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Аннотация. В работе представлена попытка патологического изучения искусст-
венно деформированных черепов представителей катакомбной культуры, происходящих
из подкурганных захоронений с территории Нижнего Поволжья. Анализ костного мате-
риала проводился с помощью метода рентгенологического исследования во фронталь-
ной и боковой проекциях. В работе были изучены рентгенограммы 13 черепов. Оценива-
лись формы черепа, структура костей свода черепа, состояния черепных швов, наличие
признаков внутричерепной гипертензии, симптомов сосудистых нарушений. В результате
проведенного исследования удалось установить, что носители катакомбной культуры ис-
пользовали разнообразные способы деформирования черепной коробки. Выяснилось, что
искусственная деформация черепа вполне совместима с нормальной жизнедеятельнос-
тью человека. Использование деформирующей конструкции в детском возрасте, воз-
действие бандажей и других приспособлений в течение нескольких лет могли приводить
развитию синдрома внутричерепной гипертензии, а также возникновению проблем с об-
литерацией черепных швов.
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Преднамеренная искусственная деформа-
ция черепа является одним из самых уникаль-
ных и необъяснимых обычаев, бытовавших у
древнего населения Южнорусских степей. Се-

годня существует огромное количество науч-
ных работ, посвященных изучению различных
проблем, связанных с искусственным модели-
рованием черепной коробки. Так, уже антич-
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ные и арабские авторы Гиппократ, Страбон, ал-
Максиди пытали дать описания народов, ис-
пользующих данный обычай, и рассказать о
причинах деформирования черепной коробки.

Начиная с начала XIX в. и по наше время
ученые различных стран мира описывают слу-
чаи нахождения искусственно деформирован-
ных черепов у разных древних и современных
народов, разрабатывают собственные класси-
фикации способов деформирования и методи-
ки исследования черепов, пытаются ответить
на вопрос о причинах и последствиях исполь-
зования деформирующей конструкции. Следу-
ет также сказать, что в последнее время про-
блемы и вопросы, связанные с искусственной
деформацией, начинают интересовать не толь-
ко историков, этнографов и антропологов, но
также и современных медиков-анатомов.

Одним из наиболее интересных и обсуж-
даемых вопросов, связанных с искусственной
деформацией черепа, является проблема воз-
действия деформирующей конструкции на че-
репную коробку. В современной научной ли-
тературе имеется целый ряд работ, в которых

тем или иным образом затрагивается пробле-
ма влияния преднамеренной деформации го-
ловы на частоту распространения дискретных
признаков черепа и возникновения патологи-
ческих отклонений. Данная проблема в оди-
наковой степени привлекает зарубежных и
отечественных антропологов и анатомов.

Материал и методика

В данной работе были изучены рентгено-
граммы 13 черепов, датирующиеся эпохой сред-
ней бронзы. Все краниумы носили на себе сле-
ды искусственной деформации. На четырех
черепах зафиксированы признаки смешанного
типа деформации лобно-затылочного с кольце-
вым. У семи индивидов выявлена кольцевая
деформация черепа. У ребенка 5–6 лет из мо-
гильника Евстратовский I зафиксирован башен-
ный тип деформации, как и в случае с деформи-
рованным черепом из Словакии [15] (рис. 1).
У одного мужчины из могильника Усть-Пого-
жье I был выявлен простой тип затылочной де-
формации черепа по Е.В. Жирову [5].

  

Рис. 1. Череп ребенка из погребения 3 кургана 1 могильника Евстратовский I

Половозрастной состав серии. Всего
было изучено 11 мужских черепов. Пять
мужчин молодого возраста от 20 до 35 лет,
четыре мужчины в возрасте 40–50 лет и
двое мужчин в возрасте от 55 до 65 лет.
Один череп принадлежал молодой женщине
из погребения 7 кургана 1 могильника Аб-
ганерово V. Один череп был детский, при-
надлежал ребенку 5–6 лет из могильника Ев-
стратовский I.

Костный материал находился в различ-
ной степени сохранности. В четырех случаях
черепная коробка была представлена только

костями свода черепа, в двух случаях отсут-
ствовало основание черепа.

Рентгенологическое исследование черепов
серии проводилось в двух проекциях: задней и
боковой. Расстояние до объекта – 1 м. Мощ-
ность излучения 70 kW, 40 мАм. Время выдер-
жки – 0,16 сек. Аппарат, на котором проводи-
лась рентгеносъемка, – Medics-P-AMIKO2.

Анализ краниограмм проводился по ме-
тодике, предложенной в работе М.А. Бала-
бановой [1]. Оценивались следующие пара-
метры: формы черепа, структура костей сво-
да черепа, состояния черепных швов, нали-
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Таблица 1
Некоторые особенности деформированных черепов эпохи средней бронзы

 Могильник / 
курган / по-

гребение 

Пол Воз-
раст, 
лет 

Толщи-
насвода, 

мм 

Турецкое седло Пневматизация 
пазух 

Пальцевид-
ные вдавления 

Длиннотно-
широтный ин-

декс 

Сосуди-
стый рису-

нок Лобные 
1 Авиловский I

I, к. 32 п. 8 
Муж-
чина 

20–25 8 Небольших 
размеров, кон-
туры четкие, 
в пределах 

нормы. 

Выражена Присутствуют 95 Резко вы-
ражен 

2 Абганерово 
III, к. 12, п. 7 

Муж-
чина 

40–50 6–7 разрушено Выражена Отсутствуют 77,7 Резко 
выражен 

3 Барановка I, 
1989 

Муж-
чина 

30-40 6–8 разрушено Разрушена Присутствуют 72,1 Резко 
выражен 

4 Авиловский 
II, 2001, 

к. 32, п. 2 

Муж-
чина 

30–35 8,5–9 норма Гипоплазия Присутствуют 89 Резко 
выражен 

5 Абганерово 
III, 1996, 

к. 12, п. 10 

Муж-
чина 

25–30 7, 8, 13 Перекрыто 
костной мас-

сой 

Гипоплазия Присутствуют 77,5 Резко 
выражен 

6 Абганерово 
V, 1996,к. 1, 

п. 7 

Жен-
щина 

30–35 6, 5, 6  разрушено Выражена Присутствуют 89 Резко 
выражен 

7 Аксай I, 
1997, к. 6, 

п. 3 

Муж-
чина 

30–35 10, 6, 
11 

Небольших 
размеров, 

четкое 

Гипоплазия Присутствуют 81 Резко 
выражен 

8 Орешки I, 
1989, к. 3, 

п. 2 

Муж-
чина 

40–45 6–8 разрушено Гипоплазия Не выявлено 77,9 Резко 
выражен 

9 Евстратов-
ски I, к. 1, 

п. 3 

Ребе-
нок 

5–6 – – Не развиты Присутствуют – Резко 
выражена 

10 Орешкин 
1989, к. 18, 

п. 1 

Муж-
чина 

50–60 6–8 разрушено Разрушена  Не выявлены – Резко 
выражен 

11 Орешкин I, 
1989, к. 3, 

п. 4 

Муж-
чина 

40–50 7–8 разрушено Гипоплазия Не выявлены – В норме 

12 Усть-
Погожье I, к. 

4, п. 7 

Муж-
чина 

20–30 7, 8, 9 разрушено Выражена Не выявлены 93 В норме 

13 Первомай-
ский VII, 
к. 1 п. 9 

Муж-
чина 

50–60 7–10 разрушено Выражена Присутствуют 81,25 Резко 
выражен 

 

чие признаков внутричерепной гипертензии,
симптомов сосудистых нарушений. Анализи-
ровалось состояние лобной пазухи черепа, а
также рассматривалось состояние турецко-
го седла. Попутно выявлялись сопутствую-
щие патологические изменения в костной
структуре на рентгенограмме искусственно
деформированных черепов, такие как трав-
мы, признаки эндокринных нарушений, вос-
палительные процессы.

Обсуждение результатов

По длиннотно-широному указателю в вы-
борке присутствуют разнообразные черепа. Так
шесть черепов были брахицефалические, три че-
репа мезоцефалические и один череп долихоце-
фалический. У двух черепов головной индекс
определить не удалось из-за отсутствия частей
теменой кости. У ребенка черепной указатель
из-за малого возраста не определялся (табл. 1).
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Как уже отмечалось, на всех черепах
были зафиксированы признаки искусственной
деформации головы. Следует обратить внима-
ние на то, что у мужчины из погребения 7 кур-
гана 4 могильника Усть-Погожье I зафиксиро-
ван нехарактерный для данного исторического
периода тип деформации (рис. 2). Скорее все-
го, в данном случае перед нами вариант про-
стой затылочной деформации. Как предпола-

гает Т.Ю. Шведчикова, такая деформация мо-
жет быть результатом непреднамеренного дав-
ления оказываемого на голову ребенка, а так-
же возникнуть в процессе сознательного влия-
ния на форму черепа человека [14, с. 201].
На рентгенограмме и на фотографии черепа хо-
рошо заметна область давления и уплощения
чешуи затылочной кости в районе лямбды и
затылочных частей теменных костей.

  
 

Рис. 2. Черепная коробка мужчины 20–30 лет из погребения 7 кургана 4 могильника Усть-Погожье I

Во всех остальных случаях отмечается
разнообразные варианты лобно-затылочной и
кольцевой деформации черепа. В подавляющем
большинстве случаев в результате рентгено-
логического анализа и макроскопического об-
следования костного материала наблюдается
уплощение лобной и затылочной кости.

В семи случаях зафиксированы вариан-
ты так называемой кольцевой деформации
головы, которая достигалась, вероятнее все-
го, в процессе применения тугих давящих по-
вязок, накладываемых радиально, по окруж-
ности черепа в деском возрасте. В результа-
те деформирования с одинаковой силой под-
вергались лобная кость и затылочная кость.
Ширина пояса воздействия в данном случае
не превышала 4 см (см. рис. 2, 4, 6, 7, 10–12).

На четырех черепах нами наблюдается
лобно-затылочная деформация краниума.
В данных случаях наряду с давящей повяз-
кой на лобную кость накладывались дощечки
или мешочки с песком, которые оказывали до-
полнительное давление на лобную кость. В ре-
зультате на рентгенологических снимках на-
блюдается сильное уплощение лобной кости.
На некоторых черепах хорошо видны сами
площадки в местах давления деформирующей
конструкции. Также в результате воздействия
деформации на рентгенограммах в качестве
компенсаторного процесса от давления на лоб-
ную кость в области антропологической точ-
ки брегмы выявляется утолщение структуры
костной пластины и образование костного ва-
лика (см. рис. 3, 5, 8, 9).

  

Рис. 3. Череп молодого мужчины из погребения 8 кургана 32 могильника Авиловский II
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Рис. 4. Рентгенограмма в боковой 
проекции черепа мужчины 40–50 лет 

из погребения 7 кургана 
12 могильника Абганерово III 

Рис. 5. Рентгенограмма в боковой 
проекции черепа мужчины 30–35 

из погребения 2 кургана 
32 могильника Авиловский II 

  

Рис. 6. Рентгенограмма черепной коробки мужчины в боковой и передней 
проекции Абганерово III, 1996, к. 12, п. 10 

  

Рис. 7. Рентгенограмма черепной 
коробки мужчины 40–45 лет из 

погребения 2 кургана 3 могильника 
Орешки I 

Рис. 8. Рентгенограмма черепной 
коробки в боковой проекции 

мужчины 40–50 лет из погребения 
1 кургана 18 могильника Орешки I 

На деформированные черепах, где со-
хранилось турецкое седло (4 наблюдения), ка-
ких-либо изменений в форме или структуре
его не обнаружено. Во всех случаях данная
область небольших размеров, имеет четкие
контуры и находится в состоянии нормы. Дан-
ное наблюдение может свидетельствовать о
том, что какими-либо серьезными эндокрин-
ными заболеваний эти люди не страдали
(см. рис. 3–5, 12).

Изучение состояния лобных пазух пока-
зало, что их обследование было доступно
только у 10 взрослых индивидов. У пяти че-
репов пневматизация лобных пазух в преде-
лах нормы, контуры их четкие (см. табл. 1).

В пяти случаях отмечается гипоплазия
лобной пазухи, в некоторых случаях с той или
иной стороны лобная пазуха вообще не раз-
вита (см. рис. 6, 12). У современного населе-
ния гипоплазия лобной пазухи встречается в
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4 % случаев [8 с. 165]. Как известно, лобные
пазухи могут быть нормальных размеров, ги-
поплазированы (уменьшены) или вообще от-
сутствовать [1, с. 153]. Недоразвитость лоб-
ных пазух (гипоплазия) не является патологи-
ей, а всего лишь маленькая особенность. Та-
ким образом, каких-либо патологических из-
менений в состоянии пневматизации лобных
пазух у деформированных черепов эпохи сред-
ней бронзы не обнаружено.

В процессе изучение рентгенограмм ис-
кусственно деформированных черепов оцени-
валась степень толщины лобной теменной и
затылочной кости. Толщина костей свода че-
репа в исследуемой выборке варьируется от
6 до 11 мм. Средние значения толщины кос-
тей свода черепа колеблются от 5 мм до 8 мм,
наиболее толстыми являются средние участ-
ки теменных и затылочной костей [7; 6]. Как
мы видим, наблюдается некоторое увеличе-
ние толщины костей свода черепа у деформи-
рованных черепов. Наибольшую толщину
обычно имеет затылочная кость. Так, у муж-
чины 25–30 лет из погребения 10 кургана
12 могильника Абганерово III массивность за-

тылочной кости достигает 13 мм, а у мужчи-
ны 30–35 лет из погребения 3 кургана 6 мо-
гильника Аксай I толщина затылочной кости
достигает 11 мм (табл. 1). Таким образом, в
отличие от Н.П. Маклецовой [9], которая ука-
зывает на утончение толщины костей свода
черепа, полученные результаты при изучении
серии черепов эпохи средней бронзы, анало-
гии больше имеются с результатами, которые
были получены М.А. Балабановой (2006) при
исследовании деформированных черепов по-
здних сарматов Нижнего Поволжья [1]. То
есть, несмотря на наличие деформации, кото-
рая должна приводить к уменьшению толщи-
ны костей свода черепа в результате воздей-
ствия деформирующей конструкции, толщина
их остается в норме, а в некоторых случаях
даже превышает ее.

Для выявления степени воздействия
преднамеренной искусственной деформации
на развитие синдрома внутричерепной ги-
пертензии рентгенологические снимки изу-
чаемой выборки черепов обследовались
также и на наличие признаков данного за-
болевания.

 

Рис. 9. Рентгенограмма черепной коробки в боковой проекции 
мужчины 40–50 лет из погребения 4 кургана 3 могильника Орешки I 

  

Рис. 10. Черепная коробка мужчины из погребения 9 кургана 
1 могильника Первомайский VII 
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Повышение внутричерепного давления
сказывается в истончении костей свода, что
выражается в углублении пальцевидных вдав-
лений (inmpressiones digitatae), окаймляющих
их мозговые гребни, расширением каналов
диплоических вен и венозных выпускников,
усилением борозд менингеальных сосудов. По
мнению профессора Д.Г. Рохлина, повышен-
ное внутричерепное давление может возникать
как следствие воспалительных и опухолевых
заболеваний головы. Внутричерепное давле-
ние связано с постоянными сильнейшими го-
ловными болями и может, приводит к потере
зрения [12, с. 135].

В исследуемой выборке было зафиксиро-
вано 8 наблюдений пальцевидных давлений на
костях свода черепа (табл. 1). Локализация их
разнообразна, но в основном они отмечаются
на лобной теменных костях и на затылочной
кости. Так пальцевидные вдавления зафикси-
рованы у 5 молодых мужчин и одной женщи-
ны. У мужчин 30–40 лет из могильника Бара-
новка и 50–60 лет из могильника Первомайс-
кий VII также зафиксированы признаки высо-
кого внутричерепного давления, у них также
выявлено расширение вен диплоэ и расшире-
ние венозных выпускников (см. рис. 10).

Только у двух мужчин из 20–30 лет из по-
гребения 7 кургана 4 могильника Усть-Пого-
жье I и 40–50 лет из погребения 1 кургана 18
могильника Орешки I, признаков внутричереп-
ной гипертензии не обнаружено (табл. 1; рис.
2, 8). На остальных же деформированных че-
репах наряду с пальцевидными вдавлениями
выявлено также усиление сосудистого рисун-
ка на теменных костях, расширение вен дип-
лоэ и венозных выпускников. Следует также
обратить внимание на изменения, зафиксиро-
ванные на черепной капсуле ребенка из могиль-
ника Евстратовский I. Так оказалось, что моз-

говой череп данного индивида значительно пре-
обладает над лицевым, кроме этого следует
отметить наряду с расширением лобных ве-
нозных выпускников и резко выраженных паль-
цевидных вдавлений, с левой стороны выявле-
но расхождение височно-теменного шва. Дан-
ные отклонения свидетельствуют о раннем
развитии признаков внутричерепной гипертен-
зии, которую вполне вероятно стимулировало
использование деформирующей конструкции.

Другие аномалии и патологии, зафикси-
рованные на деформированных черепах эпо-
хи средней бронзы.

В научной литературе до сих пор идет
дискуссия о влиянии использования дефор-
мирующей конструкции на повышение час-
тот встречаемости различных дискретно-ва-
рьирующих признаков. Целый ряд авторов
указывает, что у деформированных черепов
в несколько раз чаще встречаются такие ано-
малии, как метопический шов, различного
рода краниосиностозы, вормиевы кости в
швах черепа и родничковые кости, а также
многие другие.

В изучаемой выборке только на двух
черепах был зафиксирован метопический шов
у женщины из погребения 7 кургана 1 могиль-
ника Абганерово V и у мужчины из погребе-
ния 4 кургана 3 могильника Орешки I
(см. табл. 2, рис. 13).

У молодого мужчины из погребения 8
кургана 32 могильника Авиловский II зафик-
сировано раннее зарастание венечного шва,
которое в норме наблюдается к 40 годам.

Еще из аномалий на деформированных
черепах эпохи средней бронзы следует отме-
тить скуловой шов у мужчины из могильника
Усть-Погожье I и затылочный шов у преста-
релого мужчины 50–60 лет из могильника Пер-
вомайский VII.

Таблица 2
Частота встречаемости некоторых аномалий и патологий на черепах катакомбников

в изучаемой серии
Признаки Количество наблюдений 

Метопический шов 2 
Лобный гиперостоз 6 

Ушной экзостоз 4 
Травмы лица (носа) 5 

Травмы костей свода черепа 5 
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Рис. 11. Черепная коробка женщины 30–35 лет из погребения 
7 кургана 1 могильника Абганерово V 

  

Рис. 12. Рентгенограмма боковой и фронтальной сторон черепа 
мужчины 30–35 лет из погребения 3 кургана 6 могильника Аксай I 

Несмотря на то, что в исследуемой се-
рии не было зафиксировано патологических из-
менений в области турецкого седла, а также
снижения пневматизации пазух лобных костей,
что, по мнению Н.П. Маклецовой, свидетель-
ствует об отсутствии эндокринных изменений
у людей с искусственной деформации голо-
вы, тем не менее на рентгенограмме мужс-
кого черепа из погребения 10 кургана 12 мо-
гильника Абганерово III выявлены признаки
внутреннего лобного гипергостоза. На антро-
пологических материалах макроскопически он
проявляется на эндокране в лобной области в
виде костных образований овальной формы,
продуцирующихся из ткани внутренней плас-
тинки. Описание этиологии и схематическое
представление степени выраженности данной
патологии находится в работе И. Гершковича
(1999) [16]. По современным данным, лобный
гиперостоз ассоциируется с определенными
эндокринными нарушениями [4, с. 186]. Впер-
вые этот признак был описан анатомом
Morgagni (1719, 1761) при обследовании пре-
старелой женщины, страдавшей ожирением и
имеющей мужеподобное строение тела, – на
ее черепе было замечено утолщение внутрен-

ней пластинки лобной кости. Вследствие это-
го данная патология получила название синд-
рома Morgagni, затем синдрома Stewart-Morel
или синдром краниопатии [19, p. 419]. Счита-
ется, что это заболевание передается по на-
следству и преимущественно по женской ли-
нии [19 p. 419; 2, с. 110]. Есть предположение,
что недостаток женского полового гормона у
женщин и избыток его у мужчин, вероятно,
провоцирует проявление данного маркера [3,
с. 36–37]. У женщин синдром выражается по-
явлением в среднем после 50 лет вирилизма
(вторичных мужских признаков из-за увели-
чения продуцирования мужских гормонов).
В наше время, согласно клиническим данным,
наиболее часто подобные гормональные дис-
функции встречаются у женщин, а не у муж-
чин – примерно в 90 % случаев [4, с. 186].
Следует также указать, что макроскопичес-
ки данный признак был зафиксирован еще у 5
индивидов (табл. 2; рис. 14). Причем в мо-
гильниках Усть-Погожье I и Абганерово III
это были молодые мужчины. В остальных
трех случаях это были мужчины старше
40 лет, что не противоречит современным ме-
дицинским наблюдениям.
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Остановимся на еще одном важном на-
блюдении у четырех индивидов у двух муж-
чин из могильника Авиловский II, у мужчины
из могильника Аксай I и Орешки I зафикси-
рованы экзостозы в ушном канале (табл. 2,
рис. 15). В палеопатологической литературе
существует более десятка разнообразных
точек зрения об этиологии данного патоло-
гического состояния. Вот некоторые из них:
алкоголизм, наследственность, подагра или
ревматизм, пирсинг ушей, частое купание,
распространение хронических инфекций,
форма ушного канала, стресс от длительно-
го жевания, хроническая ирритация, искус-
ственная деформация черепа, плавание и воз-
действие холодной воды во время плавания
или ныряния. Как мы видим, одна из теорий
это воздействие деформирующей
конструкции на череп. К сожалению, данную
гипотезу высказали ряд ученых Джексон
(1909) [17], Еттекинг (1930) (цит. по [19]) и
Остман (1930) (цит. по [19]) в первой
половине XX века. Научного подтверждения
данная точка зрения в современной палео-

патологической науке не нашла. В настоящее
время в результате исследования многочис-
ленных палеоантропологических серий с раз-
ных уголков Земли дали возможность уче-
ным сделать ряд важных заключений по по-
воду причин возникновения экзостозов в уш-
ном канале у древних людей. Данный признак
в основном характерен для мужской части
населения. Чаще всего он встречается у
взрослых индивидов и очень редко у
подростков. Основными побудителями появ-
ления экзостозов в ушном канале обычно на-
зывают: длительное нахождение в холодной
воде, ныряние в холодную воду, а так же воз-
никновение экзостозов может зависеть от
экологической привязки населения, от особен-
ностей трудовой деятельности, питания и со-
стояния иммунной системы [2, с. 146;19,
p. 254–255; 18, p. 120, 127–128]. Таким обра-
зом, выявление патологии среднего уха,
возможно, и не связано с бытованием обы-
чая искусственной деформации головы. Тем
не менее, фиксация данного патологическо-
го состояния исключительно на деформиро-

  

Рис. 13. Метопический шов и травма правой 
теменной кости у женщины 

из погребения 7 кургана 1 могильника 
Абганерово V 

Рис. 14. Признаки внутреннего лобного 
гиперостза у мужчины 40–50 лет из погребения 

2 кургана 3 могильника Орешки I 

А.  Б.  

Рис. 15. Ушной экзостоз. А. Мужчина 30–35 лет из погребения 3 кургана 6 могильника 
Аксай I. Б. Мужчина 40–50 лет из погребения 4 кургана 3 могильника Орешки I 
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ванных черепах и не в прибрежной зоне, а в
Южнорусских степях в эпоху средней брон-
зы, ставит перед нами важные вопросы, на
которые еще предстоит ответить.

И еще одна важная особенность искус-
ственно деформированных черепов эпохи сред-
ней бронзы – это повышенный травматизм.
В исследуемой выборке зафиксировано 5 слу-
чаев травм носа (табл. 2). Дефекты выявлены
у женщины и четырех мужчин. Возрастных за-
висимостей не обнаружено, в одинаковой сте-
пени травмы носовой области характерны как
для молодых индивидов, так и для взрослых
людей. Чаще всего наблюдаются дефекты
нижнего края носовых костей и искривление
сошника в правую или левую сторону.

У пяти индивидов выявлены травмы ко-
стей свода черепа: у одной женщины и че-
тырех мужчин. Чаще всего повреждения ло-
кализуются на лобной кости или теменных ко-
стях. Только у мужчины из погребения 2 кур-
гана 3 могильника Орешкин I можно иденти-
фицировать ранение, полученное в результа-
те удара рубящим или секущим орудием, на
левой половине лобной кости. Дефект в виде
длинного эллипса, затрагивающий компакту
и в центральной части губчатый слой кости,
носит на себе следы заживления в виде об-
разования костной мозоли. Дефект ориенти-
рован поперек лобной кости имеет благопри-
ятный исход. В остальных случаях фиксиру-
ются исключительно травмы по типу округ-
лых вмятин. В двух случаях у женщины из
могильника Абганерово V и у мужчины из
могильника Абганерово III выявлены комп-
лексные повреждения (рис. 13). Дефекты
локализуются на лобной и теменной кости.
Травмы выявлены у взрослых индивидов в
двух случаях: в возрасте 25–30 лет и у трех
мужчин 40–50 лет. Характер выявленных
повреждений указывает, что они были полу-
чены задолго до смерти.

Заключение

Проведя рентгенологическое исследова-
ние деформированных черепов представите-
лей эпохи средней бронзы, можно сделать сле-
дующие выводы:

1. Носители катакомбной культуры ис-
пользовали разнообразные способы деформи-

рования черепной коробки, что нашло отра-
жение в форме и типах деформации.

2. Проведенное рентгенологическое ис-
следование деформированных черепов не про-
тиворечит результатам, полученным
Н.П. Маклецовой (1974) [9] и М.А.Балабано-
вой (2006) [1], т. е. искусственная деформа-
ция черепа вполне совместима с нормальной
жизнедеятельностью человека.

3. Следует поддержать гипотезу М.А. Ба-
лабановой о том, что использование деформи-
рующей конструкции в детском возрасте и воз-
действие бандажей и других приспособлений
в течение нескольких лет могли приводить к
сильному уплощению лобной и затылочной
кости. Это в свою очередь способствовало
развитию синдрома внутричерепной гипертен-
зии, который наблюдался у 11 изученных кра-
ниумов из 13. Конечно же, в ряде случаев при-
знаки внутричерепной гипертензии вполне мог-
ли быть результатом возрастных процессов и
развития патологий, однако наличие призна-
ков высокого внутричерепного давления у мо-
лодых индивидов 20–35 лет указывает на хро-
нический вариант заболевания.

4. Вполне вероятно, что в результате воз-
действия преднамеренной искусственной де-
формации возникали проблемы с облитераци-
ей черепных швов. В некоторых случаях дан-
ный процесс мог пролонгироваться, а в неко-
торых, как в случае с мужчиной из погребе-
ния 8 кургана 32 могильника Авиловский II,
ускоряться. Одновременно с этим, скорее все-
го, давление во фронтальной и затылочной
области в детском возрасте могло стимули-
ровать сохранение зародышевых швов – ме-
топического, затылочного и скулового.

5. В результате рентгенологического ис-
следования костного материала, а также ана-
логичных исследований, проведенных
Н.П. Маклецовой и М.Б. Балабановой, уда-
лось установить, что деформирование чере-
па не приводит к серьезным изменениям раз-
меров, формы и контуров турецкого седла и
основания черепа, что с одной стороны ука-
зывает на отсутствие серьезных расстройств
эндокринной системы. Однако, с другой сто-
роны, работы отечественных ученых по изу-
чению состояния внутренней поверхности лоб-
ной кости со стороны эндокрана указывают
на то, что для искусственно деформирован-



АРХЕОЛОГИЯ

17ISSN 1998-9938. Вестн. Волгогр. гос. ун-та. Сер. 4, Ист. 2013. № 2 (24)

ных черепов достаточно часто характерна
встречаемость такого патологического состо-
яния как внутренний лобный гиперостоз. Син-
дром Стюарта-Морреля был зафиксирован
при макроскопическом исследовании сармат-
ских деформированных черепов А.П. Бужи-
ловой [2, 4] и М.А. Соколовой [13], Е.В. Пере-
рвой [10, 11], М.А. Балабановой [1], а также
при проведении данного исследования рент-
генологически у одного индивида и еще че-
тыре наблюдения были выявлены визуально.
Поэтому вопрос о воздействии искусственной
деформации черепа на развитие эндокринных
заболеваний у человека, на наш взгляд, сле-
дует оставить открытым.

6. В завершении отметим еще две важ-
ные особенности, которые удалось установить
на деформированных черепах эпохи средней
бронзы – это высокий процент бытового и
боевого травматизма, а также наличие уни-
кального палеопатологического состояния,
которое впервые выявляется на антропологи-
ческих материалах с территории Нижнего
Поволжья – экзостозы в ушном канале. Фик-
сация этих патологических состояний застав-
ляет еще раз обратиться к проблеме социаль-
ного феномена обычая преднамеренной искус-
ственной деформации головы.
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Abstract. The impact of the deforming structure on the human skull is one of the most
challenging and debated questions in modern archeology and anthropology related to artificial
deformation of the skull. This is precisely why the present study attempts to study the pathological
artificially deformed skulls of representatives of the Catacomb culture originating from burial
mound in the Lower Volga region. The analysis of the bone material was carried out with the
use of X-ray method of the frontal and lateral views. Thirteen radiographs of skulls with
traces of deliberate artificial deformation were examined. The skull shapes, structure of the
skull calvarial bones, state of the cranial sutures, signs of intracranial hypertension, and symptoms
of vascular and endocrine pathologies were explored and evaluated. The study discovered
that Catacomb culture bearers used a variety of methods of skull deformation. Front occipital,
occipital ring strain and conventional acrocephaly deformation modes were revealed.
The viability and compatibility with normal human activity of artificial skull deformation was
observed. In the childhood and newborn periods, individuals have applied constrictive and
restrictive devices, trusses andother appliancesfor a few years, their impact couldresultin the
intracranial hypertension syndrome, as well as in problems with cranial sutures obliteration.
It is very much likely that the use of strain could stimulate the development of the internal
frontal hyperostosis (Morgagni's disease) which contributed to the emergence of endocrine
abnormities in humans. The increased trauma rate of skeleton bones was observed in population
of the Middle Bronze Age, as well as ear diseases which makes us once again address the
issue of social and cultural phenomenon of intentional artificial deformation of the head tradition.

Key words: artificial deformation, catacomb culture, x-ray, digital impressions, frontal
hyperostosis internal, auditoryexostosis, traumas.
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