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Material

Foram-nos entregues pela Prof. Doutora Teresa Judice Gamito, resultado
da sua intervengdo arqueoldgica no adro da Sé de Silves, varias caixas de plastico
contendo restos 6sseos humanos, que se encontravam muito fragmentados post-
mortem, com destruicdo acentuada, muito provavelmente devido as pressdes
externas exercidas a superficie do solo (o local esta transformado em parque de
estacionamento de automdveis) e a baixa profundidade das inumagdes.

Estes o0ssos estavam separados por sepulturas e ossadas, com 0s
respectivos numeros de identificacdo utilizados pelos arquedlogos e que foram
seguidos durante o estudo antropoldgico.

Foram estudadas 41 sepulturas e ossadas depositadas no seu contexto e
referentes a antigas utilizages.

Preparacéo

Os ossos foram lavados em abundante &gua corrente, utilizando escovas
brandas de cerda. Posteriormente foram mergulhados, durante 24 horas em agua
desmineralizada, para retirada de excesso de nitratos, obstando a consequente
inflorescéncia dos sais e consequente desagregacdo dos 0Ssos.

Posteriormente foram colocados numa estufa Memmert com desidratagao
controlada para evitar o seu fissuramento, utilizando calor seco a uma temperatura
de 62°, tendo-se estabilizado o processo quando a atmosfera atingiu os 40% de
humidade relativa.

Foi efectuada, na medida do possivel, e apenas quando os bordos o
permitiam, a reconstituicdo dos 0ssos longos e de algumas calotes, utilizando uma
cola neutra e hidrossoltvel.

Também procedemos a colocacdo dos dentes nos alvéolos, nas situagdes
em que estavam identificados.
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Métodos
Determinacédo da estatura

Foram utilizados, preferencialmente, os seguintes ossos: fémur, tibia,
peronio, umero, radio e cubito, utilizando para as determinagdes de estatura, as
Tabelas de Manouvrier.

Determinacédo sexual
Foram utilizados, preferencialmente, os seguintes métodos: aspectos
morfoldgicos da cabega dssea, da mandibula, do fémur, das costelas e dos 0ssos
da bacia.
Utilizamos as tabelas de William M. Bass (o.c.).

Determinagédo da idade

Foram utilizados, para a determinacdo da idade, preferencialmente, os

seguintes aspectos:
§  Ordem da erupcdo dentdria;

Unido das epifises com as diafises dos 0ssos longos;
Abraséo dentaria;
Medida da dentina translucida;
Uni&o das costelas ao esterno.

W W W

Determinacao do nimero minimo de individuos

Para determinagdo do numero minimo de individuos, estabelecemos o
seguinte ctitério:
§ Contagem dos fragmentos irreconstituiveis de 0ssos longos que permitiam,
de forma inequivoca, determinar direito ou esquerdo;
§ Contagem dos 0ssos longos completos do lado direito;
§ Contagem dos 0ssos longos completos do lado esquerdo.

Resumo geral
Foi assim possivel determinar a quantidade minima de 29 individuos, sendo
23 adultos e seis criancas.

0sso Direito Esquerdo
fémur 18 18
tibia 18 23
peronio 15 14

umero 21 21
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radio 17 15
cubito 19 18

Determinacéo da idade

Para a determinacdo da idade dos adultos utilizamos preferencialmente as
medidas da dentina translucida, o grau de abrasdo dentaria, a recessao gengival e a
aposicéo de cemento.

Para a determinacao da idade das criancas utilizdmos preferencialmente a
tabela da erupcdo dentdria, com cronologia especifica no que diz respeito a
formagéo, mineralizag@o, maturacéo e ao encerramento dos apexes radiculares dos
dentes definitivos e o grau de unido das epifises as diafises dos 0ssos longos.

Grupo Etdrio 16  7-12 13-18 19-35 36-50 >50
Quantidade 3 2 1 4 6 1

Determinagao sexual

Usamos, para a determinagao sexual, preferencialmente, as caracteristicas
da cabeca 6ssea, da bacia e do fémur.

Homem Mulher
12 10

Determinacéo da estatura

Valores obtidos utilizando varios ossos longos. Verifica-se uma ligeira
“decalage” relativamente as estaturas calculadas utilizando o radio.

Fémur Tibia Peréneo Umero Cubito Radio
154 159 155 154 155 159
159 164 157 160 157 160
159 164 164 160 159 161
159 167 164 163 159 162
160 168 164 164 160 166
160 169 165 166 162 168
161 174 171 169 163 170

161 175 172 169 170 170



194 PROMONTORIA Anos 7/ 8 Nimeros 7/ 8, 2009 / 2010

164 170 170 170
165 170 170 171
168 170 174
168 170 174
170 174 175
171 175 175
173 177
174 185
174 185
174

167 167 164 164 165 170

Utilizando as tabelas de Bass para a determinagdo sexual com base no
comprimento do fémur, determindmos os seguintes valores para a estatura:

Quantidade  Estatura

média
Homem 5 171,4
Prov. Homem 1 165,1
Homem + Prov. Homem 6 168,2
Mulher 6 153,5
Prov. Mulher 4 158,6
Paleo-patologias (numero e localizagao)
Lesées traumaticas do osso
2 na face;
1 no cubito;
1 no corpo mandibular;
1 no fémur.

Criba orbitalia
1 na orbita esquerda.

Lesodes degenerativas do osso
1 nédulo Schmorl, na 122 vértebra dorsal.

Lesées dentdrias

Os dentes sdo a parte mais forte do corpo humano e por isso muito
resistentes & acgao de factores externos.

O registo das patologias dentdrias permite-nos determinar ndo sé certos
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processos nutricionais da populagdo, pela observagédo das hipoplasias do esmalte,
como outras patologias, as caries dentarias, a presenca de tartaro, a retracgao
gengival e outras.

A cérie dentaria é uma doenca multifactorial dependente da presenca de
bactérias cariogénicas, hidratos de carbono fermentaveis fornecidos pela dieta e
tecidos dentérios susceptiveis a dissolugdo &cida produzida pelas bactérias e que
vai produzir cavidades no esmalte podendo avancar até a dentina e a polpa
dentéria.

Os cereais e os figos sdo alimentos muito ricos em carbohidratos e fazem
parte da dieta mediterranica.

Verifica-se contudo uma baixa percentagem de caries. Verifica-se também
uma percentagem acentuada de deposicdes de tartaro nas superficies dentérias.
Aparentemente estamos perante uma situacdo de contra-senso; a dieta
mediterranica e uma aparente falta de higiene, deveriam, muito naturalmente
propiciar o desenvolvimento de céries; contudo tal ndo se verifica. A grande abraséo
detectada na maioria dos dentes revela uma alimentacdo dura que promove uma
auto limpeza dos dentes diminuindo o aparecimento de caries.

As perdas dentarias ante mortem podem ter varias etiologias. As principais
serdo caries perfurantes com processos inflamatérios, desgastes dentarios,
traumatismos diversos e doenga periodontal que levaram a extraccéo dentéria.

As perdas ante mortem observadas, para além de serem, em termos
estatisticos, baixas, sugerem, pela remodelag¢éo dssea observada, uma boa técnica
na extracgao.

cdries abrasGes hipoplasias cementose tartaro P.D.AM.
23 212 27 3 156 17

Conclusoes gerais

O material 6sseo que nos foi entregue surge-nos na sequéncia de uma
intervenc@o arqueoldgica efectuada em circunsténcias particularmente dificeis,
considerando que as sepulturas se desenvolviam a baixa profundidade, no adro da
Sé da Silves e os 0ssos haviam estado sujeitos a uma lixiviagao muito intensa, pela
proximidade da superficie, produzida naturalmente pelas dgua pluviais (que ainda
nao teriam no seu trajecto possibilidade de precipitar o gaz carbénico dissolvido)
acrescido pelas emanagbes dos veiculos que circulavam naquele espaco. Isto
determinou, muito obviamente, a diminuigcdo no teor da estrutura calcéria dos 0ssos
que associado ao peso permanente das viaturas que ali se deslocavam (adro
transformado em parque de estacionamento), redundaram no fraccionamento
anormal das estruturas 6sseas dos inumados.
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Este tipo de intervengdo, sempre pouco gratificante em termos cientificos,
prejudicou decididamente a obtencdo de elementos de caracter antropoldgico e
quica mesmo arqueoldgico.

Parece-nos, contudo, estarmos perante uma amostragem de populagéo
com caracteristicas antropoldgicas interessantes, se considerarmos a enorme
robustez média de alguns individuos e bem assim a pouca quantidade de
morbilidades existentes. Diriamos que se tratava de uma populagdo bem
alimentada, saudavel, com um percurso de vida bem activo. Nao foi possivel, face a
grande fragmentacdo do material, tentar a reconstituicdo gestual como elemento
fundamental para tentar perceber o tipo de actividade profissional dominante.

Pensamos que o aparente normal dimorfismo sexual da estatura sera
determinado pela circunsténcia de ndo termos conseguido avaliar a estatura de
grande quantidade de individuos, por a generalidade dos 0ssos longos estarem
muito fragmentados.

Pela existéncia de varios individuos aparentemente com morfotipos muito
diferenciados julgamos ser possivel concluir existir uma grande quantidade de
elementos estranhos a populagéo, portanto com caracteristicas antropoldgicas bem
diversas.

Cabecas 6sseas da Sepultura 17
Sepultura 17 - 1

Ossos da cabecga

Cabeca dssea completa, com caracteristicas masculinas e
eurocaucasianas (Figuras 1 e 2). Apresenta na regido maxilar superior esquerda
marcas de forte traumatismo com instrumento perfurante cortante, com trajecto
antero-posterior, dai resultando grande perda de 0sso alveolar e parte do palato do
mesmo lado. A extensdo do corte e as suas caracteristicas sugerem uma agressao
desencadeada por um objecto de grande poder cortante e pouca massa; pensamos
numa flecha (Figura 3). Existem marcas de grande remodelagdo 6ssea compativel
com um individuo adulto.

Idade provavel: 50-55 anos.

Dentes presentes com grau de abras@o muito acentuado: incisivo central e
lateral, canino, segundo prémolar e terceiro molar e raizes do primeiro prémolar,
superior direito.

Dentes perdidos ante mortem: primeiro e segundo molares superiores
direitos.

No maxilar superior esquerdo: auséncia total de dentes

Mandibula robusta com caracteristicas masculinas
Dentes presentes com grau de abrasdo acentuado e grande depdsito de
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tartaro, principalmente a nivel do terceiro quadrante: incisivo central, incisivo lateral,
canino, primeiro e segundo prémolares e primeiro, segundo e terceiro molares
esquerdos; incisivo central, incisivo lateral, canino, primeiro e segundo prémolares e
segundo e terceiro molares direitos.

Dente perdido ante mortem: primeiro molar direito (por provavel extrac¢ao).

Todo o terceiro quadrante apresenta depdsito de tartaro em todas as
superficies dentdrias por falta de ac¢@o mastigatoria e consequente auto limpeza. A
distribuicao deste depdsito de tartaro ocorreu quando as faces oclusais dos dentes
posteriores ja apresentavam uma certa abrasao fisiolégica 0 que nos sugere que o
traumatismo ocorreu depois dos 35 anos de idade e que houve, consequentemente,
sobrevivéncia ao traumatismo (Figuras 4 e 5).

Para ndo destruicdo do material dsseo presente ndo foi efectuada a
determinacé@o da dentina translucida, baseando-nos para a determinacdo da idade
nas tabelas de Brothwell 1965-69.

Sepultura 17 - 3

Ossos da cabega

Cabeca dssea com auséncia de: malar direito, fragmentos inferiores do
parietal esquerdo e fragmento lateral superior do occipital , por fractura post mortem
(Figuras 6 e 7).

Caracteristicas femininas. Suturas bem conservadas.

Abertura piriforme muito aberta: 28mm x 33mm, com indice nasal de 53,8.

Arcada dentéria de forma quadrangular. Provavel berbere (segundo Giles e
Elliot) (Figura 8).

|dade provavel: 40-45 anos.

Patologias: hipertrofia dos cornetos e Cribra orbitalia na abdbada da drbita
esquerda.

Dentes presentes com grau de abras@o acentuado e tartaro: incisivo
central, incisivo lateral, canino, primeiro e segundo prémolares e primeiro e segundo
molares superiores direitos; incisivo central, incisivo lateral, canino, primeiro e
segundo prémolares e primeiro e segundo molares superiores esquerdos.

Mandibula com caracteristicas femininas; angulo goniaco de 117°.

Dentes presentes: canino, primeiro e segundo prémolares e primeiro e
terceiro molares esquerdos; incisivo lateral, canino, segundo prémolar e segundo
molar direitos.

Alvéolos desabitados ante mortem: primeiro e terceiros molares direitos e
segundo molar esquerdo, por provavel doenca periodental.

Alvéolos desabitados post mortem: incisivo central e primeiro prémolar
direito; incisivo central e lateral esquerdo.
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Conclusoes

Em presenca dos registos que a arquedloga, Prof. Doutora Teresa Gamito
que escavou a necropole de que vimos tratando, parece poder inferir-se que teria
havido ou em simultdneo ou com certo desfasamento no tempo, duas inumagdes no
mesmo espaco sepulcral.

Uma inicial ou principal, de um individuo do sexo masculino (euro-
caucasiano), ja devidamente descrito, em decubito dorsal e em norma tradicional
entre nds, e uma segunda tumulagdo ou deposicdo secundaria de uma provavel
berbere, em posi¢do ndo muito bem definida em termos culturais. Nao assistimos a
intervencdo arqueoldgica desta sepultura por ndo ter ocorrido durante a nossa
presenca na Sé de Silves quando l& nos deslocamos, em funcdes de antropdlogos
de campo.

Segundo a responsavel cientifica da intervengdo, a deposicao secundaria
foi efectuada aos pés da inumacéo principal, em fase sequencial e posterior o que
segundo aquela autora aponta para uma hierarquiza¢ao social.

Se outras razdes nado existirem, o simples facto de uma provavel berbere
estar inumada num espago cemiterial cristdo e na mesma sepultura de um provavel
euro-caucasiano &, por si, e atendendo a época em assunto (séculos XIII-XIV), um
facto digno de registo, nota e meditag@o, em termos de antropologia cultural.
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Figura 1.

Figura 2.
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Figura 3.

Figura 4.
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Figura 5.

Figura 6.
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Figura 7.

Figura 8.



