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Problematika demografie a hodnocení 
zdravotního stavu støedovìkých populací

Poslední desetiletí pøineslo nový 
pohled na mo�nosti antropolo-
gie kostry a perspektivy studia 
minulých populací. Nové meto-
dy a pøístupy ovlivnily v arche-
ologii zejména analýzu pohøe-
bi�ś. Týká se to nejen pohøebi�ś 
pravìkých s obvykle men�ím 
poètem jedincù a hor�í zacho-
valostí a kompletností kos-
terních nálezù, ale pøedev�ím 
pohøebi�ś ranì støedovìkých a� 
novovìkých, kde se setkáváme 
s pohøby vìt�ího poètu jedin-
cù. Øada otázek je navíc øe�ena 
i s ohledem na �ijící populace. 
Od padesátých let minulého 
století dodnes zkoumal Archeo-
logický ústav v Praze celou øadu 
rozsáhlých pohøebi�ś z období 
raného a vrcholného støedovì-
ku, a to napø. na lokalitách Bu-
deè, Lahovice, O�kobrh, Pra�-
ský hrad, Radomy�l a �atec. 
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Pøístupy ke studiu 
kosterního materiálu
V minulosti bylo vyhodnocení kos-
terních nálezù � aś u� z hrobu jed-
notlivé významné osobnosti nebo 

celého pohøebi�tì � obvykle zále�i-
tostí jednoho badatele, antropologa. 
Ten provedl i základní demografic-
ká urèení a jen vzácnì konzultoval, 
napø. nìkteré patologické stavy, s ji-
nými odborníky. Naproti tomu dnes 
je bì�ným jevem, �e v antropologic-
kém výzkumu je zainteresován celý 
tým odborníkù a pøi studiu koster-
ních pozùstatkù se uplatòuje øada 
rùzných pøístupù. Napø. v USA je 
èasté, �e na projektech vìnovaných 
studiu lidských ostatkù se podílejí 
od poèátku specialisté z øady oborù 
� osteologové, antropologové, paleo-
patologové, archeologové, konzer-
vátoøi, dokumentátoøi a dal�í. Celý 
tým má svého koordinátora a celý 
projekt se od poèátku øe�í komplex-
nì. Aplikace jednotlivých metod, 
které jsme schopni v souèasnosti ke 
studiu kosterních pozùstatkù vyu-
�ít, je nicménì závislá na hlavním 
limitujícím faktoru osteologického 
výzkumu � a tím je v�dy zachovalost 
a kompletnost koster. 

Pokud jde o jednotlivé pøístupy ke 
studiu kosterního materiálu, zákla-
dem zùstává paleodemografie (sta-
novení základních biodemografic-
kých parametrù, tj. urèení pohlaví, 
odhad vìku a vý�ky postavy, a to 
u jedincù i celé populace), vyu�ívána 
bývá také paleopatologie. U vìt�ích 
kosterních souborù se sna�íme za-
pojit rovnì� paleoepidemiologické 
pøístupy, systematicky mohou být 
hodnoceny projevy fyzické zátì�e 
na kostrách, stav (hustota) kostní-
ho minerálu pomocí denzitometrie, 
morfologické (epigenetické) znaky 
a zdravotní stav chrupu; v nìkterých 
pøípadech lze vyu�ít i metody paleo-
genetické. Obvykle � pøi ideální situ-
aci � je v projektu, døíve èi pozdìji, 
zainteresován celý tým odborníkù. 

Nicménì na samém poèátku je ne-
zbytná spolupráce antropologa (os-
teologa) s archeologem, který vede 
terénní výzkum konkrétního po-
høebi�tì. Podmínkou je také doko-
nalá kresebná i fotografická doku-
mentace hrobù a jasné vymezení 
cílù vyhodnocení souboru, vyplýva-
jících pøedev�ím z nálezových okol-
ností. Zále�í na významu studované 

populaèní skupiny, jejím datování, 
resp. �íøi datování a pøípadné po-
tøebì jeho upøesnìní pomocí radio-
karbonové metody, dále na poètu 
jedincù, ji� zmínìné zachovalosti 
a kompletnosti kosterních pozù-
statkù a souvislosti sledované po-
pulaèní skupiny s jinými kosterní-
mi soubory obdobného stáøí nebo 
z podobného typu lokality. Ji� v po-
èátku by mìlo být jasné, budou-li 
se provádìt speciální analýzy, které 
vy�adují odbìr vzorkù kostí ihned 
po odkrytí pøímo v terénu; souèas-
nì by ale mìlo být také jasné, jaký 
mù�e být pøínos tìchto vesmìs ná-
kladných laboratorních analýz. In-
tegrace nových metod výzkumu je 
toti� èasto je�tì problematická. Ne-
jednou se stává, �e pøírodovìdné 
analýzy zùstávají pouze pøílohou 
k nálezové zprávì a pøes multidisci-
plinární charakter zpracování nále-
zù jsou jejich výsledky prezentová-
ny bez snahy o komplexní uchopení 
a vyhodnocení problematiky. 

Paleodemografie
Základním problémem paleode-
mografických studií je odhad vìku 
do�ití a stanovení pohlaví jedincù. 
Ji� nejednou byla vedena diskuse 
o tom, jaký je rozdíl mezi urèením 
�pøesným� a �spolehlivým�. Vyjád-
øení pohlavního dimorfismu u kos-
ter je nejednou populaènì speci-
fické, jedinou výjimku pøedstavují 
kosti pánevní, jejich� rozdílný tvar 
u mu�ù a �en je dán funkcí. Nicmé-
nì je obecnou zku�eností, �e zatím-
co u pravìkých kosterních souborù 
jsou na pánvi sexuálnì determinaè-
ní znaky vesmìs jednoznaènì vyjád-
øeny, od období raného støedovìku 
jsou rozdíly mezi mu�skými a �en-
skými pánevními znaky nejednou 
ménì nápadné. To vy�aduje èasto 
kombinaci metod vhodných pro 
tato urèení. Urèení pohlaví u nedo-
spìlých jedincù je na základì mor-
fologických charakteristik nespo-
lehlivé, proto se vìt�inou neprovádí. 
Urèitou nadìji vzbudilo vyu�ití ana-
lýzy DNA z kostí, nicménì tato me-
toda má mnoho úskalí, poèínaje 
rizikem kontaminace, nebo omeze-
nou úspì�ností izolace DNA. Navíc 

 Obr. 1 
Kompresivní 
zlomeniny obratlù 
zji�tìné je�tì 
pøed vyzvednutím 
skeletu. 
Vlínìves, okr. 
Mìlník, výzkum 
P. Limburský 
(ARÚP) v roce 
2008. Doba 
øímská. Foto 
J. Likovský. 

 Obr. 2 Ukázka støedovìkého etá�ového pohøebi�tì � na snímku 
jsou zachyceny vzájemnì naru�ené hroby minimálnì pìti jedincù. 
Praha � Malostranské námìstí, výzkum J. Èiháková (NPÚ Praha) 
v r. 2005. Foto J. Likovský.
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jde o metodu nákladnou a destruk-
tivní. U nás v souèasnosti neexistu-
je pracovi�tì, které by ji ve vìt�ím 
rozsahu smysluplnì na archeologic-
kém materiálu praktikovalo.

Odhad vìku do�ití je problémem 
nejen støedovìkých pohøebi�ś, 
zvlá�tì u dospìlých jedincù nad 25 
let. Pou�ití pouze jedné metody zvy-
�uje riziko nesprávného zaøazení je-
dince do vìkové kategorie a mìlo by 
být pravidlem, �e k urèování vìku 
do�ití bude pøistupováno komplex-
nì, na základì vyhodnocení celého 
skeletu, jakkoli jsou nìkteré meto-
dy pova�ovány za relativnì spoleh-
livé. Odpùrci klasického urèování 
do desetiletých vìkových intervalù 
argumentují tím, �e tyto metody re-
flektují vìkovou strukturu referenè-
ního vzorku, na nìm� byly vytvoøe-
ny a pøi jejich aplikaci na kosterní 
série dochází ke zkreslení zji�śova-
ných údajù. Nový systém skórování 
jednotlivých komponent tradièních 
indikátorù vìku a vytváøení prav-
dìpodobnostních odhadù vìku se 
sice sna�í o maximální objektivitu 
a vìrohodnost výsledkù, pro dal�í 
demografické analýzy je v�ak èasto 
obtí�nì pou�itelný. Tì�ko lze pro-
vádìt vyhodnocení urèitého znaku 
v jednotlivých vìkových skupinách 
nebo srovnání mezi nimi, pokud té-
mìø ka�dý z jedincù je zaøazen do 
jiného vìkového intervalu (20�30, 
20�40, 25�60 let atd.). V uplynu-
lých letech se jako urèité kompro-
misní øe�ení osvìdèilo èlenìní vìku 
dospìlých do patnáctiletých inter-
valù (20�35, 35�50, nad 50 let).

Výzkum, zvlá�tì v posledních dese-
tiletích ve svìtì, smìøuje od èistì po-
pisných studií k vytváøení hypotéz 
v kontextu antropologické archeo-
logie. Tyto hypotézy jsou následnì 
na kosterním materiálu testovány 
� bohu�el èasto jsou vytváøeny bez 
pøedchozí znalosti stavu zachova-
losti konkrétního kosterního sou-
boru nebo populaèní skupiny, na 
kterém mají být ovìøeny, a proto 
záhy konèí na teoretické úrovni. 

Za úèelem vyhodnocení mo�né-
ho vlivu demografických zmìn na 
slo�ení archeologického úmrtnost-
ního profilu se paleodemografické 
studie posouvají od tvorby úmrt-
nostních tabulek k modelování 
a odhadùm maximálních pravdìpo-
dobností. Aplikace tradièních pøí-
stupù, které pracují s mezinárodnì 

standardizovanou technikou vý-
zkumu, má své nezastupitelné mís-
to v pøípadì, �e chceme novì nale-
zené soubory srovnávat se soubory 
za star�ích výzkumù. U tìch je to-
ti� výraznì omezena mo�nost pra-
covat se základními daty, a pokud 
je pøesto chceme vyu�ít ke srovná-
ní, je tøeba pøizpùsobit metodiku 
zpracování. Dal�í mo�ností je vra-
cet se pøímo ke kostrovému mate-
riálu, co� má význam pøedev�ím pøi 
dílèích analýzách. 

Paleopatologie 
a paleoepidemiologie
Problematika hodnocení zdravot-
ního stavu jedincù a populací, má 
� podobnì jako ostatní osteologic-
ká sledování � hlavní limity opìt 
v zachovalosti a kompletnosti stu-
dovaných kosterních pozùstatkù. 
I zde hraje významnou roli terénní, 
zejména fotografická dokumenta-
ce, neboś øada nálezù mù�e být po-
�kozena nebo znièena pøi vyzvedá-
vání (obr. 1). Od ranì støedovìkých 
øadových pohøebi�ś, kde máme ve-
smìs mo�nost pracovat s celými 
skelety, se záhy dostáváme do ob-
dobí pohøebi�ś etá�ových, kde jsou 
jednotlivé hroby vzájemnì naru�e-
ny (obr. 2) a délka doby pohøbívá-
ní na urèitém místì nám znesnad-
òuje pohled na skuteèný zdravotní 
stav populaèního vzorku. Men�í, 
ale úzce datované pohøebi�tì mù�e 
mít pro poznání populace vìt�í vý-
povìdní hodnotu, ne� nìkolikaset-
hrobové pohøebi�tì s trváním nì-
kolika staletí � v druhém pøípadì 
musíme poèítat s tím, �e se nám 
�míchá� zdravotní stav tøeba a� 
patnácti generací! 

Pomineme-li �osteologický para-
dox�, který vyjadøuje, �e nejnemoc-
nìj�í jedinci zemøeli døíve, ne� se 
jejich choroba mohla projevit na 
kostech, zatímco nejsilnìj�í byli ti, 
kteøí s chronickou chorobou pøe�í-
vali natolik dlouho, �e známky je-
jich nemoci jsme schopni na kostøe 
identifikovat (obr. 3), mohou být 
na�e interpretace ovlivnìny tím, �e 
zapomínáme na existenci �pitálù, 
dolo�ených ji� od raného støedovì-
ku. �pitály, vznikající èasto v rámci 
konventù, obvykle mìly i svá pohøe-
bi�tì � pøi epidemiích zde pak byli 
zemøelí ukládáni hromadnì (obr. 4). 
Tato �nejnemocnìj�í� èást populace 
nám pak na �normálních� pohøebi�-
tích a høbitovech logicky chybí. 

 Obr. 3 Cribra orbitalia jsou ukázkou projevu vleklého one-
mocnìní, nejspí�e spojeného s chudokrevností. 10. stol., Brandý-
sek, okr. Kladno, výzkum O. Kytlicová (ARÚP) v r. 1956. Nález 
z 10. stol. Foto J. Likovský. 

 Obr. 4 �pitál u kostela sv. Lazara v Pra-
ze, kde bylo umístìno pùvodnì leprosarium, 
s dolo�eným pohøebi�tìm. Obraz Václava 
Jansy z r. 1895 (podle V. Jansa, Stará Pra-
ha: 100 akvarelù. Praha: B. Koèí 1905).

 Obr. 5 Lebka s morfologickými známkami posti�ení leprou. �a-
tec � Chelèického námìstí, výzkum P. Èech (ARÚP) v r. 2000. 
Nález z 11. � 12. stol. Foto J. Likovský. 
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K hodnocení zdravotního stavu 
mù�eme pøistupovat buï kasuis-
ticky, nebo populaènì. Bohu�el, 
populaèní pøístup nám zachova-
lost øady pohøebi�ś neumo�òuje. 
Pøesto i pøípadové studie mají svùj 
nesporný význam � mohou být do-
kladem pøíchodu nìjaké nemoci 
do urèité oblasti v konkrétní dobì. 
Pøíkladem jsou první datované ná-
lezy lepry z území Èech z pøelomu 
11. a 12. století (obr. 5).

Paleoepidemiologické pøístupy se 
zaèaly uplatòovat v posledních de-
setiletích. Pozornost je vìnována 
napø. frekvenci zranìní na jednot-
livých, vesmìs støedovìkých pohøe-
bi�tích, a to v rámci celé Evropy, 
s vypracováním a porovnáním nì-
kolika metod hodnocení. Ukázalo 
se, �e frekvence zranìní na støedo-
vìkých pohøebi�tích je � právì s vý-
jimkou jednoho pohøebi�tì �pitál-
ního � relativnì malá. Ani studie 
zamìøená na velkomoravská pohøe-
bi�tì na hradì v Mikulèicích, tra-
diènì pova�ovaná za pohøebi�tì eli-
ty a bojovníkù, neprokázala �ádná 
bojová zranìní a nalezené neèetné 
zhojené úrazy lze vysvìtlit pouze 
jako náhodné zlomeniny (obr. 6).

Paleopatologie a paleoepidemiolo-
gie se v poslední dobì rychle vyvíje-
jí a roz�iøují se i jejich diagnostické 
mo�nosti, zejména díky spolupráci 
s pracovi�ti klinické medicíny. Týká 
se to nejen rentgenových zobrazo-
vacích metod, mezi nì� mù�eme 
poèítat vedle poèítaèové tomogra-
fie i vý�e zmínìnou denzitometrii 
(obr. 7), ale i vyu�ití endoskopic-
kých metod (obr. 8), pøípadnì mo�-
ností svìtelné i elektronové mikro-
skopie.

Souhrn
V závìru lze øíci, �e �antropologie 
kosterních pozùstatkù� se v posled-
ních desetiletích roz�íøila o vyu�ití 
øady oborù, nových metodik a pøí-
stupù. V rámci paleopatologie byly 
zapojeny i nové metody diagnostic-
ké. Lze pøedpokládat, �e tento mul-
tidisciplinární pøístup bude nadále 
pokraèovat a pøinese komplexnìj�í 
pohled na �ivot minulých populací.
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Summary
The issue of demography and the 
evaluation of the health condition of the 
medieval population

The past decade has produced a new view 
of the issue of populations in the past � 
new methods and new approaches have 
influenced burial site analysis. The Institute 
of Archaeology in Prague has been dealing 
with medieval burial sites with a great number 
of individuals practically from the beginning 
of the 1950s to this day. Paleodemography 
remains the foundation for the study 
of bone material, and paleopathology is 
likewise utilized. We try to give preference 
to paleoepidemiological approaches with 
larger skeletal assemblages. Physical stress 
on skeletons can be systematically evaluated, 
the density of bone mineral can be assessed 
using densitometry, epigenetic features and 
the condition of teeth can be monitored, 
and in certain cases it is also possible to 
use archaeogenetic methods. Nevertheless, 
despite all of these modern possibilities the 
basic limitations to osteological research 
remain the condition and completeness of 
skeletons. Rather than the determination of 
the sex of individuals, the lingering problem 
of paleodemography is estimating of the age 
at death of individuals over 25 years of age. 
While a new system with the creation of age 
estimate probability aims at the maximum 
objectivity and credibility of results, it is 
difficult to use for further demographic 
analyses. The grouping of the ages of adults 
into 15 � year intervals has proven effective 
in recent years.

The issue of evaluating the health condition 
of individuals and populations likewise has 
its limits. If we disregard the �osteological 
paradox,� the existence of hospitals, docu-
mented as far back as the Early Middle Ages, 
is often forgotten in the study of medieval 
(and Early Modern period) burial sites.  Hos-
pitals, which were often built at convents, 
usually had their own burial grounds; during 
epidemics the dead would be buried in mass 
graves. This �sickest� part of the population 
is missing from �normal� burial grounds 
and cemeteries. Paleoepidemiological ap-
proaches have been introduced over the past 
decade, and attention has been paid, for ex-
ample, to injury frequency. Paleopathology 
and paleoepidemiology have progressed sig-
nificantly recently, including their diagnos-
tic possibilities thanks to cooperation with 
clinical medical facilities. Furthermore, many 
questions are also resolved with respect to the 
living population.

Tento pøíspìvek vznikl v rámci výzkumného 
zámìru è. AV0Z80020508.


