf Individuen untersucht werden. Es wurden bei vier
von sechs beurteilbaren Individuen Wormsche Knochen festgestellt (66,66%), bei drei von sechs

beurteilbaren Individuen lag das Foramen parietale nicht vor (50%), bei zwei von fiinf Individuen
konnte ein Foramen supratrochleare am Humerus verzeichnet werden (40%). Kombinationen meh-
rerer Merkmale liegen bei keinem der zwolf Individuen tibereinstimmend vor. Nur der Mann aus

Grab 91/24 (Matur 1I) vereint die Kombination von Wormschen Knochen, Foramen supraorbitalia
und einem fehlenden Foramen parietale; diese Kombination findet sich ebenfalls einmal auf der
Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost bei dem Mann aus Grab 91/18 (Matur I1/Senil).

Die 23 Individuen des ,Scharretenacker-Ost* weisen in sechs von neun beurteilbaren Fillen Worm-
sche Knochen auf (66,66%), bei sieben von 13 fehlt das Foramen parietale (53,85%), sieben von neun
haben ein Foramen supratrochleare (77,77%). Hier sind verschiedene Kombinationen zu beobach-
ten. Zum einen Wormsche Knochen, ein Foramen supratrochleare und das Fehlen des Foramen

parietale bei vier Individuen aus den Gribern 91/7, 91/17, 91/18 und 91/19, die auch in unmittelbarer
Nihe voneinander bestattet wurden. Zum anderen eine Kombination von zwei Merkmalen (Worm-
sche Knochen und Foramen supraorbitale) bei den Bestatteten der Griber 91/11 und 91/13. Auch

diese wurden unweit voneinander, nur getrennt durch Grab 91/7, beigesetzt.

Betrachtet man die beiden Bestattungsplitze iibergreifend, kann eine iibereinstimmende Merk-
malskombination bei den Bestatteten aus Grab 91/20 (,Scharretenacker-West', ca. 8 Jahre) und Grab

91/7 (,Scharretenacker-Ost!, weiblich, Adult I) festgestellt werden; beide weisen eine Sutura me-
topica persistens in Kombination mit Wormschen Knochen auf. Die Frau hat zudem ein Foramen

supratrochleare, das bei dem kindlichen Skelett aufgrund der schlechten Erhaltung nicht beurteilt

werden konnte.

Abschlieflend ist anzumerken, dass bestimmte anatomische Varianten in manchen Regionen gene-
rell sehr hiufig auftreten. Dies ist bei den meisten hier genannten Varianten der Fall, da sie sowohl

generell in siiddeutschen Skelettserien oftmals aufzufinden sind und auch in den Ebringer Gruppen

vermehrt beobachtet werden konnen. So treten z. B. Wormsche Knochen in der gesamten Ebringer
Gruppe bei zehn von 15 Individuen auf (66,67%), das Fehlen des Foramen parietale bei zehn von

19 (58,85%) sowie das Foramen supratrochleare bei neun von 14 (77,78%).

Beziiglich habituell erworbener Merkmale konnte bei drei von neun beurteilbaren Individuen eine

Hockerfacette an den Tibiae festgestellt werden; diese entstehen durch regelmifiige Titigkeit in

einer fortwihrend hockenden oder knienden Position. Interessanterweise handelt es sich bei diesen

drei Individuen ausschliellich um erwachsene Frauen, sodass hier mdglicherweise ein Hinweis auf
geschlechtsspezifische Arbeitsbelastung vorliegt.

3.4 Pathologische Befunde

Bei den Skeletten des Ebringer ,Scharretenackers® wurden ausschlieflich makroskopische paliopa-
thologische Untersuchungen vorgenommen. Die Ergebnisse der systematischen Erhebungen kén-
nen den Tabellen 4 und 5 entnommen werden.

Zahnpathologien

Erkrankungen der Zihne und des Zahnhalteapparates konnen auf mehrere Faktoren, z.B. Infek-
tionen, Degenerationen, mangelnde Mundhygiene oder die Zusammensetzung der konsumierten
Nahrung zuriickgefiihrt werden.?>

35a RoBERTS/MANCHESTER 2010, 69 ff.
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Im Griberfeld ,Scharretenacker-West* sind von elf Individuen Zihne und Zahnhalteapparat erhal-
ten, in der Separatgrablege Ost von 16 Individuen. Der recht gute Erhaltungsgrad der Zihne ist mit
durchschnittlich 17,3 Zihnen pro Individuum im Griberfeld West und 19,9 in der Separatgrablege
Ost sehr dhnlich. In beiden Grabanlagen sind zudem durchschnittlich pro Individuum etwas mehr
als 50% der Kieferknochen erhalten, an denen Parodontose, Parodontitis, intravitale Zahnverluste
sowie Abszesse auftreten kénnen.

Im Vergleich zeigen die Individuen von ,Scharretenacker-West tendenziell mehr pathologische Ver-
inderungen, jedoch fallen nur wenige deutlich unterschiedliche Werte auf. Im Griberfeld West ist
die Kariesintensitit mit 13,7% etwas hoher als in der Separatgrablege Ost mit 10,8%. Im Vergleich
zu Daten anderer frithmittelalterlicher Griberfelder in Stiddeutschland befinden sich diese Werte
im unteren Mittelfeld.’¢ Die Zahnsteinintensitit im Griberfeld West ist mit 17% im Vergleich zur
Separatgrablege Ost mit 5,8% deutlich hoher, was auf den Konsum protein- und kohlehydratrei-
cher Nahrung oder ein geringes Mafl an Mundhygiene hindeuten kénnte.”” Auf den ersten Blick
scheint auch die Intensitit linearer Schmelzhypoplasien, die als Indikator fiir zu hohe physiologische
Belastungen in der Kindheit gelten,* im Griberfeld West (10,5%) deutlich héher zu sein als in der
Separatgrablege Ost (6,6%). Jedoch wird der hohe Wert im Griberfeld West vor allem von einem
Kind verursacht (Grab 91/20, Abb. 3), bei dem 18 von 31 erhaltenen Zihnen betroffen waren; er-
rechnet man den Wert fiir West ohne dieses Individuum, ergibt sich eine verschwindend geringe
Intensitit von nur 1,3%.

Die Intensitit okklusaler Abrasion unterscheidet sich wiederum deutlich mit 72,5% bei West zu
44,9% bei Ost. Abrasion wird durch die mechanischen Kaubewegungen in Verbindung mit gréberen
Riickstinden in der Nahrung (z.B. Sand-, kleinen Stein- oder auch Staubpartikeln) verursacht; ein
Phinomen, das oft bei frithen Gesellschaften vorgefunden wird und mit der Art der Nahrungszu-
bereitung und -aufbewahrung in Verbindung steht. Zur Interpretation der Abrasion sowie anderer
pathologischer Befunde, z.B. Karies, muss unbedingt die demographische Struktur beachtet wer-
den: Im Griberfeld Ost fanden sich weitaus mehr Individuen im subadulten und frithadulten Alter;
vermutlich steht dies im Kontext der geringeren Abrasionsintensititen in der Separatgrablege Ost.
Zwar gibt es dort auch deutlich mehr senile Individuen, jedoch sind diese meist nur durch wenige
erhaltene Zihne reprisentiert. Der gleiche Trend ist beziiglich intravitaler Zahnverluste bemerkbar.
Diese treten in beiden Gruppen ab einem Alter von tiber 30 Jahren vermehrt auf, jedoch im Griber-
feld West bei 63% der bewertbaren Individuen und in der Separatgrablege Ost bei nur 25%. Auch
die Frequenzen fiir Parodontose und Parodontitis sind fiir West hoher als fiir Ost (Tab. 4).

Pathologische Befunde der Knochen (Tab. 5)

Abgesehen von dentalen Pathologien wurden alle Individuen systematisch auf Spuren periostaler
Reaktionen sowie Cribra orbitalia und cribra cranii untersucht,® hier waren die Individuen der
Separatgrablege Ost im allgemeinen stirker betroffen. Zudem wurden bei Individuen ab der Alters-
klasse Juvenil degenerative Verinderungen der Wirbelsiule, oberen Extremititen, Hiifte und Knie
bewertet.* Dabei sind in beiden Grabanlagen hohe Verinderungsraten bemerkbar, die sich jedoch
hinsichtlich ihrer spezifischen Verteilung z.T. deutlich unterscheiden. Traumata konnten nur in
einem Fall gefunden werden.

Periostale Reaktionen

Im Griberfeld West konnten bei 33,3% der bewertbaren Individuen kleine Stellen pordser Auf-
lagerungen an den Oberflichen der Langknochen festgestellt werden, in der Separatgrablege Ost
bei 37,5%. Periostalen Reaktionen kénnen viele verschiedene Ursachen zugrunde liegen; zu den

36 Acr 2001

37 RoBErTs/MANCHESTER 2010, 71.

38 GoobpMAN/ARMELAGOs 1988.

39 Scuurrz 1988.

40 Rojas-SepULVEDA u.a 2008; Scuurrz 1988, 481-487.



EBRINGEN ,SCHARRETENACKER': ANTHROPOLOGISCHE AUSWERTUNG 777

Abb. 3: Lineare Schmelzhypoplasien bei dem Kind Abb. 4: Periostale Reaktion Grab 91/28
aus Grab 91/20 (Foto: S. Krais/S. ORTHOLF). (Foto: S. Krars/S. ORTHOLF).
Gruppe | gesamt | west Ost (1%) Intensitat: Anteil erkrankter Zéhne der untersuchten Zdhnen
n 27 11 16 (F%) Frequenz: Anteil erkrankter Individuen der untersuchten Individuen
Zt 509 190 319 Zt Zihne gesamt
20 18,9 17,3 19,9 Z@ Zahne pro Individuum im Durchschnitt
Ko 56 25 31 Ko Karies
Kn 468 182 286 Kn  Karies bewertbare Zdhne
K% 12 13,7 10,8 KI% Kariesintensitat
KF% 70,4 |72,73| 68,8 KF% Kariesfrequenz
Zo 48 31 17 Zo Zahnstein
Zn 473 182 291 Zn  Zahnstein bewertbare Zahne
21% 10,1 17 5,8 Z1% Zahnsteinintensitat
ZF% 37 45,45, 31,3 ZF% Zahnsteinfrequenz
LEHo 41 20 21 LEHo Lineare Schmelzhypoplasien
LEHNn 508 190 318 LEHn Lineare Schmelzhypoplasien bewertbare Zéhne

LEHI% 8,1 10,5 6,6 LEHI% lineare Schmelzhypoplasien Intensitat
LEHF% 37 27,27, 43,8 LEHF% lineare Schmelzhypoplasien Frequenz

Abo 265 132 133 Abo  Abrasion (Dentin sichtbar)

Abn 478 182 296 Abn Abrasion (Dentin sichtbar) bewertbare Zahne
Abl% 55,4 |725| 44,9 Abl% Abrasionsintensitit

AbF% 92,6 100 87,5 AbF% Abrasionsfrequenz

EKI® 1,3 1,1 1,4 EKI@ Erhaltung Kieferknochen von 2 @ pro Individuum
AzF% 0,1 9,1 12,5 AzF% Abszessfrequenz

iZvF% 2,5 63 25 iZVF% intravitale Zahnverluste Frequenz

PoF% 3,2 54,5 25 PoF% Parodontosefrequenz

PiF% 3,7 9,1 0 PiF% Parodontitisfrequenz

Tab. 4: Uberblick der Zahnpathologien.

hiufigsten zihlen entziindliche Reaktionen des Knochens, etwa durch Infektionen oder lokale trau-
matische Vorfille.*! Treten sie an einem Skelett nur an einer Stelle auf, deutet dies auf lokale Pro-
zesse hin, treten sie an verschiedenen Stellen des Skeletts auf, signalisieren sie vermehrt systemische
Infektionen.*? Bei den Bestatteten des ,Scharretenacker-West* wurden bei drei adulten Individuen
Spuren lokaler periostaler Reaktionen festgestellt (Grab 91/22, weiblich, Adult II/Matur I; Grab
91/24, minnlich, Matur IT; Grab 91/28, minnlich, Matur II, Abb. 4). In der Separatgrablege Ost wa-
ren vier subadulte und zwei mature/senile Individuen betroffen (Griber 91/11 und 91/14 Infans [;

41 Wesrton 2012.
42 Larsen 1997; Ortner 2003; ders. 2008.
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gesamte Gruppe Adulte Subadulte Infans| Infans Il Juvenile

n 35 23 12 5 4 3
Periostitis bewertbare Individuen 25 17 8 3 2 3
Periostitis betroffene Individuen 9 5 4 2 1 1
Periostitis % 36 29,41 50 66,67 50 33,33
Cribra orbitalia bewertbare Individuen 18 12 6 3 1 2
Cribra orbitalia betroffene Individuen 8 5 3 2 1 0
Cribra orbitalia % 44,44 41,67 50 66,67 100 0
Cribra cranii bewertbare Individuen 22 16 6 4 1 1
Cribra cranii betroffene Individuen 1 0 1 1 0 0
Cribra cranii % 4,55 0 16,67 25 0 0
DJD HWS bewertbare Individuen 15 14 - - - 1
DIJD HWS betroffene Individuen 10 10 - - - 0
DJD HWS % 66,67 71,43 - - - 0
DJD BWS bewertbare Individuen 11 10 - - - 1
DJD BWS betroffene Individuen 6 5 - - - 1
DJD BWS % 54,55 50 - - - 100
DJD LWS bewertbare Individuen 14 13 - - - 1
DID LWS betroffene Individuen 11 10 - - - 1
DID LWS % 78,57 76,92 - - - 100
DID obere Extremitdten bewertbare Individuen 13 11 - - - 2
DJD obere Extremitdten betroffene Individuen 10 10 - - - 0
DJD obere Extremitdten % 76,92 90,91 - - - 0
DID Hiifte bewertbare Individuen 16 13 - - - 3
DJD Hiifte betroffene Individuen 7 7 - - - 0
DID Hiifte % 43,75 53,85 - - - 0
DJD Knie bewertbare Individuen 10 9 - - - 1
DID Knie betroffene Individuen 2 2 - - - 0
DJD Knie % 20 22,22 - - - 0

Tab. 5: Verteilung pathologischer Befunde (aufier Zahnpathologien).

Grab 91/10 Infans II; Grab 91/6a Juvenil; Grab 91/30, unbestimmt, Matur II/Senil; Grab 91/19,
minnlich, Matur II/Senil). Die Individuen 91/11 und 91/19 zeigten dabei periostale Reaktionen an
mehreren Stellen des Skeletts.

Neben diesen unspezifischen Markern wurden zwei weitere Fille entziindlicher Prozesse vorge-
funden: Bei einem weiblichen Individuum des Griberfeldes ,Scharretenacker-West* (Grab 91/21,
Adult IT, Abb. 5) wurden am Sinus maxillaris strukturelle Verinderungen vorgefunden, die auf eine
Sinusitis maxillaris hindeuten (Abb. 5). Bin Zusammenhang der Entziindung mit einem darunter
liegenden Zahnwurzelabszess ist hochst wahrscheinlich. Durch ausufernde Infektionen des Zahn-
halteapparates unterhalb des Sinus maxillaris konnen Erreger durch die dazwischenliegende Kno-
chensubstanz in diese einwandern und dort zu weiteren infektidsen Prozessen fiihren. Ein ca. vier-
bis fiinfjihriges Individuum der Separatgrablege Ost (Grab 91/16) zeigt strukturelle Verinderungen
oberhalb des Porus acusticus externa beider Os temporale, die sehr wahrscheinlich auf chronische
Entziindungen beider dufierer Gehorginge zuriickzufiithren sind. Zudem sind Knochenauflagerun-
gen an der Lamina interna der Hinterhauptsschuppe erkennbar, die im Zusammenhang mit den
eben genannten Lisionen stehen konnen oder auch auf einen unabhingigen Prozess (z.B. Infektion
oder lokales Trauma) hindeuten konnen.®

Mangelzustinde
Porotische Hyperostosen an der knéchernen Augenhshle und dem Schideldach (Cribra orbitalia
und Cribra cranii) weisen auf Mangelzustinde hin.** Diese kénnen durch unzureichende Ernih-

43 RoBERTS/MANCHESTER 2010, 178 f.
44 Scuurrz 1988, 490; WaLKER u.a. 2009.
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Abb. 5: Sinusitis maxillaris Grab 91/21 Abb. 6: Degenerative Erscheinung im Halswirbel-
(Foto: S. Krais/S. ORTHOLF). bereich Grab 91/28 (Foto: S. Krats/S. ORTHOLE).

rung, aber auch mangelnde Nihrstoffaufnahme, z.B. aufgrund von Durchfallerkrankungen oder
Stoffwechselstdrungen, verursacht werden. In der Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost* konnten
bei sieben von 14 bewertbaren Individuen (50%) leichte Formen der Cribra orbitalia und bei einem
von 16 bewertbaren Individuen (6,3%) eine leichte Form der Cribra cranii beobachtet werden. Im
Griberfeld West waren die Werte fiir Cribra orbitalia nur halb so hoch (25%, ein Individuum von
vier betroffen), kein Individuum (von sechs bewertbaren) wies Spuren von Cribra cranii auf.

Degenerative Verinderungen

Fin generell hiufiges Phinomen bei den Skeletten beider Ebringer Grabgruppen sind degenerative
und aktivititsbedingte Verinderungen der Gelenke und der Wirbelsiule. Hohe Werte degenerativer
und pathologischer Verinderungen an den Gelenken deuten auf vermehrte Belastung hin, miissen
jedoch immer im Kontext der Altersstruktur der gesamten Gruppe gesehen werden, da im héheren
Alter logischerweise vermehrt Degenerationserscheinungen auftreten kénnen.

Beziiglich der Wirbelsiule unterscheiden sich die Werte beider Gruppen nur geringfiigig: Der Hals-
wirbelbereich wies in der Separatgrablege Ost bei 70% der Individuen pathologische Verinderungen
auf, im Griberfeld West bei nur 60% (Abb. 6). Im Bereich der Brustwirbelsiule wurden in der Se-
paratgrablege Ost an 50% der Individuen Lisionen vorgefunden, im Griberfeld West an 66,7% und
im Lumbalwirbelbereich traten bei 75% der Individuen der Separatgrablege Ost Verinderungen auf,
im Griberfeld West bei 83,3%. Auffillig ist ein juveniles Individuum (,Scharretenacker-West’, Grab
92/1), bei dem in Form von kleinen rundlichen Einbuchtungen in den Wirbelkérpern Anzeichen
tiir Morbus Scheuermann festgestellt wurden. Diese Erkrankung kann angeboren sein oder durch
Uberbelastung der jugendlichen Wirbelsiule ausgelost werden. Die kleinen rundlichen Einbuchtun-
gen in den Wirbelkdrpern deuten auf die so genannten Schmorl’schen Knorpelknétchen hin, wel-
che bei ibermifliger Belastung in die Deckplatten der angrenzenden Wirbelkérper einbrechen.®
Die oberen Extremititen sind in beiden Gruppen dhnlich belastet: In der Separatgrablege Ost traten
bei 76,9% der Individuen (zehn von 13) Verinderungen auf, im Griberfeld West bei 66,7% (zwei

45 Faccia/Wirriams 2008.
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Abb. 7: Trauma an der rechten Schulter Grab 91/18
(Foto: S. Krais/S. ORTHOLE).

von drei Individuen). Bei drei ilteren Individuen des ,Scharretenacker-Ost‘ wurden fortgeschrittene
Verinderungen der oberen Extremititen beobachtet: zwei minnliche Individuen (Grab 91/9, Adult
II/Matur I; 91/18, Matur I1/Senil) zeigten kleine knocherne Auflagerungen im Ellenbogengelenk
und ein seniles weibliches Individuum (91/13) starke entziindliche Prozesse des distalen Radius-
sowie Tibiagelenks.

Die Werte fiir Verinderungen der Hiifte und der Knie fallen jedoch sehr unterschiedlich aus: Im
Griberfeld West liegen bei 60% der Individuen (drei von fiinf) pathologische Verinderungen der
Hiifte vor, in der Separatgrablege Ost bei nur 36,4% (vier von elf Individuen). Andersherum die
Werte fiir Verinderungen der Knie: In der Separatgrablege Ost traten bei 28,6% (zwei von sieben)
der Individuen Lisionen auf, im Griberfeld West bei keinem (von drei).

Bei den Individuen der Separatgrablege Ost waren somit die Werte fiir Verinderungen im Halswir-
belbereich, den oberen Extremititen sowie der Knie hoher, im Griberfeld West die Werte fiir Brust-
und Lumbalwirbelsiule sowie Hiifte. In beiden Gruppen traten die Verinderungen bei beiden Ge-
schlechtern auf. In der Separatgrablege Ost wurden bei 44% (vier von neun) der adulten Individuen
und bei allen fiinf Individuen der Altersklasse Matur I1/Senil und Senil (keine maturen Individuen
in dieser Grablege erhalten) degenerative Gelenksverinderungen festgestellt, im Griberfeld West
sogar bei 75% der adulten Individuen (drei von vier) sowie 60% (drei von fiinf) der maturen Indi-
viduen (keine senilen Individuen in diesem Griberfeld erhalten). Abgesehen von Ursichlichkeiten
in der kleinen Stichprobe kénnen solche Unterschiede auf Divergenzen beziiglich spezifischer Ar-
beitsbelastungen und Arbeitsteilung zwischen den beiden Gruppen hindeuten.

Knochentumoren

Neben den bereits vorgestellten Kategorien pathologischer Befunde wurden bei zwei weiblichen
Individuen der Altersklasse Adult II Knochenwucherungen vorgefunden. Am distalen Gelenk des
rechten Femurs des Individuums 91/191 (,Scharretenacker-Ost’, Abb. 8) konnte lateral eine extre-
me Knochenwucherung festgestellt werden und am Os frontale des Individuums 91/27 (,Schar-
retenacker-West?) zeigt sich eine Knochenwucherung in Form eines kleinen Osteoms. Knochen-
wucherungen kénnen verschiedene, oftmals unspezifische Ursachen haben, die von genetischer
Disposition bis zu lokalen Traumen reichen. Aufgrund dieser unklaren Atiologie sind meist keine
weiteren Schliisse aus der Diagnose zu ziehen.

Sonstiges

Bei einem minnlichen Individuum (,Scharretenacker-Ost’, Grab 91/18, Matur I1/Senil) ist der dista-
le Teil des rechten Acromions unvollstindig. Reaktive Prozesse der Oberflichenstruktur weisen auf
einen intravitalen Verlauf hin. Mégliche Interpretationen hierfiir kénnen eine Ossifikationsstérung
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Abb. 8: Knochenwucherung am rechten Femur Grab 91/191.
(Foto: S. Krats/S. ORTHOLE).

(Os acromiale) oder eine Fraktur sein. Das Os acriomale ist eine anatomische Variante, bei der das Acro-
mion nicht oder nur unvollstindig mit dem Schulterblatt fusioniert. Mgliche pathologische Folgen
konnen bei Uberbelastung der Schulter entstehen. Traumata wie Frakturen und Hiebverletzungen
stehen meist im Kontext von Unfillen oder sozialer Gewalt.*

4. Vergleichsserien

Zum Vergleich der hier vorgelegten Ergebnisse wurden drei anthropologisch untersuchte Griber-
felder der Merowingerzeit aus dem Breisgau herangezogen. Bei diesen handelt es sich um das Gri-
berfeld von Munzingen, Stadt Freiburg, das nur ca. 6 km westlich von Ebringen entfernt liegt. Des
Weiteren wurden die Griberfelder von Merdingen am Tuniberg mit ca. 10 km Entfernung und von
Fichstetten am Kaiserstuhl mit ca. 15 km Entfernung ausgewihlt, sie liegen beide im Nordwesten
von Ebringen.

Aufgrund vieler verschiedener Standards bei der Vorgehensweise, den Untersuchungsmethoden so-
wie der Dokumentation gestaltet sich ein Vergleich mit anderen anthropologischen Auswertungen
teilweise sehr schwierig. Im Folgenden wird daher nur auf diejenigen Punkte eingegangen, welche
mit der Ebringer Serie eine Vergleichbarkeit aufweisen.

46 BoeHM u. a. 2003. - SCHNEEBERGER/GERBER 2000, 143 f. - RoBERTS/MANCHESTER 2010, 84 ff.
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4.1 Munzingen

Auf dem Bestattungsplatz von Munzingen wurden 234 Griber mit 233 Individuen ausgegraben. Es
wird jedoch davon ausgegangen, dass es sich in seiner Gesamtheit um ein Griberfeld mit bis zu 600
Gribern handeln kénnte. Es erfolgte eine Geschlechts- und Altersdiagnose sowie Untersuchungen
zu metrischen und epigenetischen Merkmalen. Des Weiteren wurden die pathologischen Verinde-
rungen ausgewertet.*’

Bei 213 der untersuchten Individuen war eine anthropologische Geschlechtsbestimmung mdaglich,
bei einigen unklaren Fillen wurde auf eine archiologische Geschlechtsbestimmung iiber die Bei-
gaben zuriickgegriffen, sodass letztendlich bei 218 Individuen eine Beurteilung stattfand. Zusam-
mengenommen kommt die Autorin so zu dem Ergebnis, dass es sich um 108 minnliche und 110
weibliche Bestattungen handelt.

Die Altersverteilung zeigt, dass in Munzingen mit 86,5% ca. 202 Erwachsene und mit 13,5% ca.
31 Kinder und Jugendliche bestattet wurden.*® Das durchschnittliche Sterbealter fiir die gesamte
Population liegt bei 30,9 Jahren (Frauen 29,9, Minner 31,9). Bei der Betrachtung der Altersklassen
fillt eine erhohte Sterblichkeit bei den jungen Frauen zwischen 19 und 24 Jahren auf; dies wird
mit groflerem Sterberisiko wihrend der fertilen Phase begriindet. Diese Beobachtung kehrt sich in
einer spiteren Lebensphase um (Altersklasse Matur), in der deutlich mehr Minner versterben als
Frauen. Erst ab der Altersklasse Senil (ab 60 Jahre) gleichen sich diese Unterschiede wieder aus. Da
die Altersstufen Infans I und Infans II nur durch 8,7% der Bestatteten reprisentiert sind, vermutet
Burcer-HEeinricH ein Kinderdefizit und erhdht den Subadultenanteil auf einen geschitzten Wert
von 45%. Die weiteren demographischen Ergebnisse, die auf diesem Schitzwert beruhen, werden
daher an dieser Stelle vernachlissigt.

Alter Minnlich Weiblich ? Gesamt %
Erwachsene k.A. k.A. k.A. (ca. 202) 86,5%
Jugendliche k.A. k.A. k.A. (ca. 11) 4,8%
Kinder k.A. k.A. k.A. (ca. 20) 8,7%
Gesamt 108 110 15 233 100%

Tab. 6: Alters- und Geschlechtsstruktur des Griberfeldes Munzingen.

Es erfolgte weiterhin eine metrische Erfassung der Individuen. Die K6rperhshenrekonstruktion
wurde anhand der Formeln verschiedener Autoren durchgefiihrt und verglichen, um mégliche Un-
terschiede und Abweichungen erfassen zu konnen. Die Ergebnisse zeigen eine durchschnittliche
Kérperhshe bei Minnern von ca. 1,71 m und bei Frauen von ca. 1,58 bis 1,62 m. Eine Hiufung von
iiberdurchschnittlich groflen Individuen konnte im stiddstlichen Areal des Griberfeldes lokalisiert
werden, wo sich auch einige Kreisgrabenanlagen fanden. Dies fiihrt zur Interpretation, dass dieser
Bereich einer sozial hoher gestellten Sippe vorbehalten gewesen sein konnte.

Zudem wurden zahlreiche epigenetische Merkmale (n=66) aufgenommen und nach Seiten- und
Geschlechtsverteilung hin ausgewertet. Eine Hiufung bestimmter Merkmale konnte in bestimmten
Abschnitten des Griberfeldes festgestellt werden; hier fielen vor allem die Sutura metopica persis-
tens, Wormsche Knochen und das Foramen supratrochleare auf. Im Folgenden werden diejenigen,
die auch fiir die Ebringer Individuen erhoben werden, vorgestellt:

47 Burcer-HEeinricH 2001.
48 Da im Originalartikel nicht die tatsichliche Individuenanzahl und deren Altersverteilung, sondern nur Prozentan-

gaben publiziert sind, wurde die Anzahl der Individuen von den Autorinnen berechnet, was zu den ,,ca.-Angaben®
fithrte.
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Merkmal Anzahl beurteilbar | Anzahl vorhanden Prozent
‘Wormsche Knochen 75 5 6,7%
Foramen supraorbitale, re 108 25 23,1%
Foramen supraorbitale, li 111 27 243
Foramen mentale (dopp.), re 108 4 3,7%
Foramen mentale (dopp.), li 102 1 1,0%
Sutura metopica persistens 138 17 12%
Foramen supratrochleare, re 31 4 12,9%
Foramen supratrochleare, li 25 6 24,0%
Trochanter tertius, re 30 0 0%
Trochanter tertius, li 31 0 0%

Tab. 7: Anatomische Varianten des Griberfeldes Munzingen (aus BurcEr-Heinricu 2001, 385 ff.).

Die Untersuchung der pathologischen Verinderungen zeigte sowohl starke Belastungen des Zahn-
apparats sowie entziindliche Spuren, Degenerationserscheinungen, Mangelerkrankungen und Frak-
turen. Karies tritt in Munzingen bei 45,15% aller Individuen auf und die Kariesintensitit betrigt
19,23%. Weiterhin konnten bei 3,86% der Erwachsenen Granulome infolge von Zahnwurzelabs-
zessen bedingt durch Karies erfasst werden. Zahnbetterkrankungen wie Paradontose und Para-
dontitis sind mit 28,36% vertreten, Zahnsteinbefall mit 25,26%.5° Das Auftreten von transversalen
Schmelzhypoplasien wurde bei neun Individuen aufgefiihrt.”

Frakturen, Arthrosen, degenerative Erscheinungen, Tumoren und Stoffwechselerkrankungen konn-
ten bei ca. einem Drittel der Individuen (32,7%) festgestellt werden. Zwolf Individuen weisen Frak-
turen auf (5% Clavicula, 2 x Humerus, 2 x Ulna, 2 x Femur, 1x Hand, 1x Tibia); Hinweise auf
weitere Traumata wie beispielsweise Hiebverletzungen gibt es keine.®> Weiterhin treten bei 25
Individuen (10,7%) Spondylopathien auf, zudem liegen degenerative Erkrankungen schon im frithen
Erwachsenenalter vor. Dies wird mit starker korperlicher Belastung begriindet.

Osteomyelitis, die Entziindung des Knochens oder des Knochenmarks, lag bei 12 Individuen vor.
Verinderungen der kndchernen Substanz aufgrund einer chronischen Mittelohrentziindung konnte
bei drei jungen Frauen festgestellt werden. Des Weiteren gibt es verschiedene Fille von Mangel-
und Infektionskrankheiten. So wurde bei 21 Individuen (9%) Cribra orbitalia diagnostiziert und
in einem Fall werden die Kriimmung der Femora und Tibiae als Folge von Vitamin-D-Mangel als
rachitische Erscheinung interpretiert.?

4.2 Merdingen

Das alamannische Griberfeld bei Merdingen am Tuniberg wurde in den spiten 1960er-Jahren aus-
gegraben. Es konnten 278 Griber mit 291 Individuen geborgen werden. Die archiologische Auswer-
tung erfolgte durch GErHARD FINGERLIN und eine anthropologische Alters- und Geschlechtsbestim-
mung konnte bei 282 der Bestatteten von Frau U. Genz durchgefiihrt werden.>

Die Altersstruktur zeigt insgesamt 221 Erwachsene und einen Anteil von 61 Kindern und Jugend-
lichen (21,6% Subadulte). Bei den Erwachsenen liegt ein ausgewogenes Geschlechterverhiltnis vor.
Bei den Jugendlichen und Kindern sind auffallend mehr Midchen vorhanden, sodass der Eindruck

49 Burcer-Heinricu 2001, 395 f; 416.
50 Ebd. 398 f.

51 Ebd. 399.

52 Ebd. 401-404.

53 Ebd. 401--412.

54 FinNGerLIN 1971, 21 ff.
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entsteht, dass die Sterblichkeit der Midchen sehr viel héher lag. Hierbei ist jedoch der unbestimmte
Anteil hinsichtlich des Geschlechts bei Kindern und Jugendlichen zu beachten, die dieses Verhiltnis

wieder ausgleichen kénnten.

SiMONE KRrAls UND SIMONE ORTOLF

Alter Minnlich Weiblich ? Gesamt %
Erwachsene 82 80 59 221 78,4%
Jugendliche 4 11 8 23 8,2%
Kinder 4 11 23 38 13,4%
Gesamt 90 102 90 282 100%
Tab. 8: Alters- und Geschlechtsstruktur des Griberfeldes Merdingen.
4.3 Eichstetten

Im Jahr 1975 wurde bei Eichstetten am Kaiserstuhl ein Griberfeld mit 273 Gribern und 276 Bestat-
teten entdeckt. Die anthropologische Auswertung wurde an der Universitit Gieflen von Barsara
Horrack und ManFrep Kunter durchgefiihrt. Es wurden eine Alters- und Geschlechtsbestim-
mung, eine Kdrperhshenrekonstruktion sowie eine Untersuchung der epigenetischen Merkmale
und der pathologischen Verinderungen vorgenommen.>

Die Sterbealtersverteilung zeigt einen Anteil Subadulter von insgesamt 16,2%, jedoch ist festzuhal-
ten, dass Siuglinge und Kinder unter einem Jahr (bzw. 1,5 Jahren) fehlen. Bei den Erwachsenen ist
das Verhiltnis relativ ausgeglichen: Geht man von den sicher bestimmten Individuen aus, stehen 88
Minnern genau 88 Frauen gegeniiber, ziecht man die mit Tendenz bestimmten Individuen hinzu,
verindert sich der Anteil von 93 Minnern zu 104 Frauen geringfiigig.’

Alter Miinnlich Weiblich ? Gesamt %
Erwachsene 88/93* 88/104* 34 231 83,7%
Jugendliche k.A. k.A. 12 12 4,40%
Kinder k.A. k.A. 33 33 11,9%
Gesamt 93 104 79 276 100,00%

Tab. 9: Alters- und Geschlechtsstruktur des Griberfeldes Eichstetten. - * Angabe von sicher bestimmten Individu-
en (n=88 bei Minnern und Frauen) und Anzahl mit tendenziell bestimmten Individuen (n=93/n=104).

Der Erhaltungszustand der Skelette lief bei 179 Individuen eine Kérperhshenrekonstruktion zu.
Die Frauen sind im Durchschnitt zwischen 1,61 m und 1,63 m grofl. Die Minner ca. 1,71 m bis
1,73 m. Die Auswertung der epigenetischen Merkmale erbrachte bei dem Versuch, interindividuelle
Ahnlichkeiten nachzuweisen, keine Ergebnisse. Es konnte keine Kombination von seltenen Discreta
festgestellt werden und auch die Betrachtung von mdglichen Verteilungsmustern auf dem Griber-
feld verlief ergebnislos. Insgesamt lief} die metrische und epigentische Auswertung keine grofien
Unterschiede zu anderen frithmittelalterlichen Serien im Raum erkennen, sodass die Autoren einen
nur geringen genetischen Abstand innerhalb der Populationen Stiddeutschlands vermuten.”

Die Auswertung der pathologischen Verinderungen der Zihne und des Zahnhalteapparats zeigt eine
hohe Kariesintensitit: 9,5% der Zihne weisen tatsichlich Karies auf; da jedoch der Zahnverlust zu

55 Horrack/KunTer 2001, 441 ff.
56 Ebd. 441.
57 Ebd. 457.
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Lebzeiten zumeist auf Karies zuriickgefiihrt wird, zichen die Autoren die Auswertung des intravita-
len Zahnverlustes hinzu und kommen so zu einem sehr hohen Ergebnis mit 27,5% Kariesintensitit.
Dieser hohe Wert wird dann wiederum korrigiert (auf 15%) mit der Annahme, dass ein Teil des
Zahnverlustes auch durch Abrasion bedingt sein kdnne.’® Karies betrifft in Eichstetten hauptsich-
lich die Erwachsenen, nur in einem Fall konnte Karies an einem Kinderzahn festgestellt werden.
Weiterhin wurde das Auftreten von Parodontose (Belastung der Minner 10,7%, der Frauen 6,3%),
Parodontitis, Wurzelabszessen und Zahnstein dokumentiert.

Die Untersuchung der Wirbelsiulen zeigte eine hohe kérperliche Belastung der Eichstetter Bestat-
teten. Das Spektrum der diagnostizierten Verinderungen umfasst Spondylosis deformans (31,8%),
Osteochondrose (11,1%), Schmorl’sche Knorpelknstchen (14,4%) und Spondylarthose (6,9%). Im
Geschlechtervergleich zeigt sich, dass Minner weitaus hiufiger von Schmorl’schen Knorpelknét-
chen und Osteochondrose betroffen sind. Weitere pathologische Befunde werden anhingend auf-
gelistet und in Einzelfillen beschrieben. Hervorzuheben sind arthrotische Verinderungen, die als
zahlreich dokumentiert werden; zudem zeigen einige, ausschlieflich minnliche Individuen, so ge-
nannte Reiterfacetten.

Nur in drei Fillen wurde Cribra orbitalia festgestellt, transversale Schmelzhypoplasien wurden als
gelegentlich auftretend vermerkt. Mangelzustinde und Infektionskrankheiten traten sehr selten auf.
Des Weiteren sind Einzelfille von Hiebverletzungen, Osteomyelitis und Tumoren am Schidel be-
schrieben.”

5. Fazit

Zur anthropologischen Bearbeitung des Ebringer ,Scharretenackers® lagen die relativ gut erhaltenen
Skelettiiberreste von 35 Individuen vor. Davon gehdren 12 Individuen zum urspriinglich weitaus
grofleren Griberfeld ,Scharretenacker-West und 23 Individuen zur beinahe vollstindig ergrabenen
Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost’. Aufgrund dieser kleinen Stichprobengréfien miissen alle Er-
gebnisse mit duflerster Vorsicht behandelt und kénnen nicht als reprisentativ gewertet werden.

Die Gesundheit prihistorischer Individuen wird retrospektiv vor allen an zwei Parametern gemes-
sen: der Lebensqualitit und der Lebenslinge.® Aus demographischer Sicht besteht ,Scharretenacker-
West* aus 25% Subadulten, 25% Adulten, 8,3% Adult-Maturen und 41,7% Maturen. Es fehlen Kin-
der unter sieben Jahren sowie Senile iiber 60 Jahren. Unter den fiinf Individuen des Altersbereiches
Matur befindet sich nur ein weibliches Individuum. Die Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost weist
39,1% Subadulte, 26% Adulte, 13% Adult-Mature sowie 13% Matur-Senile und 8,7% Senile auf.
Auch hier fehlen Kleinkinder unter zwei Jahren. Im Bereich Juvenil/Adult I fillt eine gehiufte
Sterblichkeit junger Frauen auf. Die durchschnittliche Lebenserwartung lag bei den Individuen von
,Scharretenacker-West‘ bei 48 Jahren (+ 1,5), bei den Individuen von ,Scharretenacker-Ost* bei 36
Jahren (£ 1,5).

Im Vergleich dieser demographischen Parameter mit den oben beschriebenen Griberfeldern Mun-
zingen, Merdingen und Eichstetten zeigt sich in allen Serien ein Kleinkinderdefizit. Siuglinge und
Kleinkinder sind entweder deutlich unterreprisentiert oder fehlen ginzlich. Der Anteil der Subadul-
ten variiert bei den Vergleichsserien zwischen 13,5% und 21,6%; die Werte liegen damit deutlich
unter denen von Ebringen, fiigen sich aber in das Gesamtbild der Kinderbestattungen in Siidwest-
deutschland® gut ein. In allen drei Serien ist bei den erwachsenen Individuen generell ein ausge-
wogenes Geschlechterverhiltnis zu beobachten, auch wenn eine erhéhte Sterblichkeit der jungen
(adulten) Frauen vorliegt.

58 Horrack/KunTer 2001, 452.
59 Ebd. 451-457.

60 StTeCKEL u.a. 2002, 143.

61 Vgl. Lonrke 2004, 142 ff.
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Zur Messung der Lebensqualitit kénnen pathologische Verinderungen sowie die Kérperhshe he-
rangezogen werden. Die Frauen und Minner von ,Scharretenacker-West* waren im Durchschnitt
ca. drei bis vier cm grofler als die Erwachsenen der Separatgrablege ,Scharretenacker-Ost (West:
@ Frauen 158 £ 4 cm, @ Minner 167 * 4,1 cm; Ost: @ Frauen 154 + 4 cm, @ Minner 163 +
4,1 cm). Die durchschnittliche Korpergrofle der Individuen vom Griberfeld West steht mit denen
von Munzingen und Eichstetten in Einklang; hier liegen die Werte in einem dhnlichen Bereich. In-
teressanterweise liegen die Kérperhshen der Individuen der Sepraratgrablege deutlich unter diesem
Durchschnitt (sowohl von Ebringen-West, Munzingen und Eichstetten). In Munzingen ist in einem
bestimmten Bereich des Griberfeldes bei vielen Individuen dagegen ein grofierer Durchschnittswert
der Korperhohe festgestellt worden, hier wird eine evtl. hoher gestellte Gruppe (bessere Lebensqua-
litit) angenommen. Da diese Interpretation fiir Separatgrablegen ebenfalls gerne herangezogen wird
und im Falle von Ebringen anhand der Kérperhshe nicht bestitigt werden kann, gilt es auch andere
Konzepte zur Interpretation hinzu zu zichen (z.B. Zuwanderung).

Auch die Indikatoren fiir Infektionserkrankungen sowie Mangelzustinde waren beim Griberfeld
West niedriger. Wihrend degenerative und pathologische Gelenkverinderungen im Gesamten rela-
tiv ausgeglichen waren, scheint jedoch die Zahngesundheit der Individuen der Separatgrablege Ost
besser zu sein. Betrachtet man spezielle Marker der kindlichen und jugendlichen Gesundheit (Kor-
perhshe, lineare Schmelzhypoplasien), so sprechen diese fiir eine physiologisch belastungsfreiere
Kindheit und Jugend der Subadulten des Griberfeldes West; jedoch muss hier wieder die geringe
Stichprobengréfie beachtet werden.

Fiir die Griberfelder Munzingen und Eichstetten zeigt sich wie in Ebringen eine starke Krankheits-
belastung der Zihne mit Karies, Granulomen, Paradontose, Paradontitis und Zahnstein und der
pathologischen sowie degenerativen Verinderungen an den Wirbelsiulen. Die Kariesintensitit in
Munzingen mit 19,23% liegt dabei am hochsten (Ebringen-West 13,7%, Ebringen-Ost 10,8%, Eich-
stetten 9,5%). Die Beobachtung von Mangelerkrankungen wie Cribra orbitalia fillt im Vergleich
mit Munzingen und Eichstetten in Ebringen sehr viel hdher aus: Wihrend in Munzingen 9% der
Individuen und in Eichstetten nur 1% der Individuen Spuren von Cribra orbitalia aufweisen, liegen
die Werte in Ebringen (West 25%, Ost 50%) sehr viel hoher.

Die Altersverteilung zeigt, dass vielen Individuen der Ebringer Gruppe ein vergleichsweise langes
Leben beschert war. Aus den paliopathologischen Betrachtungen wurde zudem deutlich, dass es sich
um eine generell recht gesunde Population handelte. Die geringen Raten gestdrten Skelettwachs-
tums indizieren eine im Allgemeinen stressfreie Kindheit. Auf beispielsweise adiquate hygienische
Zustande und starke Abwehrsysteme der Individuen lassen die geringen Frequenzen von Spuren
infektidser Prozesse schlieflen. Das seltene Auftreten von Frakturen deutet auf eine gewaltarme
soziale sowie eine recht ungefihrliche territoriale Umgebung hin. Lediglich die hiufiger diagnosti-
zierten degenerativen Erscheinungen an Wirbelsiule und Gelenken weisen auf vermehrte Arbeits-
belastungen - auch in der Kindheit - hin.

6. Weiterfithrende Informationen zur
Archiologischen Forschung

ANDREAS HaASIS-BERNER

Der Freiburger Historiker und Moraltheologe HeinricH ScHRrEIBER beschiftigte sich 1825 mit dem
Einkiinfteverzeichnis des Klosters Giinterstal (1344), einer fiir die mittelalterliche Geschichte von
Freiburg sehr wichtigen Quelle. Die Lage zahlreicher Giiter wird darin tiber Flurnamen angege-
ben. Einige Acker im Ort Wolfenweiler wurden mit der Bezeichnung ,Hiinengreber (-weg)“ oder
»Schartenacker® versehen. Dies lief8 ihn neugierig werden, und er begab sich vor Ort auf die Suche.
Wihrend sie auf Gemarkung Wolfenweiler ergebnislos verlief, war sie auf der 6stlich anstoflenden
Gemarkung Ebringen umso erfolgreicher. Im September 1825 konnte er die Lage der ersten Griber
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in Erfahrung bringen und aufgrund guter Kontakte zu den Eigentiimern schloss sich eine Grabung
an, die Ende 1826 zum Abschluss gebracht werden konnte.

Die Dokumentation ist fiir damalige Verhiltnisse sehr gut, die Lage der Griber einigermaflen mit
heutigen Plinen in Deckung zu bringen. Bemerkenswert ist auch, dass HeinricH ScHREIBER die
Ergebnisse der Grabung verdffentlicht hat. Er hielt die Bestattungen fiir ,keltisch“. Durch die Gra-
bungen wurden auf einer Fliche von ca. 100 x 70 m 120 Bestattungen freigelegt. Zusammen mit
den vor 1825 und 1991 aufgedeckten Gribern muss man von einer Gesamtzahl von 200-300 Gri-
bern ausgehen. Unklar ist das Verhiltnis von Gribern mit Steineinbauten zu den Erdgribern. Denn
ScHreIBER liefl dort graben, wo er mit einem in die Erde gestoflenen Brecheisen oder Flintenstock
auf Widerstand stiefd (s. 0.). Als 1991 im Zusammenhang mit dem Ausbau einer durch das Gri-
berfeld verlaufenden Strafle eine weitere Grabung notwendig wurde, wurden in der Straflentrasse
nicht nur die bekannten Steinkistengriber aufgedeckt, sondern auch drei Steinkisten sowie neun
weitere, zwischen den Steinkisten liegende Erdgriber. Dariiber hinaus wurde 120 m &stlich des
groflen Griberfeldes eine kleine Bestattungsgruppe mit 20 Gribern (Steinkisten- und Plattengriber)
untersucht.®? Somit ist zu vermuten, dass sich zwischen den von ScureiBer aufgedeckten Gribern
weitere Erdgriber befinden.

Zu den Beigaben, der Datierung und dem Grabbau

Von archiologischer Seite konnen zwei wesentliche Themen beleuchtet werden: Die Beigaben und
der Grabbau.

Aus den Grabungen von H. ScHRrEeIBER sind zwar noch viele Beigaben erhalten, sie sind jedoch
nicht immer einzelnen Gribern zuweisbar. Die grofite Fundgruppe sind braune, weifle oder griine
Glasperlen von Halsketten. Sie wurden in 37 Gribern nachgewiesen. In 24 Gribern kamen einfache
Ohrringe aus Bronze zutage, in einem Grab silberne Ohrringe (1991/8). Selten sind Teile der Wa-
denbindengarnitur bzw. der Schuhschnallen. In zwei Frauengribern wurde jeweils eine Scheiben-
fibel aus vergoldeter Bronze geborgen (Grab 1925/83, 1991/25). Dies sind auch schon die beiden
wertvollsten Beigaben, die uns trotz Beraubung erhalten blieben.

Die Beigaben der Minner bestehen, wie zu dieser Zeit iiblich, aus den Hieb- und Stofiwaffen und
dem zugehdrigen Waffengurt. 1825/26 konnten zwei Spathen sowie 10 Saxe geborgen werden, 1991
kamen drei weitere Saxe hinzu. In drei Gribern befanden sich Lanzen, in drei weiteren Pfeilspitzen.
Somit gab es in ca. 10% aller Griber Hieb- und Stoflwaffen; dies kénnte einem Anteil von ca. 20%
aller Minnergriber entsprechen. Die bronzenen, hiufig spitz zulaufenden, langen Riemenzungen
diirften iiberwiegend aus den Minnergribern stammen. In den Kindergribern 44 und 1991-11
kam jeweils ein Knochenkamm zutage. Insgesamt entsprechen die Beigaben einer durchschnittlich
reichen Bevolkerung.

Anhand dieser Beigaben ist eine Datierung in die Zeit um 600 und in das gesamte 7. Jahrhundert
mdglich. Fiir eine Datierung um 600 sprechen die Fibeln, wobei sie nicht selten auch erst als Alt-
stiicke in ein Grab gelangt sind. Besonders die langen, spitz zulaufenden Riemenzungen sind in die
Zeit um 700 zu datieren. Die beigabenlosen Bestattungen diirfen in die Zeit um 700 und in das frithe
8. Jahrhundert datiert werden. Das Griberfeld hat somit anhand der Beigaben eine Belegungszeit
von gut 120 Jahren, was etwa vier Generationen entspricht.

In der Merowingerzeit ist die Bestattung in einem einfachen Erdgrab iiblich. Nur in Ausnahmen
wird fiir die Anlage des Grabbaus ein deutlich groflerer Aufwand betrieben, indem eine grofiere
Grube ausgehoben wird, in die dann eine Steinkammer aus Bruchsteinen bzw. Steinplatten ein-
gebaut wird. In ganz seltenen Fillen lisst sich hier auch die Verwendung von Mértel nachweisen.

62 Die Grabungen von 1991 wurden noch nicht ausgewertet. Die folgenden Ausfithrungen geben nur einen groben

Uberblick
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Der Arbeitsaufwand fiir die Anlage von Steinkisten- oder Steinplattengribern ist auf jeden Fall
grofler — in der Regel doppelt so grofl — als bei normalen Erdgribern. Dennoch gibt es immer
wieder Griberfelder, in denen dieser Aufwand vereinzelt betrieben wurde. Im gesamten Bereich
der merowingerzeitlichen Reihengriber gibt es jedoch nur einige Regionen, in denen eine groflere
Anzahl von Steinkistengribern vorkommt. Eine dieser Regionen ist der 6stliche Oberrhein zwi-
schen Dreisam und Hochrhein - der Bereich, in dem Ebringen liegt - sowie der nérdliche Hoch-
rhein bis zur Wutach. Nur hier gibt es Griberfelder, in denen zwischen dem beginnenden 7. und
dem 8. Jahrhundert 50-100% der Bestatteten in Steinkisten- oder Steinplattengribern beigesetzt
wurden.

Die beiden Griberfelder von Ebringen gehdren eindeutig dazu, auch wenn aus grabungstechnischen
Griinden nicht alle Erdgriber aufgedeckt wurden. Weitere Fundorte in unmittelbarer Nachbarschaft
wie Freiburg-St. Georgen, Freiburg-Munzingen, Bad Krozingen-Biengen oder Bad Krozingen sind
in diesem Zusammenhang anzufiihren. Die Vorbilder fiir diesen aufwindigen Brauch diirften aus
dem burgundischen Raum stammen, wo derartige Griber schon aus dem 5. und 6. Jahrhundert
bekannt sind. Uber die Westschweiz kommend findet dieser Grabbau im zweiten Drittel des 7. Jahr-
hunderts auch 6stlich des Rheins Einzug. Vor diesem Hintergrund ist die oben getroffene Datierung
zu prizisieren. Die Steinkisten- und Steinplattengriber sind in die Zeit ab dem zweiten Drittel des 7.
Jahrhunderts zu datieren. Die Datierung der zwischen ihnen angetroffenen Erdgriber widerspricht
diesem Ansatz nicht.

Aus diesem Grund diirften die meisten der hier behandelten Griber in der Zeit von ca. 630/40 bis
ca. 720 n. Chr. angelegt worden sein.
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