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ONSOZ

Oncelikle tarihin ge¢mis sayfalarinda dénemli yeri olan ve varliklari ile
Anadolu’nun zengin uygarliklarim1 olusturan insanlara, bu topraklara
kattiklar1 degerler ve zenginlikler i¢in tesekkiir ederim.

Zorlu bir calisma donemi olan kazi zamanlar1 birgok zorluga
beraberce gogiis gerildigi zamanlardir. Calisma mataryelimin alani1 olan
Beybag Mevkii calismalarini yiiriiten kazi baskani Prof. Dr. Ahmet Adil
Tirpan’a, Prof. Dr. Bilal Sogiit’e ve tiim kazi ekibine destekleri ve emekleri
i¢in tesekkiir ederim.

Tez caligmam sirasinda destegini esirgemeyen danigmanim Dog¢ Dr.
Ismail Ozer’e ve tez izleme komitemde yer alan ve degerli katkilartyla beni
yonlendiren Prof. Dr. Erksin Giile¢’e ve Prof. Dr. Metin Ozbek cok tesekkiir
ederim.

Hayatimin her asamasinda gostermis oldugu deste§i tez ¢alismam
sirasinda da goOsteren degerli esim Okan Arithan’a, yogun c¢alistigim
zamanlarda beni anlayisla ve sabirla karsilayan oglum Batuhan Arihan’a
tesekkiir ederim. Iyi niyet ve temennilerini hi¢c eksik etmeyen ve daima
arkamda duran aileme 6zel olarak tesekkiir etmek isterim.

Laboratuarda gecen calisma siirem boyunca ¢alismamin daha verimli
hale getirenleri unutmak miimkiin degil. Gegirdigimiz bu siireyi sevgiyle ve
saygiyla birlikte paylastigim antropolog Emel Acar’a, Arkeolog Metin
Sigin’a, Van Yiizlincii Yil Antropoloji Bolimii 6grencileri Ahmet Isik ve
Pelin Ayaz’a, Ankara Universitesi Antropoloji Boliimii &grencileri, Pelin

Kiiciik, Kiibra Baran, Esra Bas, Deniz Kutbay, Baris Ozdemir, Aykut Tas’a



ve zaman zaman bu calismalara destek olan diger 6grencilerime ozellikle
tesekkiir etmek istiyorum.

Yogun calisma doneminde arkadasliklar ¢ok oOnemlidir. Kiigiik
molalarimda bana eslik eden Aras. Gor. Emine Hatip, Aras Gor. Piar
Kasapoglu Akyol, Yard. Do¢ Dr. Melike Kaplan, Zeynep Sevim’e, Arkeolog
Dr. Omiir Diinya Cakmakli’ya ve Arkeolog Emre Tastemur’a bu siireleri
benimle paylastiklar1 i¢in mutlulugumu buradan bildirmek isterim.

Ayni doktora siirecini yasayan ve suan Tiirkiye’nin bircok
tiniversitesinde hoca olan arkadaslarimin destegi de unutulmaz; Yard. Dog
Dr. Asuman Cirak, Yard. Do¢ Dr. Mustafa Tolga Cirak, Yard. Do¢ Dr.
Ahmet Cem Erkman’a, Yard. Do¢ Dr. Nevin Simsek, Do¢ Dr. Cesur
Pehlevan’a 6zellikle tesekkiir ederim.

Calismam sirasinda degerli katkilarini esirgemeyen, eser element
analizlerini laboratuarinda yapmami saglayan Yard. Dog¢. Dr. Ali Akin Akyol
ve laboratuar siirecinde yardimini esirgemeyen Gililsen Albuz’a, Hayvan
kemiklerinin  degerlendirilmesinde  yardimci  olan Lubna Omar’a

desteklerinden dolay1 ¢ok tesekkiir ederim.

Seda Karadz Arthan
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BOLUM: 1 KAVRAMSAL KURAMSAL CERCEVE

1.1 Giris

“Besinin ilacin, ilacin besinin olsun” diyen Istankdylii (Kos) Hippocrates’in
(M.O. 460-377) (Sencer 2005) bu ongodriisi modern tip anlayist ile aym
dogrultudadir. Yedigimiz besinler karin doyurmanin &tesinde sagligimiz igin de
onemlidir. Kemik yapisinin olusumu, metabolizmanin diizenli bir sekilde ¢aligsmast,

biiyliime ve gelisme gibi konular, saglikli bir beslenme ile dogrudan iligkilidir.

Paleopatoloji, geg¢miste yasamis olan insanlarin hastaliklarinin, onlarin
kalintilarinin incelenmesi yoluyla arastirilmasi olarak tanimlanabilir (Aufderheide ve
Rodriqguez—Martin  1998). Giinlimiizde yasayan insanlarmin hastaliklariin
belirlenmesinde bir¢ok veri degerlendirmeye alinmaktadir. Kan ya da yumusak doku
gibi verilerden 0zel analizler yardimi ile bireyin saglik durumu daha net ortaya
konulabilmektedir. Ancak bu durum eskiden yasamis insan topluluklarinin
degerlendirilmesi i¢in uygun olamamaktadir. Yapilan degerlendirmeler yumusak
dokusunu, organlarini, viicut sivilarini kaybetmis iskelet lizerinde yapildigi icin elde
edilen veriler dogal olarak daha sinirli olmaktadir. Yapilan DNA arastirmalar
bireylerden ele gegen verilerin yetersizligi nedeniyle sinirli bilgi verebilmektedir

(Ortner 2003).

Her ne kadar smurli bilgi verse de paleopatoloji, bireylerin toplumsal ve
bolgesel yasam sartlarinin belirlenmesinde 6nemli veriler sunmaktadir. Dogustan
gelen hastaliklar toplumlarin genetik yapisinin tanimlanmasinda Onemliyken,

yagsamlar1 boyunca yakalandiklar1 diger hastaliklar gecirmis olduklari hayatin izlerini



sunmaktadir. Travmalar gibi patolojiler ise toplum i¢i ve disi iliskiler, kazalar gibi

bazi konularda fikir sahibi olmamizi saglamaktadir.

Paleopatoloji ile hastaliklarin teshis edilmesinin yam1 sira eski ¢ag
uygarliklarinin uygulamis oldugu tibbi ve kiiltiirel uygulamalar hakkinda da bilgi
sahibi olunur. Tip tarihi agisindan degerlendirdigimizde bu tip verilerin elde
edilmesi, o donem insanlarimin tibbi uygulamalara bakisinin ve bilgisinin

degerlendirilmesi agisindan dnem tasimaktadir.

Paleopatolojik aragtirmalarin verilerinin daha iyi degerlendirilmesi arkeolojik
kazilardan c¢ikarilan iskeletlerinin ¢ikarilma ve korunma durumu ile yakindan
ilgilidir. Bireyin iskelet biitiinliigiiniin korunmasi, dogru c¢ikarma tekniklerinin ve

sonrasinda korunma tekniklerinin uygulanmasi bu anlamda énem tagimaktadir.

1.2 Beybag Mevkii Kaz1 Calismalari

Konya Selguk Universitesi Arkeoloji Béliimii 6gretim iiyelerinden Prof Dr.
Ahmet Tirpan bagkanliginda 2007 yilinda baglatilan Beybag Mevkii (Mugla-Bizans
Donemi) kazilarina 2008 yilinda da devam edilmis, yapilan arkeolojik g¢alismalar
sonucunda alanin M.S. 10.yy’in ortalarindan 13. yiizy1l basina kadar kesintisiz olarak
kullanim gordiigii tespit edilmistir. Yerlesimin olasi Selguklu saldirist ile terk edildigi
diistiniilmektedir (Tirpan vd. 2009).

Beybag mevkii alaninda yapilan sondajlarda 1. ve 2. evre mekanlar
bulunmaktadir. 1. evre mekanlardan ¢ikan arkeolojik buluntularin giinliik kullanim
esyalarina ait olmasi, mekanlarinda giinlik kullanim alanlar1  oldugunu

disiindiirmustiir. Mekanlarla baglantili  havuzlarin  bulunmas1 gerek giinliik



kullanimlar i¢in gerekse tarimsal faaliyetlerin siirdiiriilmesi i¢in kullanildigin
diisiindiirmektedir. Bu sondaj alaninda 1. evre igerisinde 3 mekan ve 3 havuz tespit
edilmistir 2. evrede ise farkli mekanlarin birlesiminden olusan 3 yapi grubu ve 1
havuz tespit edilmistir. 2. evrenin 2. yapt grubunun bulundugu alanda yapilan
caligmalarda fincan, testicik, kapak, bicak gibi giinlik yasam malzemelerinin
bulunmasi ve depo amacl kullanilan 6rgli kuyu sebebiyle bu alanin giinliik yasam
alan1 olarak kullanilmis oldugu diisiiniilmektedir (Beybag Kazi Raporlar1 2008 ).

2. evrenin 3. yap1 grubu icersinde bulunan seramik atolyesi alanda seramik
tretiminin yapildiginin gostergesi durumundadir. Seramik firmni ¢evresinde yapilan
calismalarda ele gecen cark ve pisirme diskleri gibi malzemeler alanin seramik
tiretimi ile dogrudan iligkilidir. 3 yap1 grubunun bulundugu 2. evreye ait ¢caligmalarda
ele gecen pismis toprak kap icerisindeki sikkeler ve bulunan seramik parcalar
sebebiyle alanin tarihi M.S. 12. yy’a tarihlendirilmistir. Bu sondaj alani igerisinde, 31
adet pismis toprak eser, 42 adet demir eser, 22 adet agirlik-agirsak, 452 sikke, 11
adet bronz obje, 2 adet kursun kolye ucu, 2 adet mermer obje, 1 adet cam obje, 1 adet
tas el baltas1 ve 1 adet giimis slis esyast ele gecirilmistir (Beybag Kazi Raporlari
2008).

07 BBS 07 numarali sondaj alaninda 1 adet ¢esme, 4 adet havuz, 6 adet farkl
Ozellikle ve donemde insa edilmis su kanali, 11 adet kil dinlendirme cukuru, 3
mekandan olusan bir yap1 grubu, bir avlu ve bagimsiz bir baska mekan ortaya
cikarilmistir. Bu alanda yapilan ¢alismalarda sikke, agirsak, demir, bronz ve pismis
toprak envanterlik eserlerin yami sira etiitliik seramik ve demir objeler de ele
gecmistir. Bu sondaj alaninda da iki farkli evre tespit edilmistir. 07 BBS 07 sondaj

alaninda tespit edilen 1. evreye ait olan alanda seramik iiretimi i¢in gerekli olan



yapilarin ve su kaynaginin olmasi alanin kil iiretiminin yapildig1 yer olarak kullanim
gordiiglinii diisiindiirmiistiir. Alanda agiga ¢ikarilan 2 adet su deposu, ¢esme yapisi,
havuzlar ve kanallar bu yargiy1 destekler niteliktedir (Beybag Kazi1 Raporlar1 2008 ).

Beybag mevkii nekropol alaninda siirdiiriilen 2008 yil1 kazilarinda 246 adet
mezar bulunmustur. Bu mezarlardan 161 tanesi Bizans Donemi’ne tarihlendirilmistir
(M.S.11-12. yy). Mezarlarin birgogu kiremit ¢atma mezar iken az sayida mezar da
plaka tekne tipi mezar olarak belirlenmistir. Genel olarak dogu bati dogrultulu olan
mezarlarda, iskeletlerin bas1 batiya gelecek sekilde sirtiistii yatirilmis, kollar gogiis
lizerinde ¢apraz olarak yerlestirilmistir. Bizans yapilari ve nekropol alaninin
bulundugu 5 terasin batisinda tespit edilen diger 79 mezarda herhangi bir mimari
unsura rastlanmamigtir. Ortaya cikarilan iskeletlerin yatis pozisyonu mezarlarin
Islami geleneklere gore yapildigini diisiindiirmiistiir. Bu alanin Tepecik’deki Osmanlt
yerlesimine yakin olmasi bu nekropol alaninin Tepecik ile iligkilendirilmesini
sonucunu dogurmustur. Diger tiim mezar yapilarindan farkli olarak ortaya ¢ikarilan 2
pithos mezar, bulunan arkeolojik malzeme ve hoker gomii sekli, mezarlarin Tung
Cagr’nda da kullanim gordiigiinii desteklemektedir (Tirpan vd. 2009).

Sonug olarak, Beybag Mevkii’nde yiiriitiilen ¢alismalarda Bizans donemine
ait oldugu anlagilan seramik islikleri, yerlesim alani, seramik iiretimi i¢in gerekli olan

kil tiretim alanlar1 ve nekropol alanlar1 ortaya ¢ikarilmistir.
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1.3. Bizans Donemi’nde Beslenme

Bizans imparatorlugu Akdeniz etrafinda kurulan ve kiiltiirii kurulmus oldugu
cografyadan etkilenen bir uygarlikti. Imparatorluk bu baglamda merkezi denize
odaklanmus, iletisim, ticaret, sanayi ve iklimi Akdeniz tarafindan belirlenmistir. Bol
yagisli kislara kurak yaz iklimine sahip Akdeniz’in belirli hakim riizgarlariin
bilinmesi, mevsimlerin onceden tahmin edilmesinin miimkiin olmasiyla yola ¢ikan
gemilerin uygun zamanda ve kosullarda diger limana ulagmasini saglamistir

(Gregory 2011).

Akdeniz’in kiy1 seridinde, yaz aylarinda az miktarda goriilen yagmurlar kigin
artar. Kisin, ekimi baharda da hasadi yapilan (tahil tarimi gibi) kuru tarimin
yapilmasina da olanak saglamaktadir. Genellikle seyrek ve zayif olan toprak yapisi
tarimsal verimin yillara gore degisiklik gostermesine ve verimin diisiik olmasina
sebep olmaktadir. Anadolu, XI. Yiizyilin sonuna kadar cografi ve siyasi anlamda
Bizans Imparatorlugunun stratejik merkezi konumundayd:. Sinirlar1 kiyilarda Ege
Denizi, Karadeniz ve Akdeniz ile i¢ kisimlarda ise dag siralar ile ¢izilidir (Gregory

2011).

Calisma konumuzu olusturan Ge¢ Bizans Donemini siyasal olarak
degerlendirdigimizde, M.S. 10. yy’da merkezi hiikiimetin zayiflamasinin ardindan
konan agir vergi ylikiinden dolay1 ¢cogu ¢iftci toplulugun kdylerini terk ederek kiiciik
aile ciftlikleri kurmalarina yol a¢mustir. 11. yy’da merkezi devlet sisteminin
cokmesiyle birlikte yerel toprak sahipleri, 6zellikle Dogu eyaletlerindeki borglu
durumda olan asker koylerinin kiigiik timarlarina el koydular. Uzun vadeli ¢6ziim
icermeyen bu taktik devletin giivenligini yipratmis ve Selguklularla kars1 karsiya

olan dogu smiriin savunma sistemini de zayiflatmistir (Yakar 2007).



Bizans’in kirsal kdy yasaminda iki tip yerlesim bi¢imi bulunuyordu koyler
(khorion) ve ayn giftlikler (ktesis). Ciftlikler kdylerden ayr1 olarak kurulan kendine
yeterli bir birimdi. Yaygin olan yerlesim bi¢imi ise kdylerden olusuyordu. Koy
yerlesiminde birbirine yakin konumlanan evlerin cevresinde islenebilir araziler,
baglar ve meyve bahgeleri bulunuyordu. Otlaklar kdyiin ortak mali sayilir ve kdyiin
tiim hayvanlar1 burada otlardi bunun i¢in gorevli ¢obana hayvan sayisina gore licret
Odenirdi. Kdyde olan riizgar ya da su giiciiyle ¢alisan degirmenler kdyiin ortak
maliydi. Koy niifuslart topragin yapisina gore degisiklik gosterebiliyordu. Ancak
hacli seferleri sonrasinda yani 12 yiizyil sonlarindan itibaren eskiye gore azalmig 50-
500 kisi arasinda degisen yap1 gostermeye baslamistir. Kdylerin ekonomik
zenginlikleri de esit degildi. Daha zengin evleri olan, islenmis {iriinleri, biiylik ve
kiigiik bas hayvan siiriileri olan biiylik kdyler yaninda kendi topraklarina sahip
olmayan bu nedenle toprak kiralamaya c¢alisan fakir kdyler de vardir. Topragin
kiralanmas1 kisa ya da uzun vadeli olabiliyordu. Ozellikle uzun siireli kiralama
yetistirmesi daha Ozen isteyen daha degerli iirlinler i¢in yapiliyordu. Bizans’ta
koylere gelen vergi memurlar1 vergi topluyor gerekti§i zamanlarda olaganiistii
vergiler toplayabiliyordu. Nakit vergilerin disinda ayni vergilerin 6demeleri diginda
isgiicii hizmeti gibi zorunlu hizmetler de vardi. Ozellikle 11. Yiizyildan sonra
devletin azalan mali giici nedeniyle orduyu daha fazla destekleme gorevi halka
verilmisti. Zorunlu olan bu durum koylerin ekonomisini olumsuz yonde etkilemistir.
Ordunun yiyecek ve barmma ihtiyaglar1 koyliiler icin yiik olusturuyordu. Bizansh
koyliilerin asil ugrasist tahil tarimi idi. Bunun yani sira bagcilik, aricilik, meyve
sebze yetistiriciligi, ¢obanlik, kiimes hayvancililigi, biiyiik ve kiigiikbas hayvancilik

ile de ugrasilirdi. Kiiciik kdyler vergilerini 6demekte ekonomilerin nispeten iyi



oldugu donemler de bile zorlanabiliyorlardi. Genellikle birikmis sermayeleri
olmayan kiiciik koylerin hasatin iyi olmadig1 ya da siyasi g¢alkantilarin olmasi

durumlarda kdy bundan ¢ok fazla etkileniyordu (Baskic1 2009).

Bizans Imparatorlugu’nda yemek ve sofra kiiltiirii 6nemli bir ¢abanimn
tiriiniiydii. Bizans’in elit tabakasinda giiniimiize benzer bir sekilde 6zenli sofralarin
kurulmasma caligilirdi. O donem Avrupa’sinda goriilmedigi sekilde el isi oOrtiiler
serilir, yemek odasina girmeden once disarida giydikleri ayakkabilar1 degistirmeleri
beklenirdi. Bizans beslenmesi ile ilgili bilinen bilgilerden biri yeni dogan bebeklerin
beslenmesi ile ilgilidir. Yeni dogan bebege siitten sonra yavas yavas arpa ezmesi, bal
ve su verilmeye baslanmasi, yiirimeye bagladiktan sonra da tahildan yapilmis
yemeklerle biraz beyaz sarap ve sebze yemekleri verildigine dair bilgiler vardir.
Cocuk beslenmesinde et 13 yasindan sonra girerdi. Bizans ile ilgili fresk ve duvar
resimlerinde gortildigi lizere balik sevilen bir yiyecek idi. Bunun dinsel bir anlami
da vardi. Sarap kutsal sayilir ve benzer sekilde kutsal sayilan ve bereketi simgeleyen

ekmek de biiyiik anlam tasirdi (Yildiz 2009).

Genis bir cografyaya yayilan Bizans Imparatorlugunda kaleme alinan
besinlerle ilgili metinler bize o dénemin bakis a¢isin1 yansitmasi agisindan onem
tasimaktadir. Ismi bilinmeyen Yunan bir beslenme uzmanmin hazirlamis oldugu el
kitabinda besinlerin tatlarinin siniflandirilmasi, bunlarin beden sagligina etkileri gibi
konulara deginilmistir. Antik donemden beri bilinen dort viicut salgisin1 temel alan
bu metinde kan, balgam, sar1 safra ve kara safra prensibini de baz alarak sicak-soguk,
kuru nemli gibi tanimlamalar yoluyla besinlerin &zelliklerini agiklama yoluna
gitmistir. Yiyeceklerle iceceklerin yapisi ve giicliniin onlarin tatlariyla belli oldugunu

sOyleyerek tath, yakici, keskin, yagl, buruk, tatsiz ve eriyen seklinde bir siniflama



gelistirmistir. Bu el kitabinda ozellikleri ve saglik i¢in yararlarindan bahsedilen
tahillar ve baklagiller bugday, arpa, piring, nohut, bakla, acibakla, mercimek,
boriilce, akdar1 gibi besinlerdir. Bugdaydan yapilan ekmek tiim besinlerin en iyisi ve
en besleyicisi olarak kabul edilmektedir (Dalby 2004). Bu tiir metinler genellikle
Bizans’in elit tabakasinin beslenmesi ile ilgili bilgiler sunmaktadir. Giinliikk yagama

iliskin beslenme bi¢imlerinin daha miitevazi oldugu kesindir.

1.4. Beslenmeye Bagh Gelisen Patolojiler

Paleopatolojinin, eski  toplumlarin  beslenme bicimlerinin  ortaya
konulmasinda 6nemli bir yeri vardir. Arkeolojik, jeolojik, biyolojik verilerle
desteklenebilirse bu bilgiler daha anlamli hale gelmektedir. Toplumlarin beslenme
bicimlerinin ortaya konulmasinda paleoantropolojik arastirmalarda eser element,
sabit izotop analizi, DNA ¢aligmalar1 gibi analizlerinde kullanilmas: kuskusuz bu

calismalarin daha da detaylanmasini saglamistir.

Bir toplumun beslenme bi¢imini ortaya koymadan once o toplumun
demografik yapisinin ortaya ¢ikarilmasi onem tasir. Cinsiyetler arasi farkliligin
ortaya konulmasi, dogum ve 6liim oranlari, bebek ve ¢ocuk 6liimleri degerlendirme
yapilirken g6z 6niine alinmalidir. Bununla beraber o toplumun hangi tarihsel doneme
ve hangi uygarliga ait oldugu verisi toplumu degerlendirirken g6z ardi edilmeyecek

unsurlar arasindadir.

Beslenme ile iliskilendirilen hastaliklari  beslenme bozukluklarindan
kaynaklanan durumlar olarak degerlendirmek s6z konusudur. Kemikler {izerinde

izlenebilen hastaliklarin bir sebebi de bireyin beslenme diizenidir. Ornegin gut gibi



hastaliklar uzun stireli zengin bir diyetin sonucudur. Fazla iirik asit birikiminin elleri,
ayaklari, bilek ve dizleri etkileyen ve Ozellikle basparmagin deformasyonu ile
iliskilendirilen hastalik, erkeklerin kadinlardan daha fazla etkilendigi bir durum
izlemektedir. Dislerde goriilen hypoplasia ya da c¢esitli vitamin eksikliklerine bagh
hastaliklar, 6rnegin demir eksikligi anemisi, C vitamini eksikligine bagh iskorbiit, D
vitamini eksikligine bagl rasitizm/osteomalasi ve osteoporoz gibi hastaliklar viicutta
yetersiz  beslenmenin izlerini  gostermektedir (Cool 2006). Antropolojik
arastirmalarda, beslenme ile iliskilendirilen bu tip hastaliklar1 “metabolik kemik
hastaliklart” bashg altinda degerlendirmek miimkiindiir. Bu terim ilk kez 1948
yilinda tanimlanmigtir. Metabolik hastaliklar1 daha iyi anlayabilmek i¢in kemik
olusum siiregleri ve kemigin, insan hayati boyunca yapisinda gegirdigi degisimin
bilinmesi gereklidir (Brickley 2000). Metabolik kemik hastaliklar1 kisaca normal
kemik olusumunun, yeniden sekillenmesinin ya da mineralizasyonunun veya
bunlarin kombinasyonunun bozuldugu hastaliklar olarak tanimlanabilir (Pinhasi ve

Mays 2008).

1.4.1 Beslenmeye Bagh Gelisen Viicut Patolojileri

Bir¢ok farkli nedenden kaynaklanan ve normal fizyolojiden sapma olarak
nitelendirilen hastaliklarin nedenleri arasinda, patojenler gibi canli organizmalar,
genetik kokenli hastaliklar ya da beslenme bozukluklarina bagli metabolik hastaliklar
sayilabilir (Pinhasi ve Mays 2008).
Modern Bat1 tibbinda hastaliklar belirli dlgiitler igerisinde siiflandirilmaktadir. Bu
smiflandirma igerisinde beslenmeye dayali hastaliklar Onemli bir yer teskil

etmektedir. Beslenmeye dayali hastaliklar kendilerinin neden oldugu sorunlar diginda
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baska hastaliklar i¢in de zemin hazirlamaktadir. Ornegin vitamin eksikliginin
sonucunda viicudun genel bagisiklik sistemi etkilenebilmekte, buna bagli olarak

birey enfeksiyonel hastaliklara agik hale gelebilmektedir (Arthan 2012).

Genetik faktorler i Kiiltiirel faktorler

ICinsiyeli | Yas | | Psikolojik stres | I Statii I | Cevre | | Meslek |

1

Beslenme

| Bireyin direnci I I Maruziyet/risk |

Bir metabolik kemik hastaliginin olusumu |'—’

Sekil 1: Metabolik kemik hastaliginin gelismesinde anahtar rol oynayan bazi

faktorlerin sematik gosterimi (Brickley ve lves 2008)

Sekil 1’de goriildiigi gibi beslenmeye dayali metabolik bir hastaligin
olusumunda bir¢ok faktdr rol oynamaktadir. Bireyin yasi, cinsiyeti, genetik yapisi,
bireyin igerisinde bulundugu toplumun kiiltiir yapisi, dogal ¢evre kosullart gibi farkl

etmenler beslenmeye dayali hastaliklarin olusumunda rol oynamaktadir.

Anemi

Anemi, kirmizi kan hiicrelerinin (eritrositlerin) sayilarinin azalmasi ve
boyutlarinin degismesi, hemoglobin diizeyinin diismesi ve buna baglh olarak kanin
oksijen tasima kapasitesinin azalmasi olarak tanimlanmaktadir. Anemi olan bireyde

solgunluk, nefes darligi, cabuk yorulma, bas donmesi, uykusuzluk, istah kayb1 gibi
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belirtiler goriilebilir. Anemi, beslenmeye bagli olan anemiler ve beslenmeye bagh
olmayan anemiler olarak iki baslik altinda incelenebilir. Beslenmeye bagli anemiler,
kan olusumu i¢in gerekli olan besinlerin yetersiz tiikketilmesinden kaynaklanmaktadir.
Besinlerin yeterli sekilde alinmamasi durumunda, alinan besinin emiliminde sorun
oldugunda, gereksinimin ya da atimin artmasinda bireylerde anemi goriilebilmektedir

(Aksoy 2007).

Bir diger bakis agisiyla anemiyi dogustan olan anemi ve sonradan kazanilmig
anemi olarak da smiflandirmak da miimkiindiir. Dogustan var olan anemi genetik
kokenlidir. Talasemi (Akdeniz anemisi) ya da orak hiicreli anemi genetik kokenli
anemiye &rnektir (Ozbek 2012). Sonradan kazanilmis anemi demir eksikligi anemisi
ve megaloblastik anemi gibi ¢esitlere ayrilabilir. Demir eksikligi anemisi ¢ok
yaygindir ve yayilimi 6zel bir cografi bolgeyi kapsamaz. Sonradan olan anemilerin
onemli nedenlerinden biri kirmizi kan hiicrelerinin tretimi i¢in gerekli olan B12
vitamini ve B9 (folik asit) vitamini eksikligidir. Besinler yoluyla yeterli sekilde
alinamayan ya da emiliminde sorun olmasi sebebiyle olusan bu vitamin eksiklikleri

megaloblastik anemiye yol agmaktadir (Biiylikkarakaya ve Erdal 2012).

Bebeklik doneminde alyuvarlar, dalak ve karacigerde iiretilirken, ¢ocukluktan
itibaren alyuvarlarin iiretimi uzun kemiklerin ilik bosluklar ile kafatasinin diploe
kisminda iretilmektedir. Eriskinlikte ise alyuvarlar omur govdesinin siingerimsi
dokusu, sternum ve kostalarda iiretilmektedir. Ozellikle erken ¢ocukluk déneminde
hizl1 biiylime siirecinde demire olan ihtiya¢ artmaktadir. Bu donemde ¢ocuklarin
demir igerigi yiiksek besinlerle beslenmesi gerekmektedir. Bebeklik ve ¢ocukluk
caginda demir eksikligine bagli anemi kronik bir duruma gelirse bireyin bagisiklik

mekanizmas1 zayiflar. Parazitlere bagli bir hastalik gegiren ¢ocukta demirin
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emiliminde sorunlar olusur ve kronik demir eksikligi goriilebilir. Diger vitamin
eksikliklerinde oldugu gibi demir eksikliginde de diisiik sosyoekonomik durumun
getirdigi olumsuz yasam kosullari, uzun siireli emzirme donemi, enfeksiyonel
hastaliklarin  yayginligi, yogun tarimsal faaliyetin bir sonucu olan agirlikh
karbonhidrat tiiketimi gibi nedenler demir eksikliginin ortaya ¢ikmasini saglayan

kosulardir (Ozbek 2012) .

Besinlerdeki karbonhidrat kaynaklarinin 6nemli bir kismint olusturan
bugdaygillerdeki fitik asit (fitat) demire baglanarak emilimini azaltmaktadir.
Hemoglobin molekiiliiniin 6nemli bir bilesimi olan demirin eksikligi bu nedenle

anemiye neden olabilmektedir (Ortner 2003).

Anemi, kan hiicresi liretimine olan ihtiyac1 artirdigi i¢in kan iiretiminin
gerceklestigi kemik iliginin kapladig1 alanlarda bir genislemeye neden olabilmekte
ve boylece kemikte bir takim degisikliklerle sonuglanmaktadir. Ancak tiim anemi
tirleri iskelette ayni sekilde iz birakmayabilirler ve aneminin siddetiyle kemikte
gbzlenen degisimler arasindaki iligkiler heniiz net olarak ortaya konulmamistir

(Ortner 2003).

Aneminin paleopatolojik materyalde teshisi kemikte benzer izler birakan
enfeksiyon, kanser ve diger metabolik hastaliklarla karisabilmekte ise de temelde
kemiklerde poroz (delikli), hipertrofik lezyonlar ve kafatasinda porotic hyperostosis

ile tanimlanabilmektedir (Ortner 2003).

Cribra Orbitalia

Eski insan topluluklarinda aneminin Onemli bir gostergesi de cribra

orbitalia’dir. Usura orbitae ya da hyperostosis spongiosa orbitalia olarak da
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adlandirilmis olan bu bozukluk Ozellikle orbit tavaninda olan deliklenme benzeri
degisimlerle ifade edilmektedir. Bu lezyon 19.yy’dan beri bilinmekte ancak genetik
kokenli olan anemi tiirleriyle iliskili olarak incelenmesi 20. yy’da olmustur

(Biiyiikkarakaya ve Erdal 2012).

Goz gukurlar tavanindaki degisimlerle ifade edilen cribra orbitalia anemi ile
iligkilidir, fakat bu bolgede C vitamini eksikligi, hemangioma, ragitizm, subperiostal
iltihaplanma ya da trahom gibi diger bazi hastaliklar da benzer soruna neden
olmaktadir. Cribra orbitalia iskelet serilerinde aktif ya da pasif olarak goriilebilir

(Ozbek 2012).

Anemiye bagl olarak iskeletlerde gozlenen bu degisiklikler viicudun anemiye
bir tepki olarak kan hiicrelerini {ireten dokularinin hipertrofisi (genislemesi)

nedeniyle ortaya ¢ikmaktadir (Kiple 2010).

Iskeletler iizerinde yapilan calismalarda orbitlerdeki bu olusum porotic,
cribrotic, trabecular ve kapali trabecular olmak iizere dort tipte siniflandirilmastir.
Sag ya da sol orbitte olusumlar1 ayn1 olmayabilmektedir. Sol orbit tavaninda daha sik
rastlandig1 belirtilmistir (Sevim 2006). Bazi arastirmacilara gére cribra orbitalia’nin,
porotic hyperostosis ile beraber gelistigi belirtilirken, birlikte rastlanmadiklar
durumlar da vardir. Paleopatolojik arastirmalarda cribra orbitalia genellikle porotic
hyprerostosis’e yol acan ayni silirecin bir sonucu olarak goriilmektedir ve aym
sistematik soruna tepki gosterirler. Ancak arastirmacilar arasinda iki olgunun

birbirleri ile iliskisi netlik kazanmis durumda degildir (Ozbek 2012).
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Porotic Hyperostosis

Giliniimiizde aneminin anlagilmasi i¢in kan testleri uygulanmaktadir. Ancak
geemis uygarliklarin incelenmesinde aneminin tanimlanmasinda kemik dokuyu
etkileyen Ozellikler dikkate alinmaktadir. Bu etkilerden biri porotic hyperostosisdir.
Kafatasinda 6zellikle frontal, parietal, occipital kemiklerin dis yiizeyinde, genellikle
simetrik olarak goriilebilen gozeneklenmeler seklindedir (Biiyiikkarakaya ve Erdal
2012; Garsey 1999). Bu lezyona kafatasinin iki tarafinda karsilikli olugsan anlamina
gelen symetrical osteoporosis, kompak doku arasindaki siingerimsi dokunun asiri
biiyiimesi anlamina gelen spongy hyperostosis, external cribracranii ya da hemolitic
anemi gibi degisik isimler verilmistir (Sevim 1998). Porotic hyperostosis eger
dogumsal nedenlere bagli olarak gelismediyse sadece ¢ocukluk evresinde kronik
olarak seyreder. Patojen kokenli bir enfeksiyona bagli olarak gelisen ve demir
metabolizmasmin ciddi bicimde bozulmasi sonucunda ortaya ¢ikan patolojik bir

semptomdur (Ozbek 2012).

Porotic hyperostosis, ¢cocukluk donemindeki saglik ve beslenme kosullarin
gostermesi agisindan onemli veri sunmaktadir. Dogum sonrasi 6zellikle 6 ay- 11 yas
arasindaki bebek ve ¢ocuklarda kronik anemi bazen kiiciik deliklenmeler seklinde
goriiliirken bazen de bu delikler birleserek agimsi bir yap1 gosterebilir. Porotic
hyperostosis s6z konusu oldugunda sadece besinler yoluyla alinan demir eksikligi
diistiniilmemelidir. Buna eslik eden kronik enfeksiyonlarin da varligi bu anlamda g6z
ard1 edilmemelidir. Bu duruma maruz kalan bireylerde diploenin kalinlagmasi her
zaman goriilmeyebilir, goriildiigli durumlarda da simetrik olmayabilir ve kalinligin
Olciilebilir degeri degisebilir. Porotic hyperostosis kafatasi diginda da osteoporotik

olusumlara neden olabilir. Omur govdesinde ve uzun kemiklerin ilik iretilen
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kisimlarinda genisleme ve kompakt kemikte incelme meydana gelebilir. Iskelet
caligmalar1 yaparken unutulmamasi gereken en Onemli nokta bu tiir degisimlerin
genellikle ilk ¢ocukluk evresiyle smirli olmasidir. Ileriki yaslarda demir eksikligine
bagli anemi kendini diploe kalinlagsmasi olarak gdstermez. Yas ilerledik¢e diploe
bolgesindeki alyuvarlarin yerini sar1 renkteki yag hiicreleri almaktadir. Bu durumda
alyuvar iretimi bu alanda gerceklesmedigi i¢in diploe kalinlasmasi da eriskinlikte
goriilmemektedir. Bu durumda yetiskin bireylerde goriilen porotic hyperostosis
cocukluk evresinde ortaya ¢ikan anemik bir durumun gostergesi olarak kabul
edilmelidir. Bu evrede olusmaya baslayan diploe kalinlasmasi ve kafatasindaki
porotic olusumlar kalic1 olur ve eriskinlikte de pasif goriiniim altinda devam eder

(Ozbek 2012).
Iskorbiit

Iskorbiit insanlik tarihi boyunca pek ¢ok cografyada ortaya ¢ikmis beslenme
ile iligkili bir hastaliktir. Hastalik ile ilgili tarihsel kayitlar Misir kaynakli Ebers
papiriisii (M.0.1550), Hipokrates (M.O. 460-370) ve Orta Cagda ibni Sina (980 -
1037) tarafindan bahsedilmektedir. Tarih boyunca bu hastaliga rastlanmakla birlikte
Iskorbiitiin en belirgin sekilde ortaya cikmasi cografi kesifler sirasinda deniz asiri
yolculuklar yapan Vasco de Gama (1460-1524) gibi denizcilerin uzun siiren
seyahatleri sirasinda goézlenmistir. Vasco de Gama, Afrika’nin c¢evresinden
dolasirken bu seyahatinde denizcilerinin bacaklarinda, kollarinda ve dis etlerinde
siskinliklerin goriildiigiinii ve portakal yemenin bu durumu azaltict etkide
bulundugunu kaydetmistir. Bu hastalik ile ilgili ilk kayit olan Ebers papiriisiinde

sogan ve sebze yemenin bu hastalig1 tedavi edici oldugu aktarilmigtir. Her iki kayitta
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da bahsedilen besinlerin C vitamini agisindan zengin oldugu bunun da modern

beslenme bilginleri tarafindan da dogrulandig1 a¢iktir (Magiorkinis vd 2011).

Gilinlimiizde, C vitamini eksikliginin bu hastaliga sebep oldugu bilinmektedir.
C vitamini kollajen sentezinde 6nemli bir isleve sahiptir. C vitamini eksikliginde,
kollajen dogru bicimde sentezlenememekte, kemik biliylimesinde gecikmeler ve
dokularda kanamalar gergeklesmektedir (Aufderheide ve Rodriquez- Martin 2006).
Her iki durumun da nedeni kollajenin bag dokularinda ve kemikteki temel yapisal
protein olmasidir. Biiyiime donemindeki bireylerde C vitamini eksik oldugunda yeni
olusan kemik osteopenik olabilmektedir. C vitaminin eksikligi ayni zamanda kan
damarlarinin duvarlarinin zayif olmasina ve bunun sonucunda kanamalarin ortaya
cikmasina neden olmaktadir. Bu kanamalar kemige yakin bir bolgede
gerceklestiginde osteolojik bir yanitin ortaya ¢ikmasini tetiklemektedir. Antropolojik
calismalarda ele gecen iskelet kalintilarinda iskorbiitiin teshisi i¢in bu osteolojik
tepki hastaligin anlasilmasini kolaylastirmaktadir. Ancak beslenmeye bagli C
vitamini eksikliginde bu semptomlarin ortaya ¢ikmasi i¢in bireyin buna uzun siire

maruz kalmasi gerekmektedir. (Pinhasi ve Mays 2008).

C vitamini eksikliginin kemik dokusu {iizerine bir bagka olumsuz etkisi
osteoblast hiicrelerinin faaliyetlerini baskilamasidir. Bu baskilanma minerallesmis
kemigin iizerine insa edildigi osteoid ¢ercevenin azalmasi ya da birikiminin

kisitlanmasi seklinde olabilir (Brickley ve Ives 2008).

Insanlar, primatlar ve kobaylar glikozdan C vitaminini sentezleyen bir enzimi
tagimadiklart i¢in diger memelilerden farkli olarak C vitaminini besinler yoluyla

almak zorundadirlar. C vitamini deniz baliklari, sebzeler ve meyvelerde
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bulunmaktadir. Ancak bu besinlerin pisirilmesi gibi ¢esitli islemler bu vitaminin
kaybr ile sonuglanmaktadir. Ornek olarak kaynatma besin igindeki C vitaminini %

50’ye kadar azaltabilmektedir (Aufderheide ve Rodriquez- Martin 2006).

Antropolojik ¢aligmalarda erigkin bireylerin iskeletlerinde iskorbiit spesifik
olmayan kalintilar biraktig1 i¢in bu hastaligin net teshisini zorlastirmaktadir. Bu
hastalikta karakteristik olan dis etlerinin kanamasi ve sismesi dis kaybina neden
olabilmektedir Bu durum yasayan bireylerde bu hastaligin teshisine imkan verirken
iskelet materyalde 6liim oncesi dis kaybina neden olan kosullar ya da periodontal
hastaliklar gibi iskorbiit ile dogrudan iligkisi olmayan durumlar hastaligin teshisini
zorlagtirmaktadir. Iskelet materyalinin pek ¢ok yerinde iz birakan hematomlarin
varlig1 erigkin bireylerde iskorbiitiin teshisi i¢in bir yontem olarak kullanilabilir.
Bebek ve ¢ocuklarda kemik dokusu daha hizli bir biiyiime gosterdigi igin iskorbiit
daha sik ve karakteristik degisikliklere neden olabilmektedir. Bu kanamaya bagl
degisiklikler iskelette oldukga belirgindir (Pinhasi ve Mays 2008). Iskorbiitiin eriskin
iskeletlerinde gozlenebilen ve enfeksiyon, travma ya da enflamasyon ile iligkili

durumlarla karigma ihtimali géz ard1 edilmemelidir (Brickley ve lves 2008).

Erigkinlerde kemik dokusunun yeniden yapim ve yikimi arasindaki denge
olarak tanimlanabilecek remodelling gerceklesirken ¢ocuklarda yeni kemik dokusu
olustugu i¢in (modelling) iskorbiitiin etkileri daha belirgin olabilmektedir (Brickley

ve Ives 2008).

Iskeletlerde iskorbiit ve rasitizm karistirilabilmektedir. Ornek olarak her
ikisinde de uzun kemiklerin metafiz kisimlar1 genislemekte ve kostakondral kaburga

baglantilar1 diigmecik seklini alabilmektedirler. Farkli mekanizmalarla olusmakla
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birlikte goriiniimleri benzerlik tasimaktadir. Iskorbiitte kostakondral baglanti
bolgesindeki genisleme subperiosteal kanamanin bir sonucudur. Bu durum kaburga
kemiginin kalinlasmasina neden olmaktadir. Buna karsin rasitizmde kostakondral
baglantidaki “diigmecik” genellikle kaburga kemiginin baglanti yapan kisminin
cevresindeki kikirdak kisminin genislemesiyle olusur. Bir diger ayirim iskorbiitte
gozlenen ince metafizyal ve diafizyal korteksdeki degisikliklerin ragitizmde
gdzlenmemesidir. Oliim ©6ncesi iyilesme ve oliim sonrasi iskelette goriilebilen
degisiklikler bu ayirici unsurlarin izlenmesini giiglestirmektedir (Aufderheide ve

Rodriquez -Martin 2006).
D vitamini Kaynakli Eksiklikler

Bitki dokularinda ergesterol ve hayvan dokularinda 7-dihidrokolestrol olarak
iki 6nemli pro D vitamini vardir. Ultraviyole 1ginlari ile bitkideki D, ye, hayvandaki
ise D3 vitaminine cevrilir. Bunlar derinin alt tabakasina geger ve proteine baglanarak
kan yoluyla tagmir (Aksoy 2007). Vitamin D, ve D3 benzer yolla metabolize
olduklarindan ortak bir isimle D vitamini olarak isimlendirilmektedir (Hatun vd

2003).

D vitamini, hormon 0Ozelligi de goOsteren bir vitamin olarak
siniflandirilmaktadir. D vitamininin hem kemigin gelisiminde hem de bireyin yasami
boyunca devam eden kemigin yikilip yeniden yapilandirilmasi siirecinde ve kalsiyum
homeostazinda gorev yaptig1 bilinmektedir (Brickley ve Ives 2008). D vitamininin
esas etkisi bagirsaktan kalsiyum ve fosfor emilimini artirmak ve bu minerallerin

kemik tarafindan alimini kolaylastirmaktir (Walji 1992).
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Sekil 2: Yetersiz vitamin D maruziyetinin etkilerini gosteren sema

(Brickley ve lves 2008)

Sekil 2°de Yetersiz D vitamini maruziyetinin sonuglarini gosteren sema da
oldugu gibi D vitaminin etkileri viicut i¢in 6nemlidir. Canli bir doku olan kemigin
belli bir yenilenme dongiisii bulunmaktadir. D vitamini, kemigin yapisinin
kuvvetlenmesini  saglamakta ve viicudun agirliginin  tasmmasinda  katkisi
bulunmaktadir. D vitamini eksikligi oldugunda ise kemigin yapisi yeterince giiclii
olamadig1 i¢in iizerine binen agirliga direnememekte ve kemikte egrilikler meydana
gelmektedir. D vitamini eksikliginde, sekil bozuklugu sadece uzun kemiklerde degil
diger kemiklerde de goriilmektedir. Ornegin dis gelisimi ve saghgi etkilenmekte,
kafatas1 incelebilmekte ya da kalga biiylimesi gecikebilmektedir. Kalcanin
yapisindaki degisimin getirdigi en biiyiilk sorun ise dogum sirasinda ortaya
¢ikmaktadir. Bu bireylerde dogum bagarili oldu olur ise, D vitamini eksikligi anne

stitiiniin yetersizligi anlamina geleceginden bebegin de bundan etkilenecegi kesindir
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(Roberts ve Manchester 2005). D vitamini 6zellikle siit ve siit iirlinlerinden, balik
yag1 ya da hayvansal yaglar ile besin olarak alinabilmekte, ancak yeterli gilines
151g1ina maruz kalan bireylerde bu vitaminin eksikligine fazla rastlanmamaktadir.
Viicudun D vitamini ihtiyacinin % 90’1 deride iiretilmektedir (Roberts ve Manchester
2005). D vitamini igerigi yiiksek olan gidalar arasinda yagli baliklardan somon,
uskumru, ton baligi, sardalya gibi baliklar, yumurta sarisi, siit, brokoli, yesil sogan,
maydanoz, su teresi sayilabilir. Ancak unutulmamalidir ki besin olarak alinan bu

gidalar ile giinliik D vitamini ihtiyaci karsilanamamaktadir (Atas vd 2008).

D vitamini yetersizligi durumunda terleme, dizlerde ve bacaklarda halsizlik,
yirimede zorluk, kaslarda zayiflik, kemiklerde kolay kirilmalar, osteomalizi,
ragitizm gibi sorunlar goriilebilir. Yiiksek dozda aliminda ise toksin etkiler ile istah
kaybi, bulanti, kusma, bas agrisi, asir1 susama goriilebilir (Aksoy 2007). D vitamini
eksikligine bagli olusan hastalifa cocuklarda rasitizm, eriskinlerde ise osteomalasi

ad1 verilmektedir.

Osteomalasi

Yetiskin bireylerde goriilen ostemalasinin nedenleri arasinda D vitamini
acisindan eksik beslenme oldugu gibi bazi hastaliklara bagl olarak kaybedilen
kalsiyum, sik hamilelikler ve uzun siireli emzirme sayilabilir. Bunlarin sebep oldugu
durumlarda kalsiyum kaybi1 kemik dokularimin mineralizasyonunu azaltmakta ve
kemiklere binen yiikii tasinmasina engel olmaktadir (Roberts ve Manchester 2005).
Sik  hamilelik ve emzirme donemlerinde kalsiyum gereksinimi daha fazla
olacagindan kadinlar osteomalasiye daha fazla maruz kalabilirler. Annenin, diyetle

aliman kalsiyumu yetersiz ise, biiyliyen fetus kalsiyumu annesinden alacaktir. Eger
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aliman D vitamini de yetersiz ise bu periyottaki mineralin yerine konmasi da, diyet
kalsiyumumu yeterli olsa bile baskilanacaktir (Kiple 2000). Giinlimiizde de hareket
problemi olan ve ev disina ¢ikma ihtimali az olan insanlarda ozellikle yash
bireylerde, giines 1s1g1na temasin azalmasi ve hareket eksikligi osteomalasiye zemin
hazirlayan unsurlardandir. Ayni zamanda bobrek ve endokrin bozukluklarinda da
eriskinlerde osteomalasi goriilebilir. Gegmis toplumlar1 degerlendirirken, tarihi
donemler icerisinde sikca rastlanilan savaglar, dogal afetler ya da salgin hastaliklar
gibi besin kisitlamalarina yol agabilecek 6zel durumlar da dikkate alinmalidir

(Brickley ve Ives 2008).

Erigkin bireylerde kemik demineralizasyonu rasitizmde oldugu gibi her
zaman egilme ile sonu¢lanmamakta, buna karsin {izerine agirlik binen omurlarin ve
pelvisin deformasyonuna sebep olmaktadir. Pelvisteki bu degisim kadin i¢in dogum
sirasinda zorluklara sebep olmaktadir. Uzun kemiklerdeki deformasyon ise ancak
daha ciddi durumlarda goriilmekte ve biiyiime plaklarimin kapanmasi nedeniyle
kemik uclarindaki  degisim  gozlenememektedir. Ancak stres  kiriklar
olusabilmektedir. Iskelet kalintilar1 {izerinde vertebralarda olan c¢okiintiiler,
osteomalasi 1ile 1iliskilendirilebilir ancak buna sebep olabilecek tiiberkiiloz,
osteoporoz, akut travmalar gibi nedenlerle de olusabileceginin gézden kagirilmamasi
gerekmektedir. Bu nedenle degerlendirme yapilirken radyografik ve mikroskobik

bulgulara dikkat edilmesi gerekmektedir (Roberts & Manchester 2005).

Rasitizm

Latince biikiilme egilme anlamina gelen rhachitis kelimesinden koken aldig

diistiniilen rasitizmden tarihi kaynaklarda ilk bahseden Efesli Soranus (M.S. 98-138),
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Bergamali Galen (M.S. 130-200) olmustur. Anadolu topraklarinda yasamis antik
hekimlerce ilk kez tanimlanan rasitizmi klinik olarak 17. yy da Glisson tanimlamistir

(Atas vd 2008).

Rasitizm, D vitamini yetersizligine bagli olarak gelisen, bebeklerde ve erken
cocukluk doneminde goriilen bir hastaliktir (Aksoy 2007). Rasitizmin olus nedenleri
giines 151gma yeterince maruz kalamama, gilinesin 1smlarinin alinmasina engel olan
giyim tarzi, diisiik sosyoekonomik durumun getirdigi kotii beslenme ve barinma
kosullar1, emzirme siiresinin uzunluguna bagli olan yetersiz beslenme gibi durumlar
sayilabilir (Biiylikkarakaya ve Erdal 2008). Cografi kosullar iilkenin bulundugu
enlem, mevsimler, hava kirliligi diizeyi, deriye siiriilen koruyucu kremler gibi

etmenler de giines yoluyla alinacak D vitaminini etkilemektedir (Atas vd. 2008).

Bebek ve c¢ocuklarda rasitizm nedeniyle kemik olusumu hatali gelisir. Bu
hastalig1 yasayan bireylerde bingildak kapanmasi gecikir, zayif bir kas yapisi ortaya
cikar. Karinda sislik, yumusak ve cabuk kirilan kemik yapisi buna bagli olarak uzun
kemiklerde egrilikler, kaburgalarin goglis kafesine baglandigi yerde sisme,
sternumun disa dogru ¢ikmasi ve buna bagli olarak giivercingdgsii seklinde bir
yapinin olugmast gibi bozukluklar goriilebilir (Aksoy 2007). Eski toplumlara ait
calismalarda ise iskelet iizerinde rasitizmin etkileri kemik {izerinde goriilmektedir.
Bunlar kafatasi ve goz cukurlart tavaninda deliklenme, mandibular ramus
deformasyonu, kaburgalarin deformasyonu ve kostakonral uglarda genisleme ve
gozeneklenme, uzun kemiklerde egrilikler, metafizyal genislemesi ve kalinlagmasi,
uzun kemiklerde i¢ biikey egim gozlenmesi, pelviste degisimlerdir (Biiyiikkarakaya
ve Erdal 2008). Yapilan radyografik ¢aligmalar hizli biiyiime siirecinde olan bebek

ve ¢ocuklarda kemiklerin daha fazla degisime maruz kaldigini ortaya koymustur.
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Rasitizmin etkiledigi bolgenin tespit edilmesi durumunda ¢ocugun, hastaliktan ne
zaman daha fazla etkilendiginin anlasilmasi i¢in kullanilabilmektedir. Eger egilme
bacaklarda ise ¢ocugun yiirlimeye basladigr donemde rasitizmin aktif halde oldugu
diistintiliirken kollarda ise ¢ocugun heniiz yiirimeye baslamadan once daha fazla

maruz kaldig1 diisiiniilmektedir (Kiple 2000; Ortner ve Puchar 1981).

Rasitizmin daha nadir formunun diyetteki D vitamini ile ilgisi yoktur. Bu
durum bobregin fosforu tutmaktaki yetersizligi ile iliskilendirilmistir. Fosfat,
kalsiyumun yani sira kemigin mineralizasyonu i¢in 6nemlidir. Dogustan ya da
sonradan bobregi etkileyen durumlar bu duruma sebep olabilir. Diyet kaynakli
olmayan bu tip rasitizmin énemi D vitamini kaynakli olaniyla ayirt edilemeyecek
olusudur (Kiple 2000). Tirkmen ve arkadaslarinin inceledigi gilinlimiize ait bir
olguda kalitimsal D vtiamini eksikligine bagl rastizm degerlendirilmistir. Olguya
konu olan bebek 18 aylik bir kiz bebektir. Ailenin akraba evliligi yaptig1 ve olguya
konu olan bebekten once kaybedilen 2 kardesinin de biiyiime geriligi, solunum
yetersizligii ve tekrarlayan pnomoniler nedeniyle kaybedildigi belirtilmistir. Bu olgu
da oldugu gibi kalitimsal sorunlarinda nadiren rasitizme sebep oldugu bilinmektedir

(Tiirkmen vd. 2013).

Osteoporoz

Osteoporoz kimyasal degisiklik olmadan toplam kemik kiitlesinin azalmasi
olarak tanimlanabilir. Kemik yikim hizinin, olusum hizin1 gegmesi durumunda kemik
kiitlesinde azalma meydana gelir. Kemik olusumu yasla degismemesine ragmen

kemik yikim siireci yasla birlikte artis gosterir (Compston 2004).
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Menopoz siireci ile birlikte bu siire¢ kadinlarda daha fazla goriiliir. Erkekler
icinde benzer bir siire¢ olmasina ragmen 55 yas iistiinde kadinlarda sekiz kat daha
fazla goriilmektedir. Osteoporozun olusumu i¢in menopoz siireci ile birlikte dstrojen
azalmasi, diisiik kalsiyum ve D vitamini alim1 ya da emiliminin azalmasi, fiziksel
aktivitede azalma, kalsiyum fosfor oraninin bozulmasi, fazla protein alimi, stres,
uzun siireli siit verme gibi faktorler etkili olmaktadir. Giinlimiizde bu etkilere sigara
ve alkol tiiketimi, asir1 kafein tiikketimi gibi etmenler de eklenmis durumdadir. Resim
1’de goriildiigli gibi osteoporoz ile birlikte, kemik dokusunun azalmasina bagl
olarak goriilen diger bazi etkiler sirt agrisi, dorsal omurilikte biikiilme, iskelette

egilme gibi durumlar ortaya ¢ikabilmektedir (Aksoy 2007).

Resim 1: Osteoporozun etkiledigi alanlar ve kemik dokusunda yaptig

degisimler (www.medstorerx.com)

Giintimiizde bu hastaligin teshisi kirtk durumu yasayan bireylerin kontrolleri

sirasinda ortaya ¢ikmaktadir. Bilek, kalca ya da omur kiriklar1 bunlardan birkacidir.
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Trabekiiler kemigin dongiisii kortikal kemige gore daha fazla oldugu i¢in kirilmaya
kars1 daha meyillidir. Gegmis donem toplumlari incelendiginde kiriklarin, osteoporoz
ile var olabilecek iliskisi goz ardi edilmemelidir. Modern klinik yontemler olan
radyografi, tekli ya da ikili foton absorbsiyonu, ikili enerji X 1511 analizi, bilgisayarh
tomografi, kan, idrar gibi testler ile osteoporoz teshis edilebilirken arkeolojik iskelet
kalintilarinda bunlarin kullanimi imkansizdir. Sadece radyografik yontem bu alanda
kullanim gérmiis bir metottur. Kemigin mikroskobik incelenmesi (histomorfometri)
ya da kemik kiitlesinin incelenmesi (kortikal kalinlik, kortikal alan ve kemik mineral
icerigi)  kemik  kaybin1  degerlendirmek  icin  arkeolojik  toplumlara
uygulanabilmektedir. Eski toplumlarin degerlendirilmesinde SEM yani taramali
elektron mikroskobu da osteoporotik degisimlerin degerlendirilmesinde kullanilan

yontemlerden biridir (Roberts ve Manchester 2005).

Toplam kemik hacminde azalma, uzun kemiklerin kortikal duvarlarinda
incelme, trabekulanin incelmesi ve kaybi, porozitenin olugmasi olarak kabul edilen
osteoporoz iskelet ile ilgili ¢alisgmalarda metabolik hastaliklar agisindan
degerlendirdigimizde yaygin olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Diisiik kemik yogunlugu
ve artan kirik thtimali seklinde ifade edilen osteoporoz herhangi bir etnik grup ya da
sosyal grup ile iliskilendirilememektedir. Yas disinda beslenme de osteoporozun
gelismesinde 6nemli bir faktordiir. Kalsiyum viicutta bol miktarda bulunan bir
mineraldir. Kemik ve dislerin gelisimi i¢in elzemdir. Kalsiyum aliminin azalmasi
yeni kemik matrisinin olusumunu olumsuz yonde etkilemektedir. Bununla birlikte
kalsiyumun emilimi konusunda D vitamini hayati 6neme sahiptir. Yiiksek miktarda
protein alimina bagli olan bir diyet kalsiyum emilimini azaltmaktadir. Kalsiyum

kaybini, uzun siireli emzirme, sik hamilelik ve siit iirlinlerine daha az erigsim imkani

26



gibi nedenler de artirabilir. Egzersizin de osteoporozun Onlenmesinde yararl
sonuglar1 olmaktadir. Iskelet iizerine yiik binmesi kemik kiitlesinin gelisimini
desteklemektedir. Bu baglamda c¢ok zayif olmak osteoporoz igin dezavantaj

olusturmaktadir (Roberts ve Manchester 2005).

Kalsiyum siit iiriinlerinde ve sebzelerde (brokoli, 1spanak vb.) yiiksek
miktarda bulunmaktadir. Bu nedenle osteoporozun tarim toplumlarindan ¢ok avci-
toplayict toplumlarda daha sik goriilmesi beklenir. Ancak osteoporozun olusumu
birden ¢ok sebebe bagli oldugu icin ortaya ¢ikan sonug bu sekilde degildir. Aver —
toplayict toplumlarin egzersizle daha i¢ ice olan bir yasam bi¢imi osteoporozun
olusumunu azaltirken, avlanan hayvanlar nedeniyle protein aliminin fazla olmasi
osteoporozu artiran etmen durumundadir. Bu durum bireyin hayat bi¢cimi ve genetik

yapist ile dogrudan iligkilidir (Roberts ve Manchester 2005)

1.4.2 Beslenmeye Dayali Cene ve Dis Patolojileri

Sindirim sisteminin bir parcasi olan ve agizda yer alan dislerimiz besinlerin
mekanik olarak pargalanmasini saglayan yapilardir. Sindirime yardimci olmasinin
yaninda disler konusma ve gorsel giizellik i¢inde onemli sayilmaktadir. Sekil 3°de
gorildiigi gibi dis, tag, boyun ve kokten olusmaktadir. Mine, dentin ve sement kismi
disin sert kisimlarin1 olustururken, pulpa olarak adlandirilan dis 6zii ise, disin
yumusak olan tek bolgesidir. Digin boyun kismi dis etiyle ¢gevrelenmis mine sement
bilesimi yapisidir. Disin kok kismi ise ¢ene kemigi icerisinde yer alan periodontal

ligament tarafindan sarilan bolimiidiir.

27



Cigneme
Yuzeyi
yoénl

Kok Yoénu

Sekil 3: Disin Boliimleri (Hillson 1979)

Gegmis  donem  uygarliklarinin  incelenmesinde  disler,  6nemli
materyallerdendir. Disler sayesinde bireylerin yasi, cinsiyeti, beslenme aligkanliklari,
saglik durumlari, hastaliklart ya da genetik yapilart hakkinda 6nemli bilgilere
ulasilabilmektedir (Buikstra ve Ubelaker 1994). Insan evrimini anlamak acisindan da
degerlendirdigimiz de disler, gecirdikleri genetik ve fonksiyonel degisimler ile
onemli bir veri kaynagi durumundadir. Dislerin, kemik dokuya oranla daha dayanikli

olmast bu ¢alismalarin yapilabilmesi agisindan 6nem tasimaktadir (Bass 1987).

Sekil 4’te dis Tasi, dis ¢lirigli, dental plak olusumu goériiliirken Sekil 5’de
Hillson tarafindan dis patolojileri arasindaki iliski tanimlanmistir. Bu aktarima gore
dis plag:; dis clirigl, dis tas1 ve periodontal hastaliklar ile iliskilendirilmisken, dis
asinmasi; mine iizerinde goriilen cukurluklar, yarikliklar ve alveolar kemikte doku
bozuklugu ile iligkilendirilmistir. Bu sekle gore en fazla patolojik durumla

iligkilendirilen dis ¢iiriigli olmustur.
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Sekil 4: Dis Tasi, Dis Ciiriigii, Dental Plak olusumu (Hillson 1979)

Dis plag

Perivodontol
hastalklar

Dis ¢iragi

Dis minesinde
gdorilen gukurluk
ya da yariklar

Alveolar
kemikde doku

bozuklugu

Sekil 5: Farkh dis patolojileri i¢in iliski tablosu (Hillson 2008)

Dis Ciiriigii

Dis ciirligii, bakteriyel aktiviteler tarafindan disin ta¢ ya da kok yiizeyinde
baglatilan ve ilerleyen enfeksiyonel bir hastalik olarak tanimlanmaktadir (Ortner ve

Putschar 2003). Bulasici olmayan ama diinyada oldukca yaygin olan dis ¢iirigi
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tarithsel donemler boyunca bilinen, tanimlanan ve tedavi edilmeye calisilan bir
hastalik olmustur (Ozbek 2007). Dis ciiriigii diinya iizerindeki yaygm bir
enfeksiyonel hastalik olmasinin disinda tiim cografik alanlardaki her 1rki, her cinsi ve
her sosyo ekonomik diizeyde bulunan insanlar1 etkilemektedir (Aufderheide ve

Rodruquez- Martin 1998).

Dis c¢iirigli, olusan enfeksiyon nedeniyle disteki organik maddenin
¢ozlilmesidir. Buna, bireyin dis yapisi, agiz i¢i mikroflora ve agiz hijyeni gibi {i¢
temel faktor neden olmaktadir. Karbonhidratlarin bakteriyel fermantasyonu
sonucunda olusan asit, disin ¢iiriimesini saglar (Aksoy 2007). Bir diste baslayan
curiik komsu disi de etkisi altina alabilmektedir. Baglamis bir ¢iiriik, tedavi edilmez
ise geri doniisii yoktur (Ozbek 2007). Saglikli bir dis yapisi i¢in yeterli protein,
kalsiyum, fosfor, A, C, D vitaminleri ile flor alinmali ve agiz hijyenine Gnem
verilmelidir (Aksoy 2007). Yeterli miktarda flor alindiginda bu flor mine yapisina
dahil olmakta ve dis dokusundaki minerallerin ¢oziiniirliiklerini azaltarak dis i¢in bir
koruma saglamaktadir (Hillson 1998) Dengeli alinan flor, disler igin saglikli iken
asirt flor alimi dis yapisina zarar verebilmektedir. Dislerde deformasyona ve dis
minelerinde go¢lik olusumuna yol agabilmektedir (Aksoy 2007: 197). Sekil 6°da dis

¢liriigii olusum mekanizmalar1 izlenebilmektedir.
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l Genetik dig yapisi 6zellikleri

Disin
yapisi

AgizHijyeninin dogru Dogruve dengeli
yapilamamasi c URUK beslenememe
Bakteri Diet

Sekil 6: Ciiriik olusum mekanizmasi (Hillson 2008 )

Dis ciliriigiiniin olusumuna bir¢cok bakteriyel organizma neden olmaktadir.
Bunlardan baslicas1 Streptococcus mutansdir. Dis ¢liriigii disin ¢igneme yiizeyinde,
boyun kisminda ya da ara yiizeylerde olusabilir. Antemortem dis kayiplarmin bir

sebebi de dis ¢iiriikleridir (Aufderheide ve Rodruquez Martin 1998).

Ciirtigiin  olugmasindaki asidin sorumlusu agizdaki besin kalintilarindaki
karbonhidratlarin bakteriyel parcalanmasidir. Et ve balik gibi besinlerin i¢indeki
yaglar ve proteinler ¢iirigli tetiklemezken karbonhidrat igeren besinlerin
parcalanmast agiz icinde asidik bir ortama sebep oldugu icin ¢iiriige neden
olmaktadir. Bu nedenle diyetlerinde karbonhidrata belirgin bicimde yer veren
toplumlarda ¢iirlik olusumuna sik¢a rastlanirken, Eskimolar gibi karbonhidrati
diyetlerinde nadiren bulunduran topluluklarda dis ¢iirtigi daha az goriilmektedir.
Ancak biitiin karbonhidrat tiirleri esit derecede ¢iiriige sebep olmaz. Tiiketilen

karbonhidratlarin igindeki basit seker miktar arttik¢a ciiriige sebep olan asit miktari
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da daha fazla artar. Diyetteki karbonhidratin biiylik kism1 nisastadan olugmaktadir.
Nisasta agizdaki pityalin (amilaz) enzimi tarafindan basit sekerlere ayrildigi i¢in her
ne kadar dogrudan bakteriler tarafindan metabolize edilemese de agizda uzun siire
tutuldugunda bu enzim nedeniyle basit sekerler ortaya c¢ikacak ve ¢iirlik i¢in ortam
hazirlanmis olacaktir. Bu nedenle giiniimiizdeki rafine edilmis basit sekerlerce
zengin diyetler tiketmemis olmakla birlikte ge¢mis donem insanlariin
karbonhidratca zengin diyetlerinin dis c¢lirligli oranlarindaki artisa neden oldugu

bilinmektedir (Mays 1998).

Seker pancarinin disinda seker elde edilen diger 6nemli kaynak seker
kamigidir. Seker kamisinin {iretimine M.O. 100 yillarinda Cin Hindistan ve Giiney
Dogu Asya’da baglanmistir. Seker kamisi liretiminin Akdeniz {ilkelerine gegisi M.S.
635 yilim bulmustur. Savas gibi nedenlerle seker iiretimine kisitlama getirilen
donemlerde rafine seker tiiketiminin azalmasina bagli olarak dis ¢lirigli oranlarinda

da ciddi azalislar goriilmesi dikkat ¢ekicidir (Ozbek 2007).

Diyetteki karbonhidratin tiirli ve miktarmin yani sira giin igerisinde bu
besinlere hangi siklikla maruz kalindig1 da ¢iiriikk gelisimi i¢in dnemli bir etmendir.
Bunlara ek olarak besinlerin hazirlanis bigimleri de 6nem tasimaktadir. Taneli
besinler ya da icerisinde disin asinmasini saglayan yabanci madde iceren besinler, dis

clriigii i¢in de ortam hazirlamaktadir (Mays 1998).

Kadinlarin erkeklere gore dis ¢iirigiinden daha fazla etkilendikleri
bilinmektedir. Bunun nedenleri arasinda kadinlarin kalici dislerinin daha erken
cikmaya baglamasi, hamilelik doneminde dislerin daha zayif olmasi ve kadin ve

erkek arasindaki beslenme diizenindeki farkliliklar sayilabilmektedir (Larsen 2003).
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Dis ciliriiglinden alt ve list ¢genede sag ve sol taraf i¢in benzer bir etkilenme sz
konusudur. Ancak iist ¢enedeki dislerin alt genedekilere oranla daha fazla etkilendigi
bilinmektedir. Kiigiik az1 ve bliyiik azilarin da kesici ve kopek dislerine gore daha

fazla ¢iirige maruz kaldig1 yapilan arastirmalarla ortaya konmustur (Buikstra ve

Ubelaker 1994).

Apse

Periyodontal bir rahatsizlik olan apsenin olusumuna dis ¢iirigli, disin ileri
derecede asinmasi ya da travmalar sebep olmaktadir. Alveolar bdlgede olusan
enfeksiyon, burada doku tahribatina neden olmaktadir. Apsenin olusabilmesi icin
oncelikle dis 6ziinlin enfekte olmas1 gerekmektedir, olusan iltihap dis 6zii boslugunu
takip ederek kok icine yayilr. Iltihabm artmasiyla dis eti ve alveolar kemik
tizerindeki basing artar ve kendine bir delik bularak buradan disar1 akar. iskelet
lizerinde apse, alveolar kemik {izerinde genellikle dairesel olan bir bosluk seklinde

izlenmektedir (Buikstra ve Ubelaker 1994; Hillson 2008; Ozbek 2007).

Kazi calismalar1 sirasinda ele gegen iskeletler tizerinde apse olup olmadigi
dikkatlice incelenmelidir. Oliim sonrasi bir tahribat m1 yoksa kenar sekilleri belli
diizglin ve piirlizsiiz bir ylizeye sahip olan apse mi olduguna karar verilmelidir.
Apseyi tarihsel siirecte degerlendirdigimizde, her donemde goriildiigii ve her sosyo-
ekonomik durumdaki bireyleri etkiledigi bilinmektedir. Her ¢iirliyen dis apseye yol

agcmayabilir (Ozbek 2007).
Dis Tas:

Dis tas1 dis plagmin dis ylizeyinde minerallesmesi durumudur (White ve

Folkens 2005). Dis plag lizerinde bakterilerin olusumuna zemin hazirlayan yapiskan
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bir olusumdur. Genellikle dis etinin dis taci ile smir olusturdugu bolgede
olusmaktadir (Lieverse 1999). Dis taginin olusumunda birden fazla etken rol oynar.
Bunlar, agiz hijyeni, bakteriler, ¢ene ve dis yapisindaki bozukluklar, tiikiiriik
bezlerinin durumu, bireyin yasi gibi etkenlerdir (Hillson 2000). Agiz ortaminin
normal bir pH seviyesi vardir. 6,9- 7 olan bu ortalama deger 5,5 seviyesine indiginde
aglz igerisinde asit ortammin olusumuna yol agar. Sekerli ve karbonhidrath
besinlerin tiiketilmesi ile de dis tasinin olusumuna ortam hazirlanmis olur. Disin
yiizeyinden uzaklastirilmayan dis plagi dis tacinda g¢okelerek dis tasinin olusunu
saglar. Dis tasinin ana maddesi sayillan kalsiyum tuzlari tiikiiriik bezinde
bulunmaktadir (Ozbek 2007). Dis tasi, dis etinin altinda ya da iistiinde olmasina gore
de subgingival tartar ve supragingival tartar olarak adlandirilir. Az, orta ya da ileri
diizey dis tas1 olusumu olarak derecelendirilen bu patolojik olusum bazi durumlarda

tiim mine tabakasini kaplayabildigi gibi koke de yapisabilmektedir (Hilson 2008).

Dis tas1 olusumu agiz icerisinde lic bolgede gelisir. 1-Occlusual (¢igneme)
yiizeydeki catlaklarda, 2- Disin boyun bolgesinde ya dile (lingual) ya da yanaga
bakan (labial) bolgede, 3-Boyun bélgesinde mesial-distal bolgede (disler arasinda)
gelisebilir (Brothwell 1981). Ozellikle dis etinin altinda gelisen dis tas1, periyodontal

hastaliklarla daha fazla iliskilendirilmistir (Hillson 2008) .
Alveol Kaybi (Periyodontal Hastalik)

Periyodontal doku ¢ene icerisinde disi ¢evreleyen ve destekleyen bir yapidir.
Disi cevreleyen kemik ve yumusak dokularda goriilen hastaliklar periyodontal
hastaliklar olarak isimlendirilir (White 2005). Periyodontal rahatsizliklar, disin

yerlestigi alveolar kemigi etkiledigi gibi dis etini ve disin soket igerisinde sabit
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durmasini saglayan periodontiumu da etkilemektedir (Brothwell 1981; Ozbek 2007).
Disi cevreleyen kemik dokusunun kaybina neden olan periyodontal hastalik dis
etlerinin enflamasyon (yangi) nedeniyle olabildigi gibi disin koklerinin u¢ kisimlarini
cevresinde yogunlasan periapikal enflamasyon nedeniyle de olabilir. Her iki durum

da iskeletler ilizerinde goriilebilmektedir.

Dental plak {izerindeki mikro organizmalar disi c¢evreleyen destek
dokularinda bir bagisikligi etkiler. Uzun siire devam eden plak birikimleri ve
bolgedeki enflamasyonun devam etmesiyle disi soketine baglayan periodontal
ligament zarar gorebilir. Bu plak birikimi ve enflamasyon durumu ilerlerse boyundan
koke dogru indiginde disin kokii ile baglant1 kopmakta, alveolar kemik kaybi1 ve disin
kayb1 s6z konusu olabilir. Disin kayb1 sonrasinda kemik yeniden diizgiin bir ylizey
gelistirerek disin soket kismi kapanmaktadir. Periyodontal hastalik 6zellikle biiyiik

azi1 dislerini daha fazla etkilemektedir (Hillson 2008).

Bu bakteri plagi protein, besin parcaciklar, yasayan ve Oli
mikroorganizmalarin birlikte olusturdugu yapiskan bir katmandir. Bu plagin
minerallesmesiyle olusan dis tasi, periyodontal dokularda enfeksiyon olusumunu

hizlandiran bir etmendir (Ortner 2003; Burns 1999).

Insanin  hayati boyunca belli dénemlerde maruz kaldigi hormonal
degisiklikler ile periyodontal hastaliklar iliskilendirilmistir. Bunlar hamilelik,
ergenlik, mensturasyon, menopoz donemleri gibi fizyolojik stres yaratan
donemlerdir. Bu tip donemlerde dis etlerinin daha hassas oldugu bilinmektedir

(Erkman 2008).
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Periyodontal hastaligin olusumunda sadece enfeksiyon degil oOzellikle
beslenme yetersizligine bagli metabolik hastaliklar da sebep olabilmektedir. Ornek
olarak iskorbiit, disi ¢evreleyen bag dokusunun kalitesini diisiirerek bu hastaligin
olusumunu ve gelisimini hizlandirir. Buna ek olarak protein eksikligi de destek
dokusunun kalitesini azalmasimma neden olarak periyodontal hastalifin olusumuna

zemin hazirlar (Ortner 2003).

Periyodontal =~ hastalifin ~ baslamasinda  agiz  igerisinde = bulunan
mikroorganizmalarin dis etlerinde olusturdugu enflamasyonun yani sira dis ¢iirtikleri,
dis asinmasi, ¢liriik ve diste goriilen doku bozukluklar1 gibi sebepler bu durumu

baslatabilir (Hillson 2008).

Yapilan calismalarda yas ile birlikte periyodontal hastaliklarin sikliginin
arttig1 bilinse de buna zemin hazirlayan ortamin yasin ilerlemesiyle agiz igerisinde
olusan bazi degisimler oldugu sonucuna varilmistir. Ag1z i¢i hijyeni daha iyi olan
yash bireyler i¢in bu oranin daha az olmasi durumu destekler niteliktedir. Bugiin
yaygin olan kani periyodontal hastaligin yaslilikla birlikte gelen fizyolojik
yaslanmanin sonucunda degil bazi1 patolojik etkenlerin degisimine bagli olarak
olustugu sonucuna varilmistir. Ornegin agizda plak birikimi geng bireylere oranla
daha hizli olmas1 ya da kokii kaplayan sement dokusunun yaslilarda belirgin bicimde
kalinlagsmas1 buna 6rnek teskil edebilir. Kok ciiriikleri, dis tasi olusumu, agiz i¢i

hijyen de benzer sekilde bu siiregten sorumludur (Erkman 2008).
Dis Asinmasi
Dis asinmasi, disin sert dokusunun patolojik olarak yikimi seklinde

tanimlanabilir. Disin aginma nedenleri icerisinde dis ve i¢ kaynakli asitler, mekanik
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asindirma hareketleri ve besinlerin 6giitiilmesi sirasinda olusan aginmalar sayilabilir.

Dis asinmalari, olusumunda neden olan etmenlere gore atrizyon, erozyon, abrazyon

ve abfraksiyon olarak adlandirilmaktadir (Celik vd. 2007).

Latince attre, attrivi, attritum kelimelerinden koken olan ve karsiligi
“herhangi bir sey karsisinda siirtlinme hareketi” anlamima gelen atrizyon dislerin
birbirleri ile olan yiizeysel temaslar1 sonucu olan aginma seklinde tanimlanir. Burada
temel olan yabanci bir cisim olmaksizin dislerin birbirine siirtiinerek agindirmasidir.
Latince erodore, erosi, erosum kelimelerinden kdken alan erozyon digin kimyasal
yollarla ¢oziilmesi ile olugmaktadir. Erozyon, dis yiizeyinin asamali olarak yikilmasi
ve buna baglh olarak dis dokusunda meydana gelen kayip olarak tanimlanabilir.
Erozyonu saglayan kimyasallar i¢ ya da dis kaynakli olabilir. Dig kaynakli olanlar
kisinin beslenmesine ve ¢evresel etmenlere bagli olurken i¢ kaynakli olanlar ise mide
rahatsizligi olan bireyin mide asitlerinin agza gelmesiyle olusabilir. Latince
abradere, abrasi, abrasum kelimelerinden kdken alan ve kazimak anlamina gelen
abrazyon, dislere temas eden yabanci cisimler nedeniyle olusan asinma olarak
tanimlanabilir. Bu fiziksel etmenlerle olusan sert doku kayiplar1 seklinde kendini
gosterir. Latince frangere, fregi, fractum kelimelerinden tiiretilmis olan abfraksiyon,
dislerin biyomekanik kuvvetlerden etkilenmesi sonucu o6zellikle servikal bolgelerde

meydana gelen asinmalardir (Celik vd. 2007).

Agiz igerisinde dislerin siirme zamanlar1 farkli oldugu i¢in asinma dereceleri
de farkl1 olabilir. Bu durum dislerin kullanimu ile de iliskilendirilmistir. Ornek olarak
birinci biiylik az1 ikincisinden yaklasik olarak 6 yil 6nce asinma siirecine girmektedir

(Ozbek 2007).
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Beslenme acisindan degerlendirdigimizde abrazyon tipi asinma genellikle
besinler arasina karigan tag kum gibi inorganik maddeler ile olmaktadir. Bu tip
asinmalar, yasa bagli olan asinma ile karistirilmamalidir. Bu tip bir aginmanin ileri
diizeyinde dis 6zii aciga c¢ikabilir ve kok enfeksiyonu olusabilmektedir. Toplumlarin
beslenme big¢imlerinin belirlenmesinde dis asinmasi 6nemli bir rol oynar. Yapilan
degerlendirmelere gore gilinlimiiz modern toplumlarinda goriilen bu tip asinma
geemis uygarliklardaki ya da giiniimiiz geleneksel toplumlarindaki asinmaya oranla
son derece azdir. Ornek olarak bugiin 70-80 yaslarinda goriilen dis asmnmasi
Paleolitik cag insanlar1 i¢in 25-30 yaslarinda goriiliiyordu. Bunun temel sebebi
giiniimiizdeki gidalarin iyi 6giitiilmis, pisirilmis ve yumusatma isleminden ge¢mis

olmasidir (Ozbek 2007).

Dis asmnmasinin ¢iiriik ile baglantisin1 diisiindiiglimiizde asinmanin ¢iirtik
olusumuna zemin hazirlayan c¢ukurluklar diizlediginden, ciirlimeye sebep olan

mikroorganizmalarmn tutunmasina engel olmaktadir (Ozbek 2007).
Hypoplasia

Dis gelisimi ile ilgili gelisimsel bozukluklar mine, dentin ya da her ikisini
birden etkileyebilir. S6z konusu durumlar arasinda en yaygin goézlenen gelisimsel
bozukluk mine {izerinde goriilen hypoplasiadir. Diste bu bozuklugun olusabilmesi
i¢in dis tacinin olusum siirecinde yani 6 yastan 6nce etkileyen sebebin mevcut olmasi

gerekir (Ortner 2003) .

Hypoplasia dis minesi iizerinde enlemesine sekilde uzanan ya da g¢ukurluklar
seklinde kendini gdsteren yapidir. Genel olarak hastalik ya da beslenme eksiklikleri

hypoplasianin temel nedeni olarak gosterilmektedir. Bu etkenler dis minesinin

38



gelismesi asamasinda etkili oldugu zaman mine iizerinde kendini gostermektedir. Dis
minesi canlt bir doku olmadigi i¢in bir kez olustugunda hypoplasia omiir boyu
gorilebilmektedir. Sadece disin fiziksel olarak aginmasi ya da dis tas1 olusumlar1 gibi
nedenlerle olusmus olan hypoplasia goriilmeyebilir. Hypoplasia ¢izgileri ancak
mikroskop altinda goriilebilen boyutlarda oldugu gibi yasayan kisilerde ya da
arkeolojik materyalde gozle gorilebilir diizeyde de olabilir. Yapilan iskelet
calismalarinda hypoplasianin belirlenmesi i¢in hassas bir gozlem yapilmasi

gerekmektedir (Mays 1998).

Disglerde goriilen mine kusurlar1 hem siit hem de daimi dislerde goriilebilir.
Bununla birlikte birden fazla diste de gorilebilir. Genellikle kesici ve kopek
dislerinin dile ya da dudaga bakan kisimlarinda goriilse de kiiciik ve biiyiik azi
dislerinin ¢igneme yiizeylerinde de bu tiir bozukluklara rastlamak miimkiindiir

(Ozbek 2007).

Hypoplasianin nedenleri arasinda bagirsak parazitleri, rasitizm, iskorbiit,
bogmaca, zatiirre, vitamin eksiklikleri, ishal gibi hastaliklar sayilmaktadir. Yapilan
caligmalarda beslenme kosullarinin 1yiligi ile hypoplasia arasinda ters oranti
goriilmiistiir. Dogal olarak hypoplasia ile bireylerin iginde bulunduklari sosyo
ekonomik durum arasinda da dogrudan baglanti bulunmaktadir (Mays 1998).
Olumsuz c¢evre kosullarinin, hastaliklarin ve bu hastaliklara bagli vitamin
eksikliginin bireyde yarattif1 fizyolojik stresin yansimasi olan hypoplasia kendi
basina bir hastalik olmayip akut ya da kronik bir rahatsizligin mine iizerine
yansimasidir. Bebeklerin anne siitiinden kesilmesinin ardindan verilmeye baslanan ek

gidalarla birlikte, hastalik yapan patojenlere temasla artmaktadir. Bebegin bu
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donemde yakalandig1 hastaliklar hypoplasianin olusumuna zemin hazirlanmaktadir

(Ozbek 2007).

Dis minesi tlizerinde goriilen gri, agik kahverengi ya da sari tonlarda olan
lekelenmeler olabildigi gibi dis minesi ve kokiinde normal bigcimde olusmadigi

durumlar olabilir. Bu tip durumlar dispilazi olarak adlandirilir (Ozbek 2007).
Oliim Oncesi Dis Kayb

Insanm &mrii boyunca kullandig1 disler de viicudu gibi zaman igerisinde
yipranmaktadir. Ancak travmalar, genetik bozukluklar gibi 6zel durumlar olmadig:
siirece genglikte dis kayiplar1 daha nadir goriilmektedir. Dis kayiplarinin temel
nedenleri clirtik, ileri derece dis tasi olusumu ya da dislerde ileri derecede asinma
gibi sebeplerdir. Periodontitis ise bireylerin yasami boyunca dis kaybina neden olan
en Onemli etkendir. Dislerin varligt alveol kemigin korunmasi i¢in Onem
tasimaktadir. Disin kaybi ile birlikte alveol kemigin yapisinda da degisim

goriilmektedir (Ozbek 2007).

Yasa bagli olarak oliim oncesi dis kayiplarinda artis oldugu bilinmektedir.
Bunun temel nedeni periyodontal hastaliklarin yagla birlikte artis gostermesidir.
Yapilan antropolojik ¢alismalarda yasli bireylerde goriilen dis kayiplarinin nedenleri
arasinda kok ciiriiklerinden c¢ok periyodontal hastaliklarin daha fazla etkili oldugu
ortaya konulmustur. Yash bireylerde tiikiiriik salgisinin azalmasina bagl olarak plak
birimi daha fazla olmaktadir. Bu da dis kayiplarina neden olan 6nemli bir etkendir

(Crrak vd. 2009).
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1.5. Boy Uzunlugu

Insanin fiziki yapisim belirleyen unsurlardan birisi de boy uzunlugudur.
Insanin viicut hiicrelerinin sayisal ve kiitlesel olarak artmasi ve kemik kikirdak
maddelerin gelismesi olarak tanimlanan biiyiime ile boy uzunlugu ve agirlik da
artmaktadir. Boydaki biiylime degerlendirildiginde genetik oOzelliklerin yani sira
beslenme ile de iliskili oldugu goriilmektedir. Sosyo ekonomik zenginligin bireylerde
boy uzunlugunda etkili oldugu bilinmektedir. Beslenme dogum sonrasindaki
gelisimde oldukca etkilidir. Ancak ayni sekilde beslenen bireylerin ayni hizda
gelismesi beklenmemelidir. Genetik ve ¢evresel kosullar da bu durumda etkilidir. Tyi
bir beslenme rejimi, genetik olarak iri yapili olma egilimi olan bireylerde % 12, ufak
yapili olma egiliminde olan bireylerde % 8 oraminda boy artisina neden

olabilmektedir (Giileg 1989).

1.6. Element Analizi

Insan viicudu periyodik tabloda giiniimiize kadar siniflandirilmis yiizden fazla
elementin yaklagik 80 tanesini bilinyesinde bulundurur. Bunlardan 6énemli bir kismi
kemiklerde tespit edilmistir (Smrcka 2005, Bowen 1979, Emsley 1998). Besinlerle
birlikte aldigimiz besin 6geleri makro ve mikro elementler olarak siniflandirilabilir.
Hidrojen, karbon, nitrojen, oksijen, kalsiyum, potasyum, fosfor ve sodyum gibi
elementler makro elementler olarak siniflandirilirken stronsiyum, baryum, selenyum,
kursun gibi elementler mikro elementler olarak siniflandirilirlar. Mikro elementler
ayni zamanda eser ya da iz elementler olarak da isimlendirilirler. Eser elementler
kemik dokusunda kilogram basina milyon (ppm veya pg/g) ya da milyarda bir (ppb

veya ng/g) gibi ¢ok diisik miktarlarda bulunurlar (Smrcka 2005). Ancak eser
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miktarda bulunmalar1 fizyolojik 6nemlerinin ihmal edilebilir oldugu anlamina
gelmemektedir. Ornek olarak Kuzey Cin, Kuzey Kore ve Dogu Sibirya’da goriilen
Kashin-Beck hastalig1 (osteoarthritis deformans endemica) bu bélgelerdeki topragin
selenyum igeriginin diislik olmasi ile iliskilendirilmektedir (Sokoloff 1988).

Fizikokimyasal tetkik yontemlerinin antropolojik arastirmalarda kullanilmasi
bu arastirmalarda iskelet materyalinden daha ¢ok bilgi edinme imkanini
dogurmustur. Periyodik tablodaki bazi1 elementlerin kararli izotoplarinin analizleri ve
eser element analizleri bu tekniklerin basinda gelmektedir. Her iki teknik de viicudun
en dayanikli ve antropolojik calismalarda 6zel durumlar hari¢ ¢ogunlukla ele gecen
pargalar olan dis ve kemik dokularinin farkli fizikokimyasal tekniklerle
irdelenmesine dayanir. Izotop analizleri karbon ve nitrojen atomlarmim sabit
izotoplarinin incelenmesi ve bu atomlarin izotop formlar1 aralarindaki oranlarin
degismesine gore beslenmede karasal/denizel ya da farkli bitki tiirleri ile beslenme
konularinda degerlendirme imkanlar1 sunmaktadir (Trimble ve Macko 1997, Lee-
Thorp vd 2003).

Bazi elementler icin diinyanin farkli bolgelerindeki topluluklar arasinda
karsilastirma imkan1 s6z konusu iken, bazi elementler i¢in bu imkan
bulunmamaktadir. Bu nedenle eser element analizlerinde toplumun bireyleri arasinda
karsilastirma yapmak tiim dilinyadaki karsilagtirmalardan daha anlamli bilgiler
sunabilmektedir (Katzenberg 2008).

Disin yapilanmasi Omriin erken ddnemlerinde tamamlanmaktadir. Buna
karsin kemiklerin osteoklastik ve osteoblastik hiicrelerin etkisiyle dmiir boyu yapim
ve yikim faaliyeti devam etmektedir. Dis ve kemik dokusunun cevre ile

etkilesimindeki bu farklilik nedeniyle dis ve kemik analizleri bireyin ¢ocukluk ve
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erigskinlikte maruz kaldigi ¢evrenin degisimleri hakkinda bilgiler verebilmektedir
(Grupe 1995).

Kemik dokusu her ne kadar diger viicut dokularina gore yavas bir
yikim/yeniden yapim dongiisiine sahip olmakla birlikte viicudun gegirdigi biyolojik
degisimlerin etkiledigi bir dokudur. Biiyiik ¢ogunlugu kalsiyum ve fosfordan olusan
kemiklerde pek cok sayida elementin birikebildigi element analizleri ile tespit
edilmistir. Gegmiste yasamis insanlarin beslenme bi¢imlerinin incelenmesinde
kullanilan elementler arasinda Baryum (Ba), Stronsiyum (Sr), Demir (Fe), Bakir
(Cu), Kadmiyum (Cd), Silisyum (Si), Kursun (P), Selenyum (Se) ve Iyot (I)
sayilabilir (Smrcka 2005). Bu elementlerin kemik dokusunda birikimleri pek ¢ok
degiskenden etkilenmektedir. Ekolojik anlamda besin zincirinin tepesinde bulunan
insan bu zincirin {ist katmanlarinda bulunan etg¢il avcr (karnivor) canlilart yiyebildigi
gibi bu avcilarin avi olan otcullart (herbivor) da yiyebilir. Son olarak besin zincirin
en alt katmaninda bulunan treticileri (bitkiler) tiikketebilmektedir. Tiim bu farkh
katmanlardan beslenmek topraktan besin zincirinin tepesine kadar farkli
biyoyararlanimlari nedeniyle farkli oranlarda iletilen elementlerden ayr1 oranlarda
blinyesine almak anlamina gelmektedir. Bu duruma en iyi Orneklerden birisi
kalsiyum, baryum ve stronsiyumdur. Periyodik tabloda 2 A grubu elementlerine ait
olan kalsiyum, baryum ve stronsiyum toprakta, topraktan emilim gdsteren bitkilerde
ve bunlarla beslenen hayvanlarin kemiklerinde bulunabilmektedir. Soguk savas
donemindeki niikleer bomba testlerinde ortaya ¢ikan radyoaktif Sr-90 izotopunun
kalsiyuma benzerligi nedeniyle kemik dokusunda biriktiginin fark edilmesiyle insan
kemik fizyolojisinde stronsiyumun 6nemi ve metabolizmasi konularinda arastirmalar

yogunlagmistir (Burton ve Price 2002).
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Hayvanlarin viicutlar1 kemik dokularina her {i¢ elementi de dahil edebilmekte
ancak mevcut oldugu durumda kalsiyumu tercih etmektedir. Ciinkii kalsiyumun
emilimi daha yiiksek oldugu gibi stronsiyumun da bobreklerden atilimi daha
yiiksektir. Bu nedenlerle bitkilerle beslenen hayvanlarda bitkilere gore ve hayvansal
besinle beslenen canlilarda da otgullara gore kemiklerinde kalsiyum birikimi
stronsiyuma gore daha fazla olmaktadir (Smrcka 2005). Bitkisel besinlerde
stronsiyum ve baryumun daha fazla bulunmasi nedeniyle de diyetlerinde bitkisel
kaynaklarin daha fazla oldugu bireylerin kemiklerinde bu iki element hayvansal
iriinlerle beslenenlere gore daha yiiksek olmaktadir. Benzer bigimde silisyumun da
bitkisel beslenmenin diyette daha baskin oldugu durumlarda daha fazla
goriilebilmektedir (Aksoy 2007).

Hayvansal beslenmenin gostergeleri i¢in stronsiyum yerine kalsiyumun daha
fazla bulunmasmin yani sira selenyum da kullanilabilmektedir. Cinko da protein
acisindan yiiksek beslenmenin bir gostergesi olarak kabul edilmektedir. Bu protein
kaynagi et olabilecegi gibi fistik gibi bitkisel bir kaynak da olabilir. Hayvan
deneylerinde ¢inkonun kemik dokusunda birikiminde fosforun diisiik, potasyumun
ise yiiksek oldugu durumlarin daha iyi bir birikime neden olacagi tespit edilmistir
(Lambert &Weydert-Homeyer 1993). Bu nedenle ¢inkonun kemikte yiiksek oranda
bulunmasi etin de iginde bulunabilecegi proteinden zengin bir diyeti isaret
etmektedir. Benzer sekilde molibden de diyetteki etin baskinliginin bir gostergesi
olarak degerlendirilebilir (Crist 1995).

Bitkisel beslenmenin bir gostergesi olmanin yani sira baryum ve stronsiyum
karasal ve denizel beslenmenin bir gostergesi olarak da kullanilabilmektedir.

Karsilastirmaya konu olan iki 6rnekten birinin Log Ba/Sr oranmin daha negatif
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citkmast bu bireyin diyetinde daha fazla denizel 6genin bulunduguna isaret
edebilmektedir (Smrcka 2005, Burton ve Price 2002).

Kursun organizmalar i¢in ¢ogunlukla toksik bir element olarak bilinir ve
biyolojik bir islevi olup olmadigi heniiz tam olarak bilinmemektedir. Kursunun
insanlar i¢in Ozellikle sinir sisteminde onemli olumsuz etkileri olsa da nihai olarak
birikimin biiylik cogunlugu kemik dokusunda gerceklesir. Bakir da zehirlenmelere
neden olmakla birlikte kursundan farkli olarak viicutta 6nemli fizyolojik islevlere
sahiptir. Antioksidan enzimler gibi bazi proteinlerin yapisinda bulunan bakirin
kemiklerde bulunmasi beklenen ortalama degeri 30 ppm’dir (Wilson 2002).
Besinlerin i¢inde eser miktarlarda bulunmasi beklenen kursun ve bakir gibi
elementlerin besinlerin hazirlandigi veya saklandigi kaplarin dogrudan bu
elementleri igeren kaplardan yapilmasiyla ya da toprak kaplarin igindeki sirlarda
bulunmasiyla besinler ya da suya ge¢mektedir (Smrcka 2005). Benzer sekilde Roma
doneminde pek cok yerde goriildiigii gibi su borularinin bu elementlerden olusan
malzemelerden yapilmasi sonucunda besinlere veya suya gegebilmekte ve buradan
da kemiklerde birikebilmektedir. Yine diagenez (Zapata vd 2006) ve besin
hazirlamada kullanilan bakir esyalarin etkisi ile kemiklerde beklenenden yiiksek
miktarlarda bakir diizeyleri goriilebilmektedir.

Kursun ve civa ¢ok az miktarda bulunmalarinda dahi belirgin
intoksikasyonlara neden olan elementler arasindadir. Ancak tiim eser elementlerin
viicutta smir degerlerinin iizerine ¢iktiklarinda toksik etkide bulunmalar
kagiilmazdir. Oksijenin tasinmasinda gorevli molekiil olan hemoglobinin yapisina
girdigi gibi pek cok oksidan/antioksidan enzimin yapisinda bulunan demir,

eksikliginde anemi olarak hastaliklara neden olabilmekte iken nadir durumlarda da
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fazlalig1 patolojik durumlarla sonuglanabilmektedir. Demir metabolizmasi ile ilgili
bir hastalikta demirin viicutta asir1 birikimi durumunda kandaki ve karacigerdeki
demir depolar1 dolmakta, bu durumun devam etmesiyle sklera gibi dokularda
renklenme ortaya ¢ikmaktadir (Allen vd. 2008). Normal kosullarda eser elementlerin
patolojik sonuglara neden olacak bu derece birikimi ¢ok yaygin degildir. Ancak
yasanilan yerin jeolojik ozellikleri nedeniyle eser elementlerin besinlerdeki birikimi
ile diger topluluklardan yiiksek c¢ikmasi, besin hazirlama bigimleri, kullanilan
materyallerin 6zellikleri ile birlikte biitiinciil bir etkide bulunmaktadir. Kemik
dokularindan eser element analizi ile miktarlar1 tespit edilebilen galyum ve uranyum
gibi baz1 eser elementlerin ise beslenmedeki 6nemleri belirsizligini korudugu icin
heniiz antropolojik ¢alismalarda degerlendirilememektedir.

Element Analiz Teknikleri

Kemik ya da toprak materyallerinde eser elementlerin incelenmesinde gaz
kromatografisi, atomik absorbsiyon spektrometresi, atomik emisyon spektrometresi
gibi teknikler bulunmaktadir (Katzenberg 2008, Smrcka 2005). Yaygin olarak
kullanilan tekniklerden bir tanesi XRF (X-Ray Fluorescence) olarak bilinen X- Isini
Floresansidir (Johansson and Campbell 1988). incelenecek materyalden alinan uygun
miktarda ornek (yaklasik 5 gram) cesitli islemlerden sonra X-isinlar ile muamele
edilmektedir. X-iginlari, elementlerin atom yoriingelerinde dolasan elektronlart
uyarmakta ve normalde bulunmadiklar1 daha {ist enerjideki yoOriingelere
cikarmaktadir. Bu 1si1nim sona erdiginde elektronlar normal yoriingelerinde
gonderken sahip olduklar1 fazla enerjiyi 1s1n1m olarak salivermektedirler. Bu 1sinimin

kaydedilmesi ile icerdigi elementler ortaya ¢ikarilabilmektedir.
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Diagenez

Kemige saglamligin1 aym1 zamanda da esnekligini saglayan delikli yapisi,
kandaki bazi1 elementlerin seviyelerinin sabitlenmesinde hizli yanit verebilecek bir
yapi-islev oOzelligi de gosterir (Katzenberg 2008). Kemiklerin bu delikli yapisi
yasarken ve Oldiikten sonraki element degisiminde anahtar roliindedir. Kemik bireyin
dogumundan 6liimiine kadar besinler ile alinan elementlerden etkilenir. Gomiilmeyi
takiben bu etkilesim kesilir ve bu kez de organik materyalin ¢lirlimesi sonrasinda
geriye kalan kemik dokusu ile i¢inde bulundugu mezarin topragi ile kimyasal olarak
etkilesim baglar. Mezarin yapis1 ve iklimsel kosullarin etkisi ile kemikler baslangicta
sahip olduklar1 elementlerin bazilarim1 kaybederken bazi elementleri de topraktan
alabilmektedirler. Ornek olarak diyette normal sartlarda eser miktarda bulunmasi
gereken mangan iskelet materyalinde miktar1 yiikselmis olarak bulunabilir. Bu
durum  diagenezin  kemikleri bu element acisindan  zenginlestirdigini
diistindiirmektedir (Sillen 1989).

Daha once de belirtildigi tlizere baryum bitkisel kaynaklardan zengin bir
diyetle beslenilmis oldugunu ortaya koymaktadir. Stronsiyum da benzer bir nitelik
tasimakla birlikte baryumun daha iyi bir belirte¢ oldugu gosterilmistir. Iyi bir belirteg
olma oOzelligine karsin kemikteki baryum miktar1 diagenezden cok daha fazla
etkilenebilmektedir (Farnum ve Sandford 1997). Bu nedenle kemikteki baryum
miktarinin  yiiksekliginin ~ beslenmeden mi diyagenezden mi oldugunun
belirlenmesinde topraktaki baryum miktarinin da dikkate alinmasi gerekmektedir.
Topraktaki bir elementin kemikten daha yiiksek miktarda goriilmesi diagenezi
diisiindiirmektedir. Stronsiyum ve ¢inkonun kemikteki miktari, baryumun aksine

diagenezden genellikle daha az etkilendigi i¢in beslenme c¢aligmalarinda daha
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giivenle kullanilabilen elementlerdir (Ezzo 1994). Bu elementler i¢in de toprak
analizi diagenezin olmadig1 konusunda teyit edici olmaktadir.

Diagenezin varliginin belirlenmesinde tek yontem toprak analizi degildir.
Kemikteki Ca/P orani da diagenez i¢in 6nemli bir belirte¢ olarak kullanilabilir. Ca/P
orant insanlarda sabit olarak gozlenmistir. Bu deger 2,16’dir (Posner 1969). Bu
degerin artmas1 ya da azalmasi kemigin diageneze maruz kaldigiin gostergesi olarak
degerlendirilebilir.

Iskelet materyalindeki kemik ve dis dokusu diagenezden farkli diizeylerde
etkilenmektedirler. Disler kemiklere gore diagenezden daha az etkilenmektedirler
(Kyle 1986). Kemik dokusunda da kemik 6rneginin nereden alindigina bagh olarak
diagenez etkisi degismektedir. Kemigin kortikal kismi daha az etkilenirken
trabekiiler kisimlar1 daha fazla etkilenmektedir (Lambert ve Grupe 1993). Kortikal
kismin da kemik yiizeyine bakan kisimlar daha ¢ok etkilenirken kemigin daha derin
tabakalar1 daha az diageneze ugramaktadirlar. Kortikal kisimdan element analizi i¢in
ornek alirken kemik {ist yiizeyinin uygun bir materyal ile kazinarak temizlenmesi ile
bu diagenezden daha az etkilenmis kisimlara ulasilmaya calisiimaktadir (Lambertve
Grupe 1993). Genel olarak kaburgalar gibi ylizey alani/hacim iligkisi biiyiik olan
kemikler daha fazla diageneze ugramaktadir. Bireylerin yaslar1 da diagenezde 6nemli
bir faktordiir. Bebek ve cocuklarin kemikleri diagenezden daha fazla etkilenirler
(Mays 1998).

Kursun ve arsenik gibi elementlerin kemiklerde dokularinda yiiksek miktarda
gbzlenebilmesi besin hazirlama/saklama siirecinde olabildigi gibi diagenez sirasinda

da olusabilmektedir.
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1.7 Hayvan Kemiklerinin Degerlendirilmesi

Anadolu’da Paleolitik donemden gliniimiize kadar yapilan bircok kazi
calismast Anadolu’nun zengin tarihsel ge¢misini gozler Oniine koymaktadir.
Arkeolojik kazilarda ¢ikan hayvan kemiklerini inceleyen zooarkeoloji sayesinde
alandan elde edilen bilgilerin daha biitiinciil bir yaklasimla degerlendirilmesi
miimkiin olmaktadir. Bu degerlendirmeler ile toplumlarin beslenme big¢imlerinin
ortaya konulmasi, ticari degeri bulunan hayvanlarin tespit edilmesi ve toplumlarin
ekonomik yapilarinin  belirlenmesine katki saglanmasi, kullanilan iiretim
tekniklerinin belirlenmesi, tiiketilen evcil ve yaban hayvanlarinin belirlenmesi, 6li
gdmme adetleri sirasinda 6lii yemeginde sunulan yemeklerin neler oldugu gibi birgok
konuda fikir sahibi olunabilmektedir.

Sosyoekonomik durumun belirlenmesinde énemli bir yeri olan zooarkeolojik
calismalarda, bulunan hayvan kemiklerinin arkeolojik mekanlar ile iligkisi de
anlasilmaya calisilmistir. Satis, lretim ya da tiiketim yeri olarak belirlenmeye
calisilan bu alanlar tiiketimin sikligi, cesitliligi hakkinda bilgi sahibi olunmasinm
saglamaktadir. Hayvanlarin beslenmeye dayali tiikketimlerinin yani sira onlardan elde
edilen deri, boynuz ya da kemik gibi farkli yerlerinden yararlanma bi¢imleri de goz
Oniine alimmistir. Bunlar arasinda kemikten ya da boynuzdan yapilan aletler, sa¢
tokalari, taraklar, bigak saplar1 gibi genis bir yelpazede kullanim goéren arkeolojik
materyal, arkeologlar ile ortak calisma alanini olusturmaktadir.

Evrimsel siiregte de hayvanlarin gecirmis oldugu degisimlerle de ilgilenen
zooarkeoloji bilimi bu arastirmalarin yam sira evcilesmenin ne zaman basladigi,
tirler arasindaki degisimlerinde belirlenmesine de katki  saglamaktadir.

Zooarkeolojik c¢alismalarin  yapilabilmesi i¢in kaz1 alanlarindan, ¢alisma
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laboratuarlarina getirilen kemikler siniflandiktan sonra tiirlerin, yas ve cinsiyetlerin
belirlenmesi, gerekli Ol¢limlerin alinmasi ile degerlendirmeler yapilmaktadir.
Degerlendirmeler yapilirken disler, insanda oldugu gibi 6nemli bilgiler sunmaktadir.
Bu anlamda disler, hem cinsiyet belirlenmesinde hem de yas belirlenmesinde
kullanilan 6nemli bir veri kaynagidir. Yas belirlenirken epifizlerin kaynasma
siirecleri de gz Oniine alinmaktadir. Alman Olgiimler ile cins ve tiir tayini
yapilabilmektedir ve  canlimin  morfolojisinde  goriilen degisim  siireci

izlenebilmektedir (Silibolatlaz ve Satar 2012).
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BOLUM 2: KONU - AMAC, MATERYAL - METOT

2.1. Konu - Amag

Calisma konumuz, Ge¢ Bizans Donemi’nde yasamis olan Mugla, Yatagan,
Beybag Toplumu bireylerinin beslenme Oriintiilerinin antropolojik veriler yardimai ile
ortaya konulmasmi saglamaktir. Bu c¢alisma kapsaminda Beybag toplumunu
degerlendirirken Oncelikle demografik yapir belirlenmistir. Demografik yapinin
belirlenmesinin ardindan beslenmeye dayali viicut, ¢ene ve dis patolojileri ele
alinmis, boy olgiimleri tespit edilerek benzer donem toplumlart ile karsilagtirilmastr.
Orneklem olusturacak belli sayida birey igin eser element analizi yapilarak diger
antropolojik verilerle baglanti kurulmaya c¢alisilmistir. Arkeolojik veriler 1518inda
Ge¢ Bizans Donemi, arkeolojik ve tarihsel olarak degerlendirilmeye alinarak Geg
Bizans Beybag Toplumu ile baglanti kurulmasi hedeflenmistir. Bélgenin cografi
yapist gibi diger veriler, konu degerlendirilirken géz Oniine alinmis ve elde edilen
tim veriler arasinda bir biitiinlik olusturulmaya calisilmistir. Eski Anadolu
toplumlar1 lizerinde yapilan beslenme ile ilgili diger calismalar Beybag toplumu
karsilastirilarak, Beybag toplumunun beslenme 6zelliklerinin ortaya konulmasi1 bu
caligmanin amacint olusturmaktadir. Bu c¢alisma ile Ge¢ Bizans donemine

tarihlendirilen bir iskelet serisine ait beslenme verileri tim yonleriyle ele alinmistir.
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2.2. Materyal- Metot

Mugla ili, Yatagan Ilcesi, Beybag Mevkii kazilarinda 2008 yilinda ¢ikarilan
Gec¢ Bizans Donemi iskeletleri ¢alisma materyalimizi olusturmaktadir. Beybag
mevkii’ndeki c¢alismalar 2007-2008 yillarinda gerceklestirilmistir. 2008  yili
icerisinde 246 mezar ve 46 sondaj kazisi yapilmistir. Calisma materyalimizi
olusturan 161 mezar Bizans Doénemine tarihlendirilmistir (M.S. 11-12 yy). Bu
mezarlarin ¢ogunlugu kiremit ¢atma mezar tipindedir ve az sayida plaka tekne mezar
ile karsilagilmistir. Mezarlar dogu bat1 dogrultusunda yonlendirilmis olup iskeletlerin
bas kismi batiya gelecek sekilde yatirilmig, kollar gogiis tistiinde capraz sekilde
yerlestirilmistir. Ayni alanda bulunan 79 mezar ise Osmanli donemine
tarihlendirilirken 2 pithos mezar ise Tun¢ Cagimna tarihlendirilmistir. Resim 2’de
Bizans donemine ait mezar ve iskelete ait ¢izim goriilmektedir. (Beybag Kazisi

Raporlari, 2008).

Resim 2: 08 BBM 08 Numarah Mezar ve Buradan Cikarilan iskelete Ait Cizim
(Beybag Kazis1 Arsivi)

52



Beybag  Mevkii Iskeletlerinin ~ Beslenmesinin  Paleoantropolojik
Degerlendirilmesi konulu tez hazirlanabilmesi igin 6ncelikle, Selguk Universitesi
Ogretim iyelerinden Prof. Dr. Ahmet Tirpan’in baskanliginda yapilan kazi
calismalarinda ortaya ¢ikarilan iskelet materyalinin, Ankara Universitesi D.T.C.F.,
Paleoantropoloji Anabilim Dali, Enver Bostanci ve Refakat Ciner Laboratuarina
nakli gerceklestirildi. Laboratuara getirilen materyalin temizlik ve onarim
islemlerinin ardindan mezar ve birey sayilarinin tespiti yapilarak tasnif edildi. Daha
sonra toplumun demografik yapisini ortaya koyacak olan yas ve cinsiyet belirleme
calismalar1 tamamlandi. Bu c¢alismalar sonucunda, Ge¢ Bizans Ddénemi Beybag
toplumunun birey sayist 171 olarak tespit edildi. Beslenmeye dayali izlenebilen ¢ene
viicut ve dis patolojileri verileri toplandi. Eser element c¢aligmasi i¢in toplam 52
bireyden &rnek alindi ve Ankara Universitesi, Baskent Meslek Yiiksek Okulu,
Restorasyon ve Konservasyon Boliimii laboratuarinda analiz i¢in uygun hale
getirildi. Analize uygun hale getirilen &rnekler Ankara Universitesi Arkeometri
Grubunun yiiriittiigii Yer Bilimleri Uygulama ve Arastirma Merkezi (YEBIM)
Midiirii Prof. Dr. Yusuf Kagan Kadioglu’'nun baskanlhigini yaptigi Petrografi
Arastirma ve Uygulama Laboratuarina getirilerek analizleri yapildi. Iskelet serisine
ait elde edilen tiim demografik, patolojik, arkeolojik ve eser element analizi bulgular
birlikte degerlendirilerek Beybag Ge¢ Bizans toplumunun beslenme Oriintiileri ve

Eski Anadolu toplumlari arasindaki yeri ortaya konulmaya ¢aligilmistir.
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2.2.1. Cinsiyet Belirleme Metotlar:

Bir toplumun demografisi yapilirken cinsiyet ve yasin belirlenmesi esastir.
Bireyler arasindaki cinsiyet farklilig1 bireyin iskeletinden morfolojik ya da metrik
degerler yardimi1 ile belirgin sekilde anlagilmaktadir. Morfolojik olarak
degerlendirme yapildiginda en 6nemli bilgi kaynagi pelvis ve kafatasindan gozlenen
verilerdir. Cinsiyet ayrimi bebek ve c¢ocuklar i¢in yapilmamaktadir. Pelvis’te
ozellikle ishium — pubis, kafatasinda glabella ve mastoid ¢ikintilari, mandibula
ozellikleri, uzun kemiklerde epifiz ve metafizi bulunan kemikler cinsiyet ayriminda
kullanilmaktadir (Céloglu ve Iscan 1998).

Beybag toplumu bireylerinin cinsiyeti belirlenirken Brothwell, (1981),
Buikstra ve Ubelaker (1994), White ve Folkens (2005), Krogman ve Iscan (1986),
Olivier(1969), Steele ve Bramblett (1988), Ubelaker (1989), Workshop of European
Anthropologists (1980)’de belirlenen kriterler esas alinarak degerlendirme
yapilmistir. Erigkin bireylerde esas olarak pelvis ve kafatast morfolojileri
kullanilirken, uzun kemik morfolojileri cinsiyet tespitinde kullanilan 6lgiitler

arasinda yer almaktadir.

2.2.2. Yas Belirleme Metotlar1

Beybag toplumu erigkin bireylerinin yas tayini yapilirken pelviste bulunan
symphysis pubis (McKern ve Stewart, 1957) ve auricular ylizey morfolojileri
(Lovejoy ve ark., 1985), kafatasinda suturlarin kapanma dereceleri (Olivier, 1969),
claviculanin govde kesiti (Kaur ve Jit, 1990), dis asinmalar1 (Brothwell, 1981),
costae’nin sternal uglarindaki degisim (Krogman ve Iscan, 1986; Loth ve Iscan,

1989) humerus ve femur’un proksimal kesitleri (Szilvassy ve Kritscher, 1990) gibi
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ozellikler esas alimmistir. Geng eriskinlerde epifizyal yaslandirma ve simfizyal
yaslandirma (White, 1991), dental asinma (Brothwell, 1981), kompleks yaslandirma
(Workshop of European Anthropologist, 1980) gibi metotlar kullanilmistir. Geng
eriskinlerde epifizyal yaslandirma (Brothwell, 1981) ve ¢ocuklarda dis ¢ikis ve kok
uzunluklari esas alinmistir (Ubelaker 1978).

Bebek ve cocuk bireylerin yas tayini yapilirken uzun kemiklerin maksimum
uzunluklarinin 6l¢iilmesi (Workshop of European Anthropologist 1980), ve dis ¢ikis
zamanlar1 (Ubelaker 1978) esas alinmustir. Fetal bireyler icin yas belirlemede
Fazekas ve Kosa (1978)’nin kriterleri baz alinmistir.

Beybag Toplumu’nun beslenme bicimleri acisindan degerlendirdigimizde
toplumun yas araliklarinin belirlenmesi 6nem tagimaktadir. Bebek dltimleri, kadin ve
erkek bireyler oliim yasi1 farkliliklart beslenmeye dayali patolojik hastaliklar ile
birlikte degerlendirilmesi bu agidan 6nem tasimaktadir. Calismamizda Tablo 1 ve
Tablo 2’de goriildiigii gibi Powers’in (2012) bebek, ¢ocuk ve eriskinler igin onerilen

yas araliklar kullanilmigtir

Tablo 1: Bebek ve Cocuklar I¢in Yas Aralig1 Degerleri (Powers 2012)

Tammlama Yas Arahgi

Fetus / Yeni Dogan < 4 hafta
Erken Yeni Dogan 1-6 Ay
Gec¢ Yeni Dogan 7-11 Ay
Erken Cocukluk 1-5 Yas
Gec¢ Cocukluk 6-11 Yas
Yeni Yetme 12-17 Yas
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Tablo 2: Eriskinler icin Yas Arahgi Degerleri (Powers 2012)

Tammlama Yas Arahigi

Geng Erigkin 18-25
Erken Orta Erigkin 26-35
Geg Orta Eriskin 36-45
Tleri Eriskin > 46
Eriskin >18

2.2.3. Boy Uzunlugunun Hesaplanmasi

Genel olarak boy uzunlugu genetik yapu ile iligkili olsa da beslenme ve sosyo
ekonomik kosullar ile de yakindan iliskili bir unsur olarak dikkat ¢ekmektedir. Bu
amagla Beybag iskeletlerinin uzun kemiklerinin maksimum uzunluklar1 alinarak
regresyon formiilleri yardimi ile boy uzunluklar1 hesaplanmistir. Bu amagla Pearson
(1899) ile Trotter — Gleser (1958)’in gelistirmis oldugu formiiller ile Sagir (2000)’n

gelistirmis oldugu formiiller uygulanarak boy 6l¢timleri hesaplanmistir.

2.2.4. Paleopatolojik Analiz
Bizans Beybag toplumu icin paleopatolojik degerlendirmeleri Beslenmeye
dayali viicut patolojileri ve beslenmeye dayali ¢ene ve dis patolojileri basliklari

altinda degerlendirdik

2.2.4.1 Beslenmeye Bagh Gelisen Viicut Patolojileri

Gegmiste yasamis toplumlarin hastaliklarin incelemesini yapan paleopatoloji
bilimi ile incelenen toplum genel saglik durumlari, beslenme aligkanliklari, refah
durumlar1 hakkinda 6nemli verilere ulasilabilmektedir. Tez ¢alismamizin konusunu

olusturan Beybag toplumunu beslenme diizeni agisindan degerlendirdigimizde de
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paleopatolojik veriler degerli bulgular sunmaktadir. Bu baglamda anemi ile iliskili
cribra orbitalia ve porotic hyperostosis, D vitamini eksikligine bagli rasitizm ve
osteomalasi, C vitamini eksikligine bagli iskorbiit, yasa ve beslenme aliskanliklarina
bagli gelisen osteoporoz gibi hastaliklar degerlendirme kapsamina alinmastir.
Beslenmeye dayali patolojik durumlarin degerlendirmesini  yaparken
Aufderheide ve Rodriguez — Martin (1998), Ortner ve Putschar (1985) ve Ortner
(2003), Pinhasi ve Mays (2008) ve Brickley ve Ives (2008), Waldron (2009) gibi

kaynaklar baglica kullanilmistir.

2.2.4.2 Beslenmeye Dayal Cene ve Dis Patolojileri

Cene ve dis patolojilerinin incelenmesi bireylerin beslenme sekilleri hakkinda
bilgi veren O©nemli verilerdendir. Beybag bireylerinin yas ve cinsiyetlerinin
belirlenmesinin ardindan bireylerin ¢ene ve dis patolojilerinin belirlenmesine
calisildi. Bu amagla olusturulan formda dis tasi, cliriik, alveol kaybi, hypoplasia,
asinma dereceleri, apse ve 0liim oncesi dis kaybi verilerine yer verildi. Dis asinmasi
icin Brotwell’in (1981) biiyiik az1 disleri i¢in olusturdugu skala ve Bouville ve
arkadaslar1 (1983) tarafindan tiim disler i¢cin uygulanan asinma skalas1 kullanildi. Bu
baglamada asinma dereceleri 1-2+ arasi az, 3-4 arasi orta, 5-7 arasi ileri olmak iizere
degerlendirildi. Beslenmenin etkilerinin 6nemli ol¢iide fikir verdigi ¢iirtikler i¢in
Brothwell (1981), Hillson (1998) ve Ozbek’in (2007) odlgiitlerinden yararlanilarak
degerlendirme yapildi. Dis tast degerlendirmesi Brothwell (1981)’in dis tasi
derecelendirmesine gore yapildi. Gozlemsel olarak yapilan bu degerlendirmeye gore
dis tas1 derecelendirmesi az, orta, ileri seklinde yapilmistir. Hypoplasia

degerlendirmesi i¢in Hillson’un (1998) degerlendirmeleri g6z oniine alindi. Beybag
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bireylerindeki apse olusum degerlendirmeleri ig¢in Brothwell (1981) ve Ozbek
(2007)’den yararlanilmistir. Alveol kaybi i¢cin Brothwell (1981) tarafindan ortaya
konan az, orta, ileri seklinde degerlendirmesi temel alinarak Beybag toplumunun
alveol kaybi1 belirlenmeye c¢alisilmistir. Bireylerin 6liim Oncesi dis kayiplari,
bireylerde ka¢ diste goriildiigii belirlenmistir. Genel dis ayrimlar1 ¢ene ve dislerin
teshisi konusunda ise Bass (1987), White ve Folkens (2005), White vd (2012),
Brothwell (1981), Hillson (1998), Hillson (2005) ve Ozbek (2007)inverileri

kullanilmustir.

2.2.5. Element Analizi

Eskiden yasamis toplumlarin paleodiyetinin belirlenmesi konusunda eser
element caligmalar1 Onemli veriler sunmaktadir. Beybag Bizans toplumunun
beslenmesinin degerlendirilmesi yapilirken eser element analizi verilerinin de
kullanilmast ¢alismamizi1 destekler nitelik tasimaktadir. Bu amagla kullanilan eser
element analizi sonuglarinda beslenme bi¢giminin agirlikli olarak hangi tiirde oldugu,
cinsiyetler arasinda farklilik olup olmadig1 ya da yas gruplari arasinda farklilik olup
olmadig1 konusunda fikir sahibi olunmasi amaglanmistir.

Beybag Bizans toplumu eser element calismalarinda toplam 52 kemik ornek,
3 toprak ornegi degerlendirme kapsamina alinmistir. Bu 6rneklerin birey dagilimi 19
erkek birey, 18 kadin birey ve 15 6rnek bebek ve ¢ocuklara aittir. Kadin ve erkek
bireylere ait 3 er 6rnek ayni1 bireye ait olup femur basi ve femur govdesi olmak iizere
iki farkli alandan alinmigtir. Literatiirde yapilan farkli calismalarda, farkli 6rneklerin
alinmas1 sebebi ile ornek alinan yerler arasindaki farkliligin eser element analizi

sonuglarmi etkileyip etkilemedigi izlenmeye caligilmistir.
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Ankara Universitesi, Baskent Meslek Yiiksek Okulu, Restorasyon ve
Konservasyon Boliimii laboratuarinda oOrnekler c¢alisma icin hazirlanmistir.
Katzenberg- Saunders (2000)’in 6nermis oldugu ornek hazirlama teknikleri ile
ornekler analiz igin uygun hale getirilmistir. Ornekler biiyiik oranda femur basi,
humerus basi, gibi yerlerden secildiyse de femur ortasi, kaburga gibi alanlardan da
ornek almmustir. Ornek alinirken metal degdirilmemeye dikkat edilmistir. Alinan tiim
ornekler resim 3’te goriilen Transsonic 470/ H marka ultrasonik yikama cihaziyla
ultrasonik banyoda her bir 6rnek i¢in 10 dakika distile su ile el degmeden yikama
yapilarak orneklerin temizlenmesi yapilmistir. Her bir 6rnegin temizlenme iglemi
sonrasinda cihaz distile su ile yikanmis ve Ornekler arast element gecisi

engellenmeye ¢aligilmistir.

Resim 3:Ultrasonik Yikama Cihaz ve Distile Su

Yikama islemi biten 6rnekler resim 4’te goriilen Raypa Marka etiiv firninda
12-15 saat 100 - 110 °C de kurutma islemi uygulanmistir. Kurutulan 6rnekler

karismas1 Onlemek amaciyla numaralandirilmis yiiksek 1siya dayanikli porselen
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krozerlere konularak resim 5’te goriilen Nuve MF 120 marka firinda 3 saat boyunca
yaklasik 550 derecede yakilmistir. Yakilan Ornekler toz hale getirilinceye kadar

desikatore konularak ortamdan izole edilmistir.

Resim 4: Etiiv firnminda kurutulan Ornekler
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Resim 5 : Muve Mf yiiksek Isih Firinda Yakilan Ornekler

Resim 6 ve 7 de izlendigi gibi Orneklerin hazirlanmasinin son asamasinda
agat havanda toz haline getirilmis ve Retsch marka 250 um elekten gegirilerek kilitli
torbalara konulmustur. Her bir 6rnegin toz haline getirilme asamasinda element
gecisini engellemek amaciyla agat havan ve kullanilan elek, hava pompasi ve alkol

ile temizlenerek diger 6rneklerin hazirlanmasina gegilmistir.
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Resim 6: Agat Havanda Orneklerin Toz Haline Getirilmesi

Resim 7: Toz Haline Getirilen Ornekler
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BOLUM 3: BULGULAR VE DEGERLENDIiRME

3.1. Beybag Toplumun Demografik Bulgular:

Beybag Bizans toplumunun demografik ve patolojik bulgularinin
degerlendirilmesi i¢in, Powers’in belirledigi yas araliklar1 kullanilmistir (Powers
2012). Tablo 3’ de genel degerlendirme yapilabilmesi i¢in bebekler 0-3 yas,
cocuklar 4-17 yas olarak saptanmistir. Tablo 1 ve Grafik 1°de goriildiigii gibi Beybag
Bizans toplumu 6 fetus, 28 bebek, 33 cocuk, 35 kadin, 60 erkek ve 9 cinsiyeti
belirlenemeyen erigkin bireyden olusmaktadir. Toplam birey sayis1 171 olarak

belirlenmistir

Tablo 3: Bizans Beybag Toplumunun Demografik Yapisi

Bireylerin Dagilimi N %
Fetus 6 3,5
Bebek 0-3 yas 28 16,3
Cocuk 4-17 yas 33 19,2
Kadin > 18 yas 35 20,4
Erkek > 18 yas 60 35,0
Belirsiz (Eriskin) > 18 yas 9 52
Toplam 171 100
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Grafik 1: Beybag Toplumunun Demografik Dagilimi

Toplumun Demografik Dagilimi %

B Fetus

B Bebek

¥ Cocuk

B Kadin

B Erkek

& Belirsiz

Tablo 4: Beybag Toplumunun Ortalama Yasam Uzunlugu

Toplumun Genel Yas Ortalamasi(Bebek+Cocuk+Eriskin) 26,9
Kadinlarin Yas Ortalamasi 38,6
Erkeklerin Yas Ortalamasi 37,7
Eriskinlerin Genel Yas Ortalamasi 38,1
Bebek ve Cocuklarin Yas ortalamasi 4,6

Beybag toplumun ortalama yasam uzunlugu Tablo 4’de goriildiigii gibi
eriskin erkek bireylerin yas ortalamasi 37,7 iken eriskin kadin bireylerin yas
ortalamasi 38,6 dir. Toplumun yas araliklarina gore dagilimi Tablo 5’de fetus, bebek

ve ¢ocuklar i¢in, Tablo 6’de ise erigkin bireylerin dagilim1 verilmistir.
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Tablo 5: Beybag Bizans Toplumunda Bebek ve Cocuklar I¢in Yas Araliklari

Tanimlama %

>

Fetus / Yeni Dogan < 4 Hafta 6 9
Erken Yeni Dogan 1-6 ay 4 6
Ge¢ Yeni Dogan 7-11 ay 4 6
Erken Cocukluk 1-5 yas 35 52,2
Geg Cocukluk 6-11 yas 9 13,4
Yeni Yetme  12-17 yas 9 13,4
Fetus, Bebek, Cocuk Toplam 67 100

Bizans Beybag toplumu yas araliklarina gore degerlendirdigimizde Tablo
5’de goriildiigii gibi 6 fetus, 4 yeni dogan (1-6 ay), 4 ge¢ yeni dogan (7-11 ay), 35
erken ¢ocukluk (1-5 yas), 9 ge¢ cocukluk (6-11yas) ve 9 yeni yetme bireyden
olugmaktadir. Toplam fetus, bebek ve ¢ocuk sayist 67°dir. Grafik 2’de goriildigi
gibi erken ¢ocukluk dénemi bireyleri % 52°lik oran ile bebek ve ¢ocuklar igerisinde

en biiyiik orana sahiptir.

Grafik 2: Bizans Beybag Toplumunun Fetus/ Bebek ve Cocuk Yas Dagilhim

Bebek ve Cocuk Dagimi %

M Fetus

13% 9% 6

H Erken Yeni Dogan
B Geg Yeni Dogan
B Erken Cocukluk

B Geg Gocukluk

® Yeni Yetme
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Tablo 6: Beybag Bizans Toplumunda Eriskinler I¢in Yas Arahklar

Tanimlama Birey Sayisin Birey Sayisi

%

Geng Eriskin 18-25 11 10,6

Erken Orta Erigkin 26-35 26 25

Geg Orta Eriskin 36-45 42 40,4

Ileri Eriskin > 46 13 12,6

Eriskin ( yas cinsiyet belirsiz ) > 18 9 8,6

Eriskin (Yas araligi belirsiz cinsiyeti 3 2,8

belirli)

Eriskin Toplam 104 100

Tablo 6’da goriildiigii gibi, Bizans Beybag toplumunda eriskin bireylerin
dagilimi soyledir. Geng erigkin bireyler (18-25 yas), 11, erken orta erigskin (26-35
yasg) 26, gec orta eriskin (36-45 yas) 42, ileri orta eriskin (46 yas ve istl) 13,
cinsiyeti ve yasi belirsiz erigkin bireylerin sayis1 9, yasi belirlenemeyen cinsiyeti
belirli eriskin bireylerin sayis1 3’diir. Beybag toplumunda erigskin birey sayisi
104°diir. Grafik 3°de gorildigi gibi eriskin bireyler igerisinde % 40,4’1lik oran ile

gec orta erigkin bireyler en kalabalik gruptur.
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Grafik 3: Bizans Beybag Toplumunda Eriskin Bireylerin Yas Dagilimi

Eriskin Bireylerin Dagilimi1 %

B Geng Eriskin

B Erken Orta Erigkin
M Geg Orta Eriskin
B jleri Eriskin

¥ Belirsiz

3.2. Beybag Toplumunda Beslenmeye Dayah Patolojiler

3.2.1 Beybag Toplumunun Beslenme ile Iliskili Viicut Patolojileri

Bulgular

Beybag Toplumunda Anemi

Tablo 7’de goriildiigii gibi Beybag Bizans toplumunun fetus, bebek ve
¢ocuklarini anemi agisindan degerlendirdigimizde cribra orbitalia % 44,77°1ik oran
ile en fazla goriilen anemiye bagli patoloji olmustur. 30 birey ile temsil edilen bu
grubu 16 birey ile ve % 23,88 lik oranla porotic hyperostosis izlemektedir. 7 bireyde
kalinlagsma izlenmis olup her {i¢ durumun bir arda goriildiigii 2 birey bulunmaktadir.
Cribra orbitalia bebek ve ¢ocuklarda az ve orta derecede izlenmistir. Cribra orbitalia

erken cocukluk doneminde 1-5 yas arasinda 19 bireyde gbézlenmis olup en biiyiik
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grubu olusturmaktadir. Resim 8-9-10 ve 11°de Bebek ve gocuklarda anemiye bagh

patolojiler goriilmektedir

Tablo 7: Beybag Toplumunda Fetus-Bebek ve Cocuklarda Anemi

Yas Arahg (n 67) | Cribra Porotic Kafatasi 3
Orbitalia Hyperostosis Kahinlagsmasi Patolojinin
(n) (n) (n) Birlikte (n)
(< 4 hafta) 1 0 0 0
(1-6 Ay) 1 0 0 0
7-11 Ay 3 0 0 0
1-3 Yas 11 3 0 0
4-5 Yas 8 6 3 2
6-11 Yas 2 4 2 0
12-17 Yas 4 3 2 0
| | TOPLAM n (%) 30 16 7 2
% 44,77 % 23,88 % 10,44 % 2,98

Resim 8: 08 BBM 124 Numaral Mezar Cocuk (4 Yas) Cribra Orbitalia
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Resim 9: 08 BBM 126 Numarali Mezar Bebek (2 yas+8 ay) Cribra Orbitalia

Resim 10: 08 BBM 245 (2) Numaral Mezar Cocuk (5 yas) Porotic Hyperostosis
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Resim 11: 08 BBM 240 Numarah Mezar Cocuk (5 Yas) Kafatas1 Kalinlasmasi

Tablo 8: Beybag Toplumu Erkek Bireylerde Anemi

Erkek Bireyler | Cribra Porotic Kafatasi Patolojinin

Yas Arahgi Orbitalia Hyperostosis | Kalinlasmasi | Birlikte

(n 60) (n) (n) (n) Goriildiigii
Durum (n)

18-25 yas 3 3 2 2

26-35 yas 11 10 11 9

36-45 yas 12 19 18 9

46 > yas 4 ) ) 2

TOPLAM 30 37 36 22

n % % 50 % 61,66 % 60 % 36,66

Tablo 8’de izlendigi gibi Bizans Beybag toplumu erkek bireyleri anemi
acisindan degerlendirildiginde 60 eriskin erkek bireyin oldugu toplumda % 50
oraninda cribra orbitalia, % 61,66 oraninda porotic hyperostosis’e 37 bireyde ve %
60 oraninda kafatasi kalinlagsmasina ise 36 bireyde rastlanmistir. Her {i¢ durumun bir

arada goriildiigli durumda, birey sayisi ise 22’dir. Resim 12’de 20 yasindaki bir erkek
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bireyde cribra orbitalia goriilmektedir. Resim 13,14 ve 15 de ise erkek bireylerde
goriilen kafatasi kalinlasmasi ve porotic hyperostosis ve cribra orbitalia

izlenmektedir.

Resim 12: 08 BBM 105 Numarah Mezar Erkek Birey (20 Yas) Cribra Orbitalia

Resim 13: 08 BBM 96 Numaral Mezar Erkek Birey (40 Yas) Kafatasi

Kalinlagsmasi
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Resim 14: 08 BBM 234 (2) Mezar Erkek Birey (42 Yas) Porotic Hyperostosis

Resim 15 :08 BBM 234 (2) Numarah Mezar Erkek (42 Yas) Cribra Orbitalia
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Tablo 9: Beybag Toplumu Kadin Bireylerde Anemi

Kadin Cribra Porotic Kafatasi 3 Patolojinin
Bireylerde Orbitalia Hyperostosis | Kalinlasmasi | Birlikte

Yas Arahg (n) (n) (n) | Goriildigii
(n 35) Durum (n)
18-25 yas 3 3 3 2
26-35 yas 4 5 6 3
36-45 yas 8 4 11 3

46 > yas 2 2 2 0
TOPLAM 17 14 22 8

n-% % 48,57 % 40 %62,85 % 22,85

Tablo 9’da goriildiigii gibi 35 birey ile temsil edilen Beybag toplumu kadin

bireylerini anemi acisindan degerlendirdigimizde, anemi ile iliskili li¢ durum

arasinda % 62,85 ile kafatasi kalinlagsmasinin en fazla oldugunu goriiyoruz. 22

bireyde goriilen kafatasi kalinlasmasini, 17 birey ile cribra orbitalia % 48,57 lik oran

ile izlenmektedir. 14 bireyde ise % 40 oraninda porotic hyperostosis goriilmiistiir.

Resim 16 ve resim 17 de kadin bireylerde goriilen cribra orbitalia goriilmektedir.
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Resim 16: 08 BBM 226 Numaral Mezar Kadin Birey (55 Yas) Cribra Orbitalia

Resim 17: 08 BBM 120 Mezar1 Kadin Birey (18 Yas) Cribra Orbitalia
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Tablo 10: Beybag Eriskin Bireylerde Anemi

Eriskin Cribra Porotic Kafatasi 3 Patolojinin
Bireylerde Orbitalia Hyperostosis | Kalinlasmasi | Birlikte
Anemi (n 104) (n) (n) (n) | Goriildiigii
Durum (n)

18-25 6 6 5 4
26-35 15 15 17 12
36-45 20 23 29 12
46 > 6 7 7 2
TOPLAM 47 51 58 30

n-% | % 45,19 %049,03 % 55,76 % 28,8

Tablo 10’de goriildiigii gibi Beybag toplumunda erigkin bireyler agisindan

anemi degerlendirildiginde 58 bireyde % 55,76’lik oranla kafatasi kalinlagmasi

goriilmiistiir. % 49,03’lik oranla porotic hyperostosis 51 bireyde goriiliirken, %

45,19’luk oranla cribra orbitalia ise 47 bireyde izlenmistir. Her ii¢ patolojinin bir

arada goriildiigii eriskin birey sayisi 30°dur. Beybag Bizans toplumunda cibra

orbitalia ¢ogunlukla az ve orta derecelerde gbzlenmistir. Bu patoloji belirlenirken

delik sayisi, deliklerin derinligi, yayildigi alan biiylikliigi gibi kriterler biiyiiteg

yardimut ile bakilip gozlemsel olarak degerlendirilmistir.

Tablo 11 : Beybag Toplumunda Anemi

Beybag Toplumunda

Cribra Orbitalia

Porotic

Kalinlasma (n)

Anemi Degerlendirmesi (n) Hyperostosis (n)

(n 171)

Eriskin 47 52 59
Bebek ve Cocuk 30 16 7
Toplam 77  -%45 68 - 9% 39,7 66 - % 38,5
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Tablo 11 de goruldigi gibi Beybag toplumunu anemi agisindan
degerlendirdigimiz de Cribra orbitalianin tiim toplumu olusturan 171 bireyin
77’sinde % 45 oraninda goriildiigii, porotic hyperostosisin 68 bireyde % 39,7
oraninda goriildiigii ve kafatasi kalinlagmasinin 66 bireyde 9%38,5 oraninda

gorildiigi belirlenmistir.

Beybag Toplumunda D Vitamini Kaynakli Patolojiler

D vitamini eksikligine bagli olarak bebek ve ¢ocuklarda gelisen rasitizm ve
eriskinlerde goriilen osteomalasi, Beybag toplumunda tespit edilen patolojiler
arasindadir. Rasitizm, 1 fetus bireyde, 1 ge¢ yeni dogan bireyde ve 1 erken gocukluk
doneminde olan bireyde tespit edilmistir. Beybag toplumunda 67 bebek ve c¢ocuk
icinde toplam 3 bireyde rasitizm bulunmustur. Osteomalasi ise gec¢ orta eriskin 1
erkek bireyde tespit edilmistir. Tablo 12’de rasitizm ve osteomalasi olan bireylerin
dagilimi goriilmektedir. Resim 18 ve 19 da rasitizm goriilen bir bebegin femuru

goriiliirken resim 20 da eriskin erkek bireyde goriilen osteomalasi goriilmektedir.

Tablo 12: Beybag Toplumunda goriilen Rasitizm ve Osteomalasi

D Vitamini Eksikligi Rasitizm (n) | Osteomalasi (n)
Yas Arahg:

4 hafta 1 0
7-11 Ay 1 0

1-3 Yas 1 0
36-45 0 1
Toplam 3 1
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Resim 18: 08 BBBM 227 (1) Mezar Bebek (1,5 yas ) Femurda Rasitizm Ornegi

Resim 19: 08 BBM 227 (1) Mezar Bebek (1,5 Yas) Femurda Rasitizm Ornegi
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Resim 20: 08 BBM 206 Erkek (45 Yas ) Femurda Osteomalasi Ornegi

Beybag Toplumunda Osteoporoz

Bizans Beybag toplumu igerisinde 6 kadin, 5 erkek ve cinsiyeti
belirlenemeyen 1 bireyde osteoporoz tespit edilmistir. Tablo 13’de goriildiigii gibi
yas araliklar1 agisindan degerlendirdigimizde erken orta eriskin 2 kadin bireyde, 5
gec orta eriskin bireyde ve 5 ileri eriskin bireyde osteoporoz tespit edilmistir. 104

eriskin birey icerisinde osteoporoz % 11,5’lik oran ile 12 bireyi etkilemistir.

Tablo 13: Beybag Eriskin Bireylerinde Osteoporoz

Yas Arahgi Kadin Erkek (n) | Belirsiz Genel Toplam
(n) (Eriskin) (n) | (n-%)

18-25 0 0 0 0

26-35 2 0 0 2

36-45 2 3 0 5

46 > 2 2 1 5

Toplam 6 5 1 12-% 11,5

78




3.2.2 Beybag Toplumunda Beslenmeye ile iliskili Cene ve Dis Patolojileri
Beybag Bizans toplumunun beslenme bi¢imlerini degerlendirmek i¢in disler
onemli veriler sunmaktadir. Bu amagla toplumda goriilen ¢ene ve dis patolojileri
degerlendirme kapsamina alinmistir. Dis ¢liriigii, apse, alveol kayb1, hipoplazi ve dis
tas1 birey bazinda degerlendirilmistir. Bu patolojiler kadin erkek ve ¢ocuklarda yas

araliklarina gore degerlendirilmis ve tablolar olusturulmustur.

Dis Ciiriigii

Beybag toplumunda dis ¢iirigli degerlendirmesi Tablo 14’de goriildiigii gibi
birey bazinda verilmistir. Toplumda cocuk, kadin ve erkekler degerlendirmeye
alinmigtir. Buna gore 1 ¢iiriige sahip toplam 20 birey vardir. 1 ¢iiriige sahip olan
bireyler arasinda 15 c¢iirlik ile erkekler en biiyiikk grubu olusturmaktadir. Toplum
genelinde 2 ¢iiriige sahip 10 birey varken, 3 ¢iiriige sahip birey sayis1 7 olarak tespit
edilmistir. 4- 5 ve 5 istiinde ¢iiriige sahip olan bireylerin toplami ise 7’dir. Tablo
15°de ciirtik sayilar1 yas araliklariyla birlikte verilmistir. Ciiriik goriilen, erken ve orta
erigkin bireylerin sayis1 34’diir. Toplum bazinda 44 bireyde 1 ya da birden fazla
clirik goriiliirtken bunlarin 29’unu erkekler, 10’unu kadinlar, 4’linii ise ¢ocuklar
olusturmaktadir. Resim 21°’de eriskin erkek bir bireyde belirlenen ciiriikler

gorilmektedir.

Tablo 14 : Beybag Toplumu Bebek, Cocuk ve Eriskinlerinde Dis Ciiriigii Sayis1

Ciiriik Sayis1 | 1 ciiriik | 2 ¢iiriik | 3 Ciiriik 4 Ciiriik 5ve 5+ TOPLAM
(n) (n) (n) (n) (n) (n)
Kadin 3 3 2 0 2 10
Erkek 15 5 4 2 3 29
Cocuk 2 2 0 0 0 4
Belirsiz 0 0 1 0 0 1
Ciiriik 20 10 7 2 5 44
Goriilen
Birey Sayisi
Toplam 20 20 21 8 25 94
Ciiriik Sayis1
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Tablo 14: Beybag Toplumunda Yasa Bagh Dis Ciiriigii Goriilme Oranlar

Yasa Bagh Ciiriik Sayis1 | Birey (n) Kadin Erkek Belirsiz

1-3 Yas 0 0 0 0
4-5 Yas 0 0 0 0
6-11 Yas 2 0 0 0
12-17 Yas 2 0 0 0
18-25 1 0 1 0
26-35 15 4 10 1
36-45 19 5 14 0
46 > 5 1 4 0
Toplam (n - %) 44- 9% 25,7 10 - %28 29 - 9% 48,3 1

Resim 21: 08 BBM 117 Numaral Mezar Erkek (50 Yas) Dis Ciiriigii

Apse

Tablo 16 ve 17°de gorildigi gibi Bizans Beybag toplumunda bireylerde
goriilen apse sayilari yas araliklar1 dikkate alinarak yapismistir. Bebek ve ¢ocuklarda
toplamda 49 birey degerlendirme kapsamina alinirken 1 ¢ocukta apse tespit

edilmistir. Eriskinlerde bakilabilen toplam birey sayis1 66 iken 5 kadin bireyde 1

80



apse, 1 kadin bireyde ise 2 apse tespit edilebilmistir. 6 erkek bireyde 1 apse tespit
edilirken, 1 erkek bireyde 2 apse ve 1 erkek bireyde 4 apse birden tespit edilmistir.
Toplam apse tespit edilen erigkin birey sayis1 14’diir. Tablo 17°de goriildiigii gibi en
fazla apse goriilen yas aralig1 3 birey ile erken orta erigkin bireylerdedir. Resim 23’de
izlendigi gibi apse goriilen tek gocuk birey vardir. Resim 22’de de 45 yasindaki

erkek bir bireyde tespit edilen apse goriilmektedir.

Tablo 15: Beybag Toplumunda Apse Sayisi

Apse 1Apse 2Apse 3Apse 4Apse 5Apse Toplam
Sayist (n) (n) (n) (n) (n) (n)
Kadin 5 1 0 0 0 6
Erkek 6 1 0 1 0 8
Cocuk 1 0 0 0 0 1
Belirsiz 0 0 0 0 0 0
Toplam 12 2 0 1 0 15

Resim 22 08 BBM 108 Numaral Mezar Erkek (45 yas) Apse Ornegi
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Tablo 16: Beybag Toplumunda Yasa Bagh Apse Goriilme Oranlari

Yasa Bagh Apse Sayis1 | Toplam Birey (n) | Kadin (n) Erkek (n)
1-3 Yas 0 0 0
4-5 Yas 0 0 0
6-11 Yas 1 0 0
12-17 Yas 0 0 0
18-25 0 0 0
26-35 3 1 2
36-45 10 5 5
46 > 1 0 1
TOPLAM 15 6 8

Resim 23: 08 BBM 131 (2) Numarali Mezar Cocuk (6 Yas) Apse ornegi
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Dis Tasi

Beybag Bizans toplumu kadin, erkek ve ¢ocuklarda yas araliklar1 da dikkate
aliarak dis tas1 olusumlar1 az, orta ve ileri derecelerde degerlendirilmistir. Dis tasi
olusumu agisindan degerlendirilmesi yapilan 66 bireyin 16’sinda dis tast tespit
edilememistir. Bu bireylerden 5’inde dis tasi olusumu bireyin genc¢ olmast ile
baglantili oldugu diisiiniilirken 11 bireyde ileri derece asinma, yasa bagli Sliim
oncesi dig kayiplarinin fazlalig1 gibi nedenlerle dis tas1 goriillememistir. Toplamda 65
eriskin, 1 ¢ocuk dis tast agisindan degerlendirilebilmistir. Topluma ait diger bireyler
verilerin yetersizligi nedeniyle degerlendirmeye alinamamigtir.  Tablo 18’de
goriildiigl gibi toplum genelinde 50 birey dis tas1 agisindan degerlendirilebilinmistir.
Bu kapsamda 21 bireyde az, 25 bireyde orta, 4 bireyde ileri derecede dis tas
olusumu saptanmistir. Tablo 19 ve 20°de kadin ve erkek bireyler yas araliklarina
gore degerlendirilmistir. Tablo 19°da izlendigi gibi kadin bireylerde ileri derece dis
tagi olusumuna geg orta erigkin 2 bireyde rastlanmistir. Tablo 20°de erkek bireylerin
degerlendirilmesinde ileri derecede dis tasi olusumu ge¢ orta erigskin 1 bireyde ve
ileri erigkin 1 bireyde olmak iizere 2 bireyde goriilmiistiir. Resim 24 ve 25’de kadin

ve erkek bireylerde dis tasi olusumu goriilmektedir.

Tablo 17: Beybag Toplumunda Dis Tas1 Olusumu

Dis Tas1 Az Orta Tleri Toplam
Kadin 10 11 2 23
Erkek 20 14 2 36
Cocuk 1 0 0 1
Belirsiz 0 0 0 0
Toplam 21 25 4 50
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Tablo 18: Kadin Bireylerde Yasa Bagh Dis Tas1 Olusumu

Kadin Bireyler Az(n) Orta(n) Ileri(n)

Geng Eriskin 18-25 3 1 0 4
Erken Orta Eriskin 26-35 3 3 0 6
Gec Orta Eriskin 36-4 3 5 2 10
Ileri Eriskin 46 > 1 2 0 3
TOPLAM 10 11 2 23

Resim 24: 08 BBM 110 Numarah Mezar Kadin (45 Yas) Dis Tas1 Olusumu

Tablo 19: Beybag Toplumunda Erkek Bireylerde Yasa Bagh Dis Tas1 Olusumu

Erkek Bireyler Az (n) Orta (n) Tleri Toplam(n) '

Q)

Geng Eriskin 18-25 3 2 0 5
Erken Orta Eriskin 26-35 8 3 0 11
Gec¢ Orta Eriskin 36-45 9 7 1 17
Ileri Eriskin 46 > 0 2 1 3
TOPLAM 20 14 2 36
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Resim 25: 08 BBM 21 Numarahl Mezar Erkek (30 Yas) Dis Tas1

Alveol Kaybi

Bizans Beybag toplumunda alveol kaybi degerlendirilirken az, orta ileri
olarak birey bazinda ele almmistir. Tablo 21°de izlendigi gibi yaptigimiz
degerlendirmeler sonucunda 64 birey alveol kaybi1 agisindan degerlendirilmistir. 26

bireyde az, 33 bireyde orta, 5 bireyde ileri diizeyde alveol kaybi tespit edilmistir.

Tablo 20: Beybag Toplumunda Alveol Kaybi

Alveol Kaybi Az Orta Tleri Toplam
Kadin 10 11 1 22
Erkek 16 21 4 41
Belirsiz 0 1 0 1
Toplam 26 33 5 64

85



Tablo 21: Kadin Bireylerde Yasa Bagh Alveol Kaybi

Kadin Bireylerde Yasa Az(n) Orta(n) Tleri (n) Toplam (n)

Bagh Alveol Kaybi

Geng Eriskin 18-25 2 0 0 1
Erken Orta Eriskin 26-35 5 0 0 5
Geg Orta Erigkin 36-45 3 8 1 12
Ileri Eriskin 46 > 0 3 0 4
Toplam 10 11 1 22

Alveol kaybi agisindan inceledigimiz Beybag kadin bireylerinde toplam 22
birey degerlendirilmistir. Tablo 22°de goriildiigii gibi en fazla alveol kaybi1 goriilen
yas grubu 8 bireyle geg orta eriskin kadin bireyler grubudur. Tablo 23’de goriildiigii
gibi erkek bireyler alveol kaybi acisindan degerlendirildiginde orta dereceli alveol
kaybinin gorece daha fazla oldugu ve yas gruplari agisindan en fazla gec orta erigkin
bireylerde orta dereceli alveol kaybinin goriildiigi tespit edilmistir. Resim 26’da

eriskin erkek bireyde goriilen alveol kayb1 izlenmektedir.

Tablo 22: Erkek Bireylerde Yasa Bagh Alveol Kaybi

Erkek Bireylerde Yasa Bagh Az (n) Orta (n) Tleri(m) Toplam

Alveol Kayb1 Olusumu (n)

Geng Eriskin 18-25 3 1 0 4
Erken Orta Eriskin 26-35 7 7 0 14
Gec¢ Orta Eriskin 36-45 6 9 1 16
Ileri Eriskin 46 > 0 4 3 7
TOPLAM 16 21 4 41
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Resim 26: 08 BBM 87 Numarah Mezar Erkek (45 Yas) Alveol Kaybi

Dis Asinmasi

Bizans Beybag toplumunda dis asinmasi degerlendirilirken daha Onceki
patolojilerde oldugu gibi cinsiyete ve yasa bagl olarak degerlendirme yapilmistir.
Tablo 24’de goriildiigi gibi asinma dereceleri az, orta ve ileri seklinde belirlenmistir.
Toplamda 83 birey dis asinmasi agisindan incelenmistir, bu baglamda az aginmaya
sahip birey sayis1 14, orta asinmaya sahip birey sayis1 47, ileri asinmaya sahip birey
sayis1 22 olarak tespit edilmistir. 3 ¢cocuk da az derecede aginma goriiliirken toplum

genelinde en fazla asinma derecesi orta olarak goriilmiistiir.

Tablo 23: Beybag Toplumunda Dis Asinmasi

Dis Asinmasi Ileri (n) Toplam (n)
Kadin 5 16 6 27

Erkek 6 30 16 52

Cocuk 3 0 0 1

Belirsiz 0 1 0 1

Toplam 14 47 22 83
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Tablo 24: Beybag Toplumunda Kadinlarda Yasa Bagh Dis Asinmasi

Kadin  Bireylerde Dis Az(n) Orta(n) Tleri(n) Toplam(n)

Asimmasi

Geng Eriskin 18-25 2 1 0 3
Erken Orta Eriskin 26-35 2 5 0 7
Gec¢ Orta Eriskin 36-45 1 8 5 14
Tleri Eriskin 46 > 0 2 1 3
Toplam 5 16 6 27

Tablo 25’de kadin bireylerin yas dagilimi ve buna bagli olarak goriilen dis
asinmasi izlenmektedir. Kadin bireylerde en fazla asinma derecesi, toplum genelinde
oldugu gibi orta dereceli asinmadir. Orta dereli asinmaya sahip 16 birey varken
bunlarin 8’1 ge¢ orta eriskin bireylerden olugsmaktadir. Tablo 26°da erkek bireyler
i¢in aginma tablosu goriilmektedir. Kadin bireylerde oldugu gibi erkek bireylerde de
orta dereceli asinma agirliktadir. 30 bireyde orta dereceli asinma izlenmisken 16
bireyde ileri derecede asinma tespit edilmistir. Resim 27°de 40 yas erkek bireyde
goriilen aginma izlenmektedir. Resim 28’de 55 yasindaki kadin bireyde tespit edilen

asinma goriilmektedir.

Tablo 25: Beybag Toplumunda Erkeklerde Yasa Bagh Dis Asinmasi

Erkek Bireylerde Az (n) Orta(n) Tleri (n)

Dis Asinmasi

Geng Eriskin 18-25 4 2 0 6
Erken Orta Eriskin 26-35 1 15 0 16
Ge¢ Orta Eriskin 36-45 1 11 10 22
Ileri Eriskin 46 > 0 2 6 8
Toplam 6 30 16 52
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Resim 28: 08 BBM 226 Numarah Mezar Kadin (55 yas) Asinma
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Hipoplasia

Beybag Bizans toplumunda hipoplasia degerlendirmesi kadin, erkek, ¢ocuk
ve cinsiyeti belirlenemeyen bireyler i¢in Tablo 27°de goriildiigii gibi yapilmistir.
Toplamda 42 bireyde hipoplasia tespit edilmistir. Toplum genelinde 11 kadin birey,

22 erkek birey ve 9 ¢ocuk bireyde hipoplasia izlenmistir.

Tablo 26: Beybag Toplumunda Hipoplasia

Beybag Hipoplasia Goriilen Birey Sayisi
Kadin 11

Erkek 22

Cocuk 9

Belirsiz 0

Toplam 42

Tablo 28 ve 29°de kadin ve erkek bireyler i¢in yas araliklarina gore
hipoplasia durumlar1 verilmistir. Kadin bireylerde hipoplasianin baskin oldugu bir
yas aralig1 goriilmemistir. Erkek bireylerde ise en yogun hipoplasianin gorildiigi yas
aralig1 genel olarak orta erigkin déonem sayilabilir. Resim 29’de erkek bir bireyde

hipoplasia goriilmektedir.
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Resim 29: 08 BBM 132(1) Numarah Mezar Erkek (30 Yas) Hipoplasia

Tablo 27: Beybag Kadin Bireylerde Yasa Bagh Goriilen Hipoplasia

Hipoplasia Kadin Bireyler n ‘

Geng Eriskin 18-25 2
Erken Orta Eriskin 26-35 4
Geg Orta Eriskin 36-45 3
Ileri Eriskin 46 > 2
Toplam 11

Tablo 28: Beybag Erkek Bireylerde Yasa Bagh Goriilen Hipoplasia

Hipoplasia Erkek Bireyler n ‘

Geng Eriskin 18-25 3
Erken Orta Eriskin 26-35 10
Geg Orta Eriskin 36-45 8
Ileri Eriskin 46 > 1
Toplam 22
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3.3. Beybag Toplumunda Boy Uzunlugu

Beybag toplumu bireylerinin morfolojik yapilarin1 ortaya koymak ve
beslenme bicimleri ile iliskilendirebilmek i¢in uzun kemiklerden yararlanilarak
bireylerin boylar1 hesaplanmistir. Bu amacla Pearson, Trotter-Gleser ve Sagir
tarafindan gelistirilen boy formiilleri Beybag Toplumu i¢in uygulanmastir.

Beybag-Bizans toplumunda erkek bireylerde femur (43 bireyde), humerus (5
bireyde) ve ulna (2 bireyde) kullanilarak boy uzunlugu hesaplanmistir. Kadin
bireylerde femur (18 bireyde), humerus (3 bireyde) ve radius (1 bireyde) kullanilarak
boy uzunlugu hesaplanmistir. Hesaplamalarda kullanilan 3 yonteme gore (Pearson,
Trotter & Gleser ve Sagir) sonuglar farkliliklar gostermistir (p>0,05). Erkek ve kadin
bireylerin boy uzunluklar1 arasinda her ii¢ 6l¢iime gore anlamli fark gozlenmistir

(p<0,05).

Erkek bireylerde boy uzunluklari 164,6+4,0 cm (Pearson), 167,5+4,7 cm
(Trotter&Gleser) ve 168,4+4,0 cm (Sagir) olarak tespit edilmistir. Sagir
hesaplamasina gore erkek bireylerde maksimum boy uzunlugu 172,2 cm, minimum

boy uzunlugu ise 159,7 cm olarak Sl¢iilmiistiir.

Kadin bireylerde ise boy uzunluklar1 150,2+3,9 ¢cm (Pearson), 152,6+5,0 cm
(Trotter & Gleser) ve 154,2+3,7 cm (Sagir) olarak tespit edilmistir. Sagir
hesaplamasina gore kadin bireylerde maksimum boy uzunlugu 163,0 cm, minimum

boy uzunlugu ise 145,0 cm olarak Slgiilmiistiir.
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3.4. Beybag Toplumunun Element Analizi ile Beslenme Biciminin
Degerlendirilmesi

Bizans Beybag toplumunun beslenmesini degerlendirmeye calistigimiz bu tez
caligmas1 kapsaminda 52 Ornekte eser element analizi yapilarak, toplumun bu
baglamdaki degerlendirmesine katkida bulunulmaya caligilmistir. Aragtirmaya konu
olan kemiklerde beslenme ile iliskili olabilecek 2 makro (Kalsiyum ve Fosfor) ve 6
eser elementin (Stronsiyum, Baryum, Cinko, Demir ve iyot) analizi
gerceklestirilmistir. Analizler icin iskelet materyalinden gelen 6rneklerin cogunlukla
femur basindan alinan ornekler kullanilmistir. Kemigin farkli yerlerinden alinan
ornekler arasinda bir farkliligin olup olmadigini degerlendirmek icin sadece erkek ve

kadinlarda 3’er bireyde femur ortasindaki kortikal kemikten de ornekler alinip

karsilastirma yapilmistir. Bulgular Tablo 30 ve 31°de verilmektedir.

Tablo 29 : Femur basindan erkek, kadin, ¢ocuk ve toprak ornekleri icin elde
edilen analiz sonuclari. Toprak grubu ile gruplar arasindaki

anlamhhk (p<0,05) belirtilmistir.

Element Erkek Kadin Cocuk Toprak Anlamhhk
Stronsiyum 133,7+£29,1 144,6+27 .4 131,9+25.8 92,9+13,8 p<0,05
Baryum 249,8+65,1 260,1+78,1 292,4+86,1 237,9+15,3 -
Kalsiyum 42,3472 43,3+5,6 42,9+6,1 31,547,1 -
Fosfor 13,8+2,1 12,842,3 12,842,3 1,1£1,1 p<0,05
Cinko 177,5431,9 195,7+45,6 182,1447,2 69,4+23,7 p<0,05
Demir 1,13£0,68 1,24+0,53 1,35+0,62 1,87+0,23 -
Iyot 10,9+5,3 9,6+4,0 7,6+3,4 7,9+1,7 -
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Stronsiyum  degerleri, erkeklerde ortalama 133,7+29,1, kadinlarda
144,6+27,4, cocuklarda 131,9£25,8 ve toprak oOrneklerinde 92,9+13,8 olarak
bulunmustur. Her ii¢ gruptaki degerler toprak orneklerinin sonug¢larindan anlamli
derecede yiiksek bulunmustur (p<0,05). Erkek, kadin ve ¢ocuk gruplari arasinda ise
anlamli fark bulunamamustir. Kortikal kemik degerleri ise erkeklerde ortalama
133,0+32,9, kadinlarda 138,4+27,8 olarak tespit edilmistir. Erkek ve kadimlar icin
bulunan bu kortikal kemik degerleri ile femur basi 6rnekleri arasinda anlamli fark
bulunmamistir. Kortikal kemik degerlerinde erkek ve kadin gruplari arasinda fark
tespit edilmemistir

Kalsiyum degerleri, erkeklerde ortalama 42,3+7,2, kadinlarda 43,3+5,6,
cocuklarda 42,9+6,1 ve toprak Orneklerinde 31,5+7,1 olarak bulunmustur. Gruplar
arasinda anlamli fark bulunmamistir. Kortikal kemik degerleri ise erkeklerde
ortalama 54,4+1,4, kadinlarda 55,3+1,5 olarak tespit edilmistir. Erkek ve kadinlar
icin bulunan bu kortikal kemik degerleri ile femur bas1 o6rnekleri arasinda anlamli
fark bulunmustur (p<0,05). Kortikal kemik degerleri icin erkek ve kadin gruplar
arasinda fark tespit edilmemistir

Baryum degerleri, erkeklerde ortalama 249,8+65,1, kadinlarda 260,1+78,1,
cocuklarda 292,4486,1 ve toprak oOrneklerinde 237,94+15,3 olarak bulunmustur.
Gruplar arasinda da anlamli fark bulunmamistir. Kortikal kemik degerleri ise
erkeklerde ortalama 117,5+39,8, kadinlarda 179,3+38,1 olarak tespit edilmistir.
Erkek ve kadinlar i¢in bulunan bu kortikal kemik degerleri ile femur basi 6rnekleri
arasinda anlamli fark bulunmamstir. Kortikal kemik degerleri i¢in erkek ve kadinlar

arasinda da anlamli fark tespit edilmemistir.
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Cinko degerleri, erkeklerde ortalama 177,5£31,9, kadinlarda 195,7+45,6,
cocuklarda 182,1+47,2 ve toprak orneklerinde 69,4+23,7 olarak bulunmustur. Cinko
icin erkek, kadin ve ¢ocuklarda bulunan degerler toprak grubuna gruba gore istatistik
olarak anlamli fark géstermektedir (p<<0,05). Erkek, kadin ve ¢ocuk gruplar1 arasinda
anlamli fark bulunmamistir. Kortikal kemik degerleri ise erkeklerde ortalama
189,4+65,6, kadinlarda 184,7+74,2 olarak tespit edilmistir. Erkek ve kadinlar i¢in
bulunan bu degerlerle femur basi Ornekleri arasinda anlamli fark bulunmamistir.
Kortikal kemik degerleri i¢cin erkek ve kadinlar arasinda da anlamli fark tespit
edilmemistir

Fosfor degerleri, erkeklerde ortalama 13,8+2,1, kadinlarda 12,8+2,3,
cocuklarda 12,8+2,3 ve toprak drneklerinde 1,1+1,1 olarak bulunmustur. Fosfor i¢in
erkek, kadin ve ¢ocuklarda bulunan degerler toprak grubuna gore anlamli derecede
yiiksektir (p<0,05). Erkek, kadin ve ¢ocuklar arasinda anlamh fark bulunmamaistir.
Kortikal kemik degerleri ise erkeklerde ortalama 18,1+1,2, kadinlarda 17,1£2,4
olarak tespit edilmistir. Erkek icin kortikal kemik degerleri femur basi degerlerinden
anlamli derece yiiksek bulunmustur (p<0,05). Erkek ve kadin kortikal kemik
degerleri arasinda anlamli fark tespit edilmemistir.

Iyot degerleri, erkeklerde ortalama 10,9+5,3, kadimlarda 9,6+4,0, cocuklarda
7,6£3,4 ve toprak Orneklerinde 7,9+1,7 olarak bulunmustur. Iyot igin gruplar
arasinda anlaml fark gorilmemektedir (p>0,05). Kortikal kemik degerleri ise
erkeklerde ortalama 3,7+1,5, kadinlarda 2,4+0. Kadinlar i¢in bulunan kortikal kemik
degeri femur basi degerlerinden anlamli derecede diisiik bulunmustur (p<0,05).

Erkek ve kadin kortikal kemik degerleri arasinda ise anlamli fark gézlenmemistir
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Demir degerleri, erkeklerde ortalama 1,13+0,68, kadinlarda 1,24+0,53,
cocuklarda 1,35+0,62 ve toprak orneklerinde 1,87+0,23 olarak bulunmustur. Demir
icin gruplara arasinda anlamli fark goriilmemektedir (p>0,05). Kortikal kemik
degerleri ise erkeklerde ortalama 0,07+0,05 kadinlarda 0,034+0,03 olarak tespit
edilmistir. Erkek ve kadinlar i¢in bulunan bu degerlerler femur bas1 6rneklerinden
anlamli derecede diisiiktiir. Kortikal kemik degerleri i¢in kadin ve erkekler arasinda

anlaml fark tespit edilmemistir.

Tablo 30: Femur basindan alinan erkek, kadin, cocuk ve toprak ornekleri icin

elde edilen analiz sonuclari. Erkek gruplan arasindaki anlamh fark

*, kadin gruplar1 arasindaki anlamh fark ise ** olarak gosterilmistir

(p<0,05).
Element Erkek Erkek Kadin Kadin Anlaml
femur basi  Kortikal Femur basi kortikal ihk

Stronsiyum  133,7+29,1 133,0+£32,9 144,6+274 138,4+27,8 -
Baryum 249,8+65,1 117,5£39,8  260,1+78,1 179,3+£38,1 -
Kalsiyum 42,3+£7,2%* 54,4+1,4%* 43 3+5,6%* 55,3+1,5%*  p<0,05
Fosfor 13,8+2,1%* 18,141,2% 12,8423 17,124 p<0,05
Cinko 177,5£31,9 189,4+65,6  195,7+45,6 184,7£74,2 -

Iyot 10,9+5,3 2,40 9,6+4,0%* 2,4+0%* p<0,05

Stronsiyum/kalsiyum orami erkeklerde 3,16, kadinlarda 3,34 ve ¢ocuklarda
3,07 olarak gozlenmistir. Ayni oran kortikal kemikten alinan 6rnekler icin erkeklerde
2,44, kadinlarda ise 2,5 olarak gozlenmistir.

Log (baryum/stronsiyum) orani erkeklerde 0.27 kadinlarda 0.26, ¢ocuklarda
0.350larak tespit edilmistir. Aynmi1 oran kortikal kemikten alinan Ornekler igin

erkeklerde -0,06, kadinlarda 0,11 olarak tespit edilmistir. Kalsiyum/fosfor oranlari
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erkeklerde 3,06, kadinlarda 3,38, ¢ocuklarda ise 3,35 olarak gdzlenmistir. Ayni oran

kortikal kemik 6rneklerinde erkekler i¢in 3, kadinlar i¢in 3,24 olarak gézlenmistir.

3.5 Beybag Toplumunun Hayvan Kemiklerinin Degerlendirilmesi

Bizans DoOnemi Beybag mezarlarindan ele gegen az sayidaki hayvan
kemiginin degerlendirmesine gore sigir, koyun, keci, domuz, tavsan ve esek
tanimlanabilen hayvan tiirleri arasindadir. iki mezardan gelen buluntular yetersiz veri
sundugu i¢in tanimlanamamistir. Hayvan kemikleri degerlendirmesinde mezar
icinden ele gecen Ornek sayisi 11 iken, mezar ¢evresinde bulunan 6rnek sayisi 2’dir.
Bu tiir hayvan kemigi 6rnekleri dénemin beslenmesi hakkinda kisitli da olsa bilgi
sunmaktadir. Bazi kemikler tizerinde kasaplik izlerine ait kesikler ve yanma izleri

bulunmas1 besin olarak tiiketildiginin belirteci olarak goriilebilir.

Resim 30: 08 BBM 98 Numarah Mezarda Ele Gecen Tavsan, Domuz Koyun /
Kec¢i Kemikleri
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Resim 31 : 08 BBM 132 Numarah Mezarin Uzerinde Bulunan Sigir Kemikleri
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BOLUM 4: TARTISMA- SONUC

Bu calisma, Bizans Beybag toplumunun beslenmesinin antropolojik veriler
1s1¢inda degerlendirilmesi amaciyla gerceklestirilmistir. Calisma materyali 2008
yilina ait kazi ¢alismalarinda ele gegen Bizans donemi iskeletlerinden olusmaktadir.
Bu ¢alisma kapsaminda toplumun demografisi belirlenmis, bireylerin beslenmeye
dayal1 viicut ve c¢ene-dis patolojileri tespit edilmis, eser element analizi yontemi ile
beslenme bi¢imindeki toplum ig¢i farkliliklar ortaya konulmaya c¢alisilmistir. Boy
Olclimleri alinarak beslenmenin boy iizerindeki etkisi degerlendirilmis, mezarlarda
ele gecen hayvan kemikleri incelenerek tiiketilen hayvan cesitliligi belirlenmis,
arkeolojik ve tarihsel verilerin destegi ile biitliinciil bir bakis agisi sunulmaya
calisiimastir.

Beslenme olgusu yasamin en temel unsurudur. Besin ekonomilerini
ayarlayabilen toplumlar kendilerini gelistirme siirecinde 6nemli adimlar
atabilmislerdir. Siyasal ve ekonomik 6zgiirliigiin temelinde yer alan besine ulasma,
depolama ve gelecek nesilleri bu anlamda garanti altina alma ¢abasi, ¢aglar boyunca
onem tasimistir. Besin ¢esitliliginin getirdigi bir diger durum, kiiltiire yansimasi ve
kiiltiirler aras1 etkilesmesidir. Hazirlanan besinlerin gesitliligi kiiltiirel zenginligin de
gostergesi durumundadir. Besin {iretiminin yan unsurlart olan mutfak kiiltiiriinde yer
alan aletler, kaplar, ocaklar bu kiiltiirel zenginligin 6nemli bir pargasidir. Tiiketilen
besinlerin ¢esitliliginde en Onemli unsur, hi¢ kuskusuz cografi yap1 ve iklim
kosullaridir. Bu iki temel unsurla sekillenen beslenme bigimleri kiiltiirel zenginlikle

de ¢esitlenmesini stirdiirmiistiir.
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Besinler ayn1 zamanda ¢aglar boyunca sagligin da etkili bir pargasi olmustur.
Bitkilerden ve hayvanlardan elde edilen ilaglar toplumlarin saglik yapisinda etkilidir.
Yaralarin, travmalarin, kronik hastaliklarin tedavisinde kullanilan bitkisel ve
hayvansal kaynaklar ayni zamanda beslenmenin de dogru bir sekilde yapildiginda
saglikla bire bir iliskili oldugu sonucunu dogurmustur. Ancak bu gelisim caglar
boyunca yavas gelisen, birikmis gozlemler ve arastirmalarin sonucuyla desteklenen
bir yap1 sergilemektedir.

Insanlarin tarihsel siire¢ icerisinde yasamis olduklari hastaliklar1 kemik
kalintilar1 ve disler iizerinde inceleyen paleopatoloji bilimi ile bir¢ok hastaligin
varlig1 tespit edilebilmistir. Bu hastaliklarin 6nemli bir kismini olusturan metabolik
hastaliklarin beslenme ile dogrudan iliskisi bulunmaktadir. Bu alamda, tez
kapsaminda Bizans Donemi Beybag toplumu, beslenmeye dayali hastaliklar
acisindan degerlendirilmistir.

Yapilan arkeolojik calismalar ile Bizans Beybag toplumunun giliniimiizde
Mugla Ili Yatagan Ilgesinde yer alan kirsal bir yerlesim merkezi oldugu
belirlenmistir. Beybag Mevkii’nde yliriitilen calismalarda Bizans donemine ait
oldugu anlasilan seramik islikleri, yerlesim alani, seramik iiretimi i¢in gerekli olan
kil iiretim alanlar1 ve nekropol alanlari ortaya cikarilmistir. Beybag’in M.S.10.
yiizyildan M.S. 1203’e kadar kullanim goren bir yerlesim yeri oldugunu yapilan
arkeolojik kazilarim sundugu bilgiler yardimi ile biliyoruz. Bu bilgi 151ginda
Bizans’in siyasi giiclinlin azaldigi, halktan alinan vergilerin arttigi bir donemde
varligint siirdiirmeye c¢alisan bu yerlesimin bu c¢alkantili dénemden ekonomik
anlamda etkilenmesi de normal goriinmektedir. Bizans’ta, 6zellikle 11. yiizyildan

sonra devletin mali giiclinlin azalmas1 buna bagli olarak ordunun desteklenmesi
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amaciyla artan vergiler kiiclik kdy yerlesim yerlerini bu dénemde oldukca fazla
etkilemistir (Baskic1 2009).

Kendi ekonomisini olusturmaya calisan kirsal bir yerlesim yeri konumunda
olan Bizans Beybag toplumunun demografik yapisinda bebek ve ¢ocuk dagilimi, 6
fetlis, 8 yeni dogan, 35 erken cocukluk, 9 gec¢c c¢ocukluk dénemi bireylerinden
olusmaktadir. Toplumda toplam 67 bebek ve cocuk birey yer alirken yas ortalamalari
4,6 olarak belirlenmistir. Eriskin erkek birey sayisi1 60, eriskin kadin birey sayisi
35dir. Beybag toplumu igerisinde kadin bireylerin oran1 % 20,4 erkek bireylerin
orani ise % 35 dir. Bebek ve ¢ocuklar ise toplum igerisinde % 39’luk bir oran ile
temsil edilmektedir. Erigkin erkek yas ortalamasi 37,7 iken erigkin kadin bireylerin
yas ortalamasi 38,6 dir. Toplumun bebek, cocuk ve eriskin yas ortalamasi ise 26,9
dur. Bu baglamda degerlendirdigimiz Beybag toplumu, Anadolu toplumlarina benzer
bir yas aralig1 olusturmaktadir. Ge¢ Bizans Iznik (Erdal 1992) toplumunda 38,2, Geg
Bizans Eski Ceza Evi toplumunda (Erdal 2003) 34,3 ortalama degerleri ile Beybag
Geg Bizans donemi toplumu yakinlik gostermektedir.

Beybag toplumunda goriilen en yaygin metabolik bozukluk, demir eksikligine
bagl gelisen anemidir. Paleopatolojik ¢alismalarda aneminin 6nemli bir belirteci
olan cribra orbitalia bizim caligmamizda da eriskin bireyleri % 45 oraninda
etkilemistir. Bu oran, orbitleri ele gegmemesi sebebiyle kayda gegirilemeyen bireyler
dikkate alindiginda muhtemelen biraz daha fazla diisiiniilebilinir. Tiim erigkin
bireyler i¢inde 47 bireyde goriilen cribra orbitalia, erken ve orta eriskin bireyleri
kapsayan yas araliginda toplam 35 birey ile en fazla goriilen grubu olusturmaktadir.
Yogunlagmanin bu yas grubunda olmasini toplumun demografik yapisi ile agiklamak

miimkiindiir. Toplum genelinde tespit edilen 104 eriskin bireyin 68’ini bu yas grubu
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olusturmaktadir. Bu baglamda geng eriskin ve ileri eriskin bireylerde de cribra
orbitalia goriilmesine ragmen toplum ig¢indeki bu gruplarin yogunluguna bagli olarak
daha az belirlenmistir.

Fetus, bebek ve ¢ocuklar icin yaptigimiz degerlendirmede cribra orbitalia %
44,7 oraninda goriilmiistiir. Toplamda 30 bebek ve c¢ocukta goriilen cribra
orbitalia’nin 19’unun 1-5 yas araliginda olmasi1 olasilikla siitten kesme ile
iliskilendirilebilinir. Siitten kesme sadece yetersiz beslenmenin degil anne siitliniin
koruyucu etkisinden de uzak kalan bebek ve ¢ocuklarin, hijyenik olmayan ortamlarda
hazirlanan ek gidalarla baglantili olarak hastaliklara da ac¢ik hale gelmesini ve bu
nedenle gelisebilecek bir demir eksiliginin bu grupta goériilmesini agiklar niteliktedir.

Demir eksikliginin bir diger 6nemli bulgusu porotic hyperostosis 16 bebek ve
cocukta goriilmiistiir. Cribra orbitalia da oldugu gibi 1-5 yag araliginda 9 bireyde
goriilmesi bu durumun bebek ve ¢ocuklar i¢in, en fazla goriildiigii araliktir. Benzer
sekilde siitten kesme doneminin bir sonucu olarak diisiiniilebilinir. Bu donemde
cocuklara verilen ek gidalarin yeterli olmamasiin yani sira hijyen kosullarinin
yeterli olmadig bulgusu da cocuklarin hastalik yapan patojenlere maruziyetini
artirmig gibi goriinmektedir. Patojenlere bagli hastaliklarin sebep oldugu mide
bagirsak enfeksiyonlar1 gibi durumlarin kronik hale gelmesi alinan demir miktarinin
emilmesinde O6nemli rol oynamaktadir. Biiyiime c¢agindaki bebek ve cocuklarin,
erigskinlere gore demir ve diger vitaminleri beslenme yoluyla siirekli olarak almaya
gereksinim konusunda daha duyarli oldugu bilinmektedir. Bu bilgi 1s18inda Beybag
toplumunda goriilen cribra orbitalia ve porotic hyperostosis durumlarina gore bebek
ve cocuklarin demir ve diger vitaminlerin beslenme ile alimda yetersiz kaldig

diistiniilebilinir. Holland ve O’Brien’in (1997) anemi ile ilgili degerlendirmeleri
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cribra orbitalia ve porotic hyperostosis’in  tek sebebinin  beslenmeye
dayandirilmamasi1 gerekliligidir. Bakteri ve parazitlerin aneminin gelismesinde
onemli bir unsur olarak géren Hollland ve O’Brien buna ¢k olarak tahil tiikketiminin
fazla olusumunun da bu durumda 6nemli rol oynadigini belirtmektedir. Yetersiz
beslenme ile enfeksiyonlar arasindaki sinerjetik iliski de bu durumlarin
gelismesininde net olarak bilinen bir durumdur.

Erken cocukluk déneminde demire olan ihtiyacin artmasi, demir igerigi
zengin besinlerle beslenilmesini gerektirmektedir. B12 ve B9 (folik asit)
vitaminleriyle desteklenen bir beslenme diizeninin bu donem igerisinde
uygulanamadigi durumlarda aneminin ortaya ¢ikabildigini gérmekteyiz. Bilinen bir
diger bulgu da demir eksikligine bagli anemi, bebeklik ve ilk ¢ocukluk yillarinda
kronik hale gelirse bireyim bagisiklik mekanizmasinin zayiflayacagi ve hastaliklara
kars1 direncin azalacagr gercegidir. Enfeksiyonel hastaliklarla viicuda giren
patojenlere karst viicudun savunma mekanizmasi devreye girer patojen mikroplara
kars1 demiri gizler ve karacigerde depolama egilimi gosterir (Holland ve O’Brien
1997) Bu durumda bagirsak tarafindan emilen demirde de azalma goriiliir, bunun
uzun sireli devaminda kronik demir eksikligi goriilir.  Toplumun yaklasik %
39’unu olusturan fetus, bebek ve ¢cocuk 6liimlerin de, kronik hastaliklar ve besleneme
yetersizligine bagh gelisen durumlarin sorumlu olabilecegi bir neden olarak
diisiintilebilinir. Bebek ve cocuklarda % 44 oraninda goriilen cribra orbitalia bu
durumu agiklar niteliktedir. Giiniimiizde yapilan bir degerlendirmeye gore aneminin
hemen her yas grubunda goriilmesine ragmen 6-24 aylik bebeklerde goriilme
sikliginin arttigi klinik bulgular belirtilmistir (Orman 2004). Bu durum Beybag

bebekleri icin de benzer bir yogunluk olusturmustur. 0-6 ay arasit Beybag
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bebeklerinin 2’sinde cribra orbitalia goriiliirken 7 ay — 3 yas araliginda bu say1 14’e
cikmigtir. Orman’in degerlendirmesine goére anne karnindayken gebeligin 3.
trimesterinde fetus plasenta yoluyla anneden aldigi demiri depolar ve dogumdan
sonra birkag ay igerisinde bu depodan demiri kullanir. Bu durum yeni dogan dénemi
bebeklerinde goreceli olarak daha az anemi goriiliirken, 6 aydan sonra gelisen anemi
durumunun daha fazla olmasini agiklar niteliktedir. Yeni dogan doneminden sonraki
donemlerde yetersiz beslenme, anne siitii alamama gibi durumlar bebegin demir
eksikligi ¢gekmesine neden olur. Anne siitiindeki demirin emilebilirligi % 49 iken bu
oran inek siitinde % 10’a diismektedir (Orman 2004) Bu durum anne siitii ile
beslenmenin 6nemini gostermektedir.

Porotic hyperostosis eriskin bireyler arasinda % 49 oraninda tespit edilmistir.
erkek bireyler i¢in bu oran % 61,6 iken, kadin bireylerde % 40 oraninda saptanmuistir.
Hem erkek hem kadin bireylerin yas dagiliminda porotic hyperostosis, cirbra
orbitalia’ya benzer sekilde erken ve gec orta eriskin bireylerde daha fazla
gorilmistiir. Toplumun demografik dagilimmin bu yas grubunda yogunlagmasi
Protic hyperostosis sayisinin bu grupta artmasini agiklayabilir. Ancak genel olarak
toplumun her yas grubunun demir eksikligine bagli anemiden etkilendigi agiktir.

Kafatas1 kalinlasmasi c¢ocuklarda 4 yasindan sonra izlenmeye baslamis,
cocuklar igerisinde yaklasik %10 oraninda goriilmiistiir. Eriskin erkekler igerisinde
% 60, kadinlar arasinda yaklasik % 63 oraninda belirlenmistir. Tim erigkin bireyler
arasinda kafatasi1 kalinlasmast % 55,7 olarak tespit edilmistir. Erigkin bireylerde
rastlanan kalinlagsma ve porotik lezyonlarin ¢ocukluk evresinde ortaya ¢ikan anemik
bir durumun gostergesi oldugu kabul edilmektedir. Cocukluk déneminde goriilen

diploe kalinlagsmas1 ve porotik yap1 genellikle kalic1 olmakta ve erigkinlikte de pasif
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olarak devam etmektedir. Bu anlamda bireyin ¢ocuklugunda gecirmis oldugu
enfeksiyonlarla miicadele edip bundan galip geldigi ve yasamaya devam ettigi
diistiniilebilinir.

Beybag Bizans toplumunun kirsal bir yerlesim oldugu géz ontine alindiginda
tahil tiikketiminin et tiiketimine oranla fazla oldugu diisiintilebilinir. Genel olarak fazla
tiikketilen tahillarin igerisinde demirin az olmasi ve icerdigi fosfor ve fitat gibi
bilesiklerin demir emilimini azaltti§1 bilgisinden yola c¢ikarak demir eksikligine
dengeli bir beslenme rejiminin olmamasinin neden oldugu sonucuna varilabilir.
Hijyen kosullarina bagl olarak ortaya ¢ikan hastaliklarin da bu durumunu baska bir
nedeni oldugu diisliniilebilinir. Eski Anadolu toplumlarindan, Erdal tarafindan
degerlendirilen Ge¢ Bizans donemine ait toplum olan Biiyiiksaray toplumunda %
58,6 oraninda porotic hyperostosis goriiliirken % 48 oraninda cribra orbitalia tespit
edilmistir (Erdal 2003) Beybag toplumunda ise bu oran % 45 oraninda cribra
orbitalia iken, % 39,7 oraninda porotic hyperostosis olarak belirlenmistir. Bizans
donemine ait her iki toplumda da anemi etkin goriinmektedir.

Bizans Beybag toplumunda, D vitamini eksikligine bagli olarak gelisen ve
cocuklarda rasitizm, yetiskinlerde osteomalasi olarak adlandirilan hastaliklar tespit
edilmistir. Rasitizm 3 bireyde izlenmis, osteomalasi ise ge¢ orta eriskin yas grubuna
dahil olan eriskin 1 erkek bireyde tespit edilmistir. Rasitizm, 1 fetus, 1 ge¢ yeni
dogan ve 1 erken cocukluk doénemi bireyinde uzun kemiklerin egriligi seklinde
tanimlanmaistir.

D vitamini eksikliginin bilinen en temel nedenlerinden biri besinler yoluyla
alan D vitaminin eksikligidir. Diger 6nemli neden ise giines 1sinlarina yeteri kadar

maruz kalinmamasi nedeniyle D vitaminin sentezlenememesidir.
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Giliniimlizde de rasitizm Onemli bir sorun olmaya devam etmektedir.
Ulkemizde hastaligin sikhigi 1,67 — 19 arasinda degismektedir. Gebeler ya da
dogurganlik yasindaki kadinlarda biiylik oranlarda D vitamini eksikliginden soz
edilmektedir. Kemik dokusunun fetal yasamdan itibaren aktif bir metabolik siiregte
oldugu bilinmektedir. Dogumda 25 gr.da olan kalsiyum kadinlarda 900 gr.
Erkeklerde 1200 gr’a yiikselmektedir. Kemik dokusundaki kalsiyum kemiklerin
saglamligindan sorumlu oldugu kadar kalsiyum deposu gorevini de yapmaktadir.
Kalsiyum kemigin biliylimesine bagli olan yapim yikim asamasi sirasinda onem
tasimaktadir. Cocukluk doneminde gelisen mineralizasyon yetersizligi rasitizme
sebep olurken erigkin bireylerde 6zellikle kemigin saglamligini etkileyen osteomalasi
goriilmektedir. Bebeklerde D vitamini kaynaklarinin plasental gegis, anne siitii ve
giines 15181 yoluyla derideki sentezi oldugu bilinmektedir (Hatun vd 2003). Kayseri
Erciyes Universitesinde Cevriik (2006) tarafindan, 4-12 aylik bebekler {izerine
yapilan bir degerlendirmede, bebeklerin beslenme sekilleri, D vitamini takviyesi alip
almadigi, ailenin gelir diizeyi, mevsimsel degisikliklere bagli durumlar ve annenin
egitim diizeyi gibi konular degerlendirilmistir. Mevsimsel olarak kis aylarinda daha
fazla goriildiigi belirlenmistir. Ailenin gelir diizeyi ile ilgili degerlendirmede gelir
diizeyi diisiik ailelerde daha fazla oranda rasitizme rastlandigi belirlenmis, annenin
egitim diizeyinin diisiik olmasinin istatistiksel olarak bir fark goriilmese de etkiledigi
belirlenmis ve D vitamini takviyesi alan bebeklerde almayanlara goére rasitzmin
goriilmemesi istatistiksel olarak da anlam ifade ettigi belirlenmistir.

Beybag Bizans toplumu bebeklerinde goriilen rasitizmin en temel nedeni anne
beslenmesinin ve anne kaynagindan gelen miktarin yetersizliginden ya da siitten

kesme  sonrasindaki  beslenmenin  yetersizliginin = kaynaklanmasi  olarak
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diisiiniilebilinir. Beybag'in giinlimiizde Mugla sinirlar1 i¢ersinde yer almasi nedeniyle
giinegli giin sayisinda bir sorun oldugunu diisiindiirmemektedir. Ancak giinesli
giinlerin fazla olmasi tek basma bunu acgiklayamamaktadir. Giinesin oldugu
durumlarda Kkiiltiirel nedenlerle Ortiinme ya da bebeklerin evlerden c¢ikarilip
cikarilmadigl sorularina da cevap aranmalidir. Beybag toplumu bebekleri i¢in bu
duruma heniiz bir netlik getirebilmis durumda degiliz. Giinlimiizde yapilan
caligmalarla paralellik kuracak olursak, ekonomik durumun yetersizligi ve mevsimsel
degisimler de Beybag toplumunda rasitizmin goriilme sikligini artirmis olabilir.
Annenin egitim diizeyi ise, giinimiizde D vitamini ile ilgili bilgilerinin o donem
toplumlarinca zaten bilinmedigini diisiindiiglimiizde, g6z ardi edebilecegimiz bir
durumdur.

Rasitizm eski Anadolu toplumlarinda yapilan ¢aligmalarda Erken Tung¢ Cagt
Ikiztepe, Ortacag toplumlari Topakli, Karagiindiiz, Iznik, Sultanahmet, Bergama,
Allianoi ve Yakingag Tasmasor toplumlarinda goriildiigli tespit edilmistir.
Biiytikkarakaya ve Erdal’in Tasmasor toplumu {izerine yaptiklari ¢alismada 109
bebek ve ¢ocuktan 29°unda rasitizm tespit edilmistir. Tasmasor toplumunda 4 kadin
bireyinde osteomalasinin bulunmast D vitamini eksikliginin toplumun erigkin
bireylerini de etkiledigini gostermektedir. Dogu Anadolu’da bulunan Erzurum
Giilliidere ve Tetikom iskelet topluluklarinda da osteomalasinin varligi belirtilmistir
(Biiyiikkarakaya ve Erdal: 2008). Yapilacak daha detayli aragtirmalar ile muhtemelen
diger toplumlarda rasitizmin ve osteomalasinin varligma iligkin bilgilere
ulasilabilecektir. Her donemde ve Anadolu’nun bir¢ok yerinde goriilen bu sorun

giinlimiizde de benzer sekilde her bolgeyi etkilemeye devam etmektedir.
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Beslenme ile iligkili bir diger patolojik sorun olan osteoporoz Bizans Beybag
toplumunun da eriskin bireyler arasinda % 11,5 oraninda goriilmektedir. 6 birey
kadin 5 birey erkek ve bireyin cinsiyeti belirlenememistir. Osteoporozlu bireylerin
5’1 ileri erigkin bireylerdir.

Kadinlarda erkeklere oranla osteoporozun daha yaygin oldugu ve her iki grup
icinde de yasla birlikte osteoporozun goriilme sikliginin arttig1 bilinmektedir. Genel
olarak osteoporozun nedenleri arasinda genetik yatkinlik, erken menapoz, ge¢miste
gecirilmis olan travma Oykiisii, karaciger ya da bobrek hastaliklari, tiroit, kanser gibi
etmenlerdir. Ozellikle ergenlik ve ¢ocukluk déneminde goriilen yetersiz beslenme
ozellikle yetersiz kalsiyum alimi kemik kitlesinin yogunlugunu azaltan
unsurlardandir. Agir D vitamini yetersizligi ¢ogunlukla kalsiyum yetersizligi ile
birlikte goriilmektedir (Compston: 2004). Osteoporoz goriilen bireylerin 5’in ileri
eriskin olmas1 Bizans Beybag Toplumunda goriilen osteoporozun bir kisminin yasa
bagl olarak gelisen bir durum oldugu diisiindiirmektedir. Erken orta erigkin olan 2
kadin bireyde ise olasilikla gebelik siireci ile kaybedilen kemik yogunlugunun ya da
olast erken menopoz siirecinin bir sonucu olarak osteoporozun gelistigi
diisiiniilebilinir. Dikkat alinmas1 gereken bir diger nokta ise osteoporoz goriilen tiim
bireylerde aneminin belirteci olarak diisiiniilen cribra orbitalia, porotic hyperostosis
ya da kafatas1 kalinlagmasindan en az birinin goriildiigiidiir. Bu durum bireyin
yasaminin belli bir doneminde beslenme yetersizligi cektigi olgusunu destekler
niteliktedir.

Beybag toplumunu beslenme yapisini anlayabilmek i¢in yaptigimiz ¢alismada
beslenme ile iligkili belli hastaliklar1 ele aldik ancak yaptigimiz laboratuar ¢aligmasi

sirasinda toplum i¢inde goriilen diger patolojileri de toplumu daha genis
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degerlendirebilmek i¢in not aldik. Bu anlamda toplumda beslenmeye dayali anemi,
rasitizm, osteomalasi ve osteoporozun digsinda bagka saglik sorunlar1 da tespit ettik.
Toplumun yapisinin belirlenmesinde travmalar ve diger patolojilerde G6nem
tasimaktadir. Beybag toplumunda yaygin olarak goriilen en énemli patolojik olusum
periostitistir. Erigkin bireylerde goriilen periostitis toplumda yaklasik olarak {igte bir
oraninda etkilemistir. Genel enfeksiyon durumunu yansittigini diisiindiigiimiiz bu
durum Beybag toplumu ic¢in sagliksiz yasam kosullarinin oldugunu gostermesi
acisindan onemlidir. Michael Gracey tarafindan 6zetlenen beslenme ile enfeksiyonlar
iligkisi ““ kotii beslenen bir ¢ocugun kotli beslenme - enfeksiyon donglisii onun
enfeksiyonlara daha acik hale getirmekte bu ise beslenme durumunu daha da
kotilestirmektedir” (Kiple 2003)  seklindedir. Bu durum koti beslenme ile
enfeksiyonlar arasindaki iliskiyi net bir bigimde ortaya koymaktadir. Toplum
bireylerinde omurlarda ve eklem yiizeylerinde goriilen osteofit, osteoartritis gibi
patolojiler toplum i¢in fiziksel kosullarin zor oldugunu diisiindiirmiistiir. Bunlar
agirlikli olarak tarim ve hayvancilik ile ugrastigini diisiindiiglimiiz bu toplum igin
olas1 sorunlar arasinda goriilebilir. Beybag toplumu icin en dikkat ¢ekici patolojileri
travmalar olusturmaktadir. Oliimle sonuclanan ciddi kafatasi yaralanmalar iki
bireyde goriilmiistiir. Kesici alet ile olusan bu olay ayni1 mezar1 paylasan iki bireyde
gorilmistiir. Diger travmalar arasinda iki bireyde goriilen kafatasinda baski
travmalari, tibiada kesik izi, clavicula ki@ gibi durumlar izlenmistir. Bu tiir
travmalar toplum i¢i ya da dis1 ciddi sorunlarin yasandigimi diisiindiirmiistiir. Bir
mezarda omura saplanmis ok ucunun bulunmasi toplumlar aras1 miicadele oldugu

diisiincesini  destekler niteliktedir. Bebek ve cocuklar icin  yaptigimiz
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degerlendirmede media otitis izlenmesi bebek ve ¢ocuklar i¢in yasam kosullar1 ve
hijyen durumlarinin tam olarak saglamadigini diisiindiirmiistiir.

Bizans Beybag toplumunun agiz sagligi agisindan degerlendirmesi beslenme
bicimleri, agirlikli olarak tiiketilen gidalarin neler oldugu konusunda fikir
vermektedir. Bu baglamda c¢iiriik acisindan degerlendirdigimiz Beybag toplumunda
44 bireyde bir ya da birden fazla ¢iiriik gértiilmiistiir. Ciiriik goriilen kadin bireylerin
sayist 10, erkek bireylerin sayist 29 dur. Demografik yapi degerlendirildiginde 35
kadin bireyin 10’unda, 60 erkek bireyin 29’unda ciiriik goriilmesi erkek bireylerin
clirlige daha fazla maruz kaldigin1 ortaya koymustur. Ciiriik goriilen 34 bireyin yas
aralig1 erken ve orta erigkin yas araligi olan 26-45 yas araligidir. 4-17 yas grubuna
dahil 33 c¢ocuktan sadece 4 tanesinde ciiriik izlenmistir. Beybag toplumunda
cocuklarda ciiriik gelisimi az sayilabilecek diizeydedir.  Ciiriik giinlimiizdeki
toplumlarida dahil olmak iizere yaygin goriilen bir sorundur. Genel degerlendirme
yaptigimizda Beybag toplumunda 171 bireyin 44iinde ¢iiriik saptanmistir. Ciiriik
goriilen 44 bireyde tespit edilen ¢iiriik sayisi ise 94’tiir.

Toplum genelinde ¢iirtik olusan disler genellikle premolar ve molar dislerdir.
Cigneme yiizeylerinin diger dislere oranla daha genis olmasi ve bu disler iizerinde
bulunan c¢ukurluklarin daha fazla olmasmin ciirik olusumuna ortam hazirladig
bilinmektedir. Toplumu olusturan 104 erigkin bireyin ¢iirlik  agisindan
degerlendirilebilen 84 bireyi bulunmaktadir. Dis ¢iiriigli agisindan bakilabilen 84
eriskin bireyin 40’inda c¢iiriik goriilmesi orta dereceli bir agiz sagligina isaret
etmektedir. Ancak 6liim Oncesi dis kayiplart diisiiniildiigiinde dis ¢liriigii sayisinin
artacagi kesindir. Beybag’in Ge¢ Bizans Déneminin kirsal bir yerlesim yeri oldugu,

ekonomisinin biiylik ¢cogunlukla tarimsal faaliyetlere bagl oldugu diisiiniilebilinir.
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Bu baglamda karbonhidrat yogunluklu bir beslenme diizeninin, et agirlikli beslenme
diizenine gore daha baskin oldugu aciktir. Turner’mm (Simsek 2011) yaptigi
degerlendirmeye gore diisiik ciiriik oranlar1 (% 1,72) avci toplayict bir ekonomiyi,
orta dereceli ¢liriik oranlar1 (% 4,37) tarim ve hayvanciliga, ytliksek ciirtik oranlar1 (%
8,56) ise sadece tarimsal ekonomiye isaret etmektedir. Bu baglamda Beybag
toplumunun tarim ve hayvancilik ile ugrastigi ancak beslenme diizeninde tarimsal
iriinlere daha fazla yer verdigi diisiiniilebilinir. Toplumu olusturan bireyler bazinda
clirigi degerlendirdigimizde Erkman (2008) in degerlendirdigi Ortacag Dilkaya
toplumunda % 54,5 (319 bireyde 174 ciiriikk), Simsek (2011)’in degerlendirdigi
Laodikeia toplumunda % 20,5 (158 bireyde 32 ciiriik) Cirak (2009)’1n
degerlendirdigi Kelenderis Toplumunda % 45,3 (163 bireyde 74 ¢iiriik), bizim
calismamizda (171 bireyde 94 c¢iiriik) ise tiim toplum bireylerinde goriilen ¢iiriik
oranlamas1 ise %54,9 dir. Ortagag Dilkaya toplumuna yakin bir Oriintii
sergilemektedir.

Degerlendirme kapsamina alinabilen 66 eriskin 49 bebek ve c¢ocuk
cenelerinde apse toplam 15 bireyde goriilmiistiir. Bunlardan 12 tanesi tek apseye
sahiptir. 2 bireyde 2 apse, 1 bireyde ise 4 apse tespit edilmistir. 15 bireyin dagilimi
ise 8 erkek 6 kadin ve 1 ¢ocuktur. Toplam apse tespit edilen birey sayist 15dir. Bu
bireylerde goriilen apse sayisi ise 20dir. 15 bireyin 10’u gec orta eriskin gruba aittir.
Apse agisindan Beybag toplumunu degerlendirdigimizde cinsiyetler arasi apse
goriilmesinde anlamli bir fark izlenmemistir. Yas ile birlikte artan bir apse profili
dikkat ¢cekmektedir. Ozellikle 30’1u yaslardan sonra artis izlenmis ancak ileri eriskin

donemde bu oranda Oliim Oncesi dis kayiplarina bagli olarak azalma egilimi
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izlemistir.  Apse olusumlarim1 agiz sagligi acisinda degerlendirdigimizde ¢ok
sagliksiz bir toplum olmadig diisiiniilebilinir.

Dis tast olusumunun bir¢ok nedeni vardir. Beslenme aligkanliklar, agiz
hijyeninin saglanamamasi, kronik hastaliklar, agiz i¢i bakterileri ve yas sayilabilir.
Beybag toplumu i¢in az, orta, ileri seklinde degerlendirdigimiz dis tag1 olusumlar1 21
bireyde az, 25 bireyde orta, 4 bireyde ileri derecede dis tast olusumuna
rastlanilmistir. Agiz ortaminin normal ph seviyesi olan 6,9-7 ortalama degeri 5,5
seviyesine indiginde agiz i¢inde asit olusumuna yol agar. Bununla birlikte sekerli ve
karbonhidratli besinlerin tiiketilmesi dis tasinin olusumuna uygun zemin hazirlar.
Beybag toplumu genelinde dis tas1 degerlendirmesi yapilabilen 76 bireyin 50’sinde
goriilen az ve orta derece yogunluklu dis tasi olusumunda agiz hijyeninin tam olarak
saglanamamas1 ve tiiketilen karbonhidrat igerikli besinlerin gorece fazlaliginin neden
oldugu diisiiniilebilinir.

Alveol kaybina pek ¢ok neden sebep olmaktadir. Periodontal hastaliklar, dis
tast olusumlar1 ve ilerleyen yas faktorii alveol kaybi nedenlerinin basinda
gelmektedir. Beybag toplumu genelinde 64 birey alveol kaybi1 agisindan
degerlendirilebilmistir. Bu baglamda Beybag toplumunda belirlenen alveol kaybi
10’u kadin 16’s1 erkek toplam 26 bireyde az, 11’1 kadin 22°s1 erkek 33 bireyde orta,
1’1 kadin 4’1 Erkek toplam 5 bireyde ileri derecededir. Az ve orta dereceli alveol
kaybmin nedenleri benzer sekilde az ve orta dereceli dis tasi olusuma ve agiz
hijyeninin tam saglanamamasina baglanabilir.

Disler hayatimiz boyunca yiyeceklerin 6giitiilmesi islemini siirdiirmektedir.
Tiiketilen besinlerin yapisi, katki maddeleri gibi nedenlerle ve kullanima bagh olarak

dislerde goriilen asinma bireyin yasinin belirlenmesinde kullanildig1 gibi tiiketilen
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besinler hakkinda da fikir verebilmektedir. Bu amacla degerlendirdigimiz Bizans
Beybag bireylerinde az, orta ve ileri derecelerde asinma tespit edilmistir.

Dis asinmasi1 agisindan 84 birey degerlendirilmistir. Buna gore az dis
asinmasina sahip 5 kadin, 6 erkek, 3 ¢ocuk toplam 14 birey vardir. Orta dereceli
asinma 16 kadin, 30 erkek bireyde goriilmiistiir. Ileri derecede asmma 6 kadin 16
erkek bireyde tespit edilmistir. Beybag toplumun eriskin bireylerinde orta dereceli
asinma yaygin olarak goriilmiistiir. Tarimsal tirlinlerin elde edilmesinde Ggiitiilen
besinlerin icerigine yabanci maddelerin karigsmasi, sert ve lifli besinler ile beslenme
dis asinmasini ozellikle abrazyonu arttiran etmenler arasindadir. Kirsal bir yerlesim
yeri olan Beybag toplumu i¢inde de benzer olarak 6glitme islemleri sirasinda karisan
yabanci maddelerin, sert ve lifli besinlerin tiiketilmis oldugunu diisiinebiliriz. Yasa
bagli olarak gelisen dis asinmasi da Beybag toplumunda izlenebilmektedir.

Hypoplasi bireyin beslenmesinin yetersizligini ya da maruz kaldigi stres
yaratan hastaliklar, olumsuz ¢evre kosullar1 gibi durumlarin degerlendirilmesi i¢in
onemli ipucu sunar. Hypoplasi agisindan incelenebilen 83 bireyin 42°sinde hypoplasi
saptanmistir. Toplum genelinde 11 kadin, 22 erkek, 9 ¢ocuk birey de hypoplasi
izlenmistir. Dis tasi olusumlari, 6lim oncesi dis kayiplari ve asinmalar goz Oniine
alindiginda bu rakamin artacagi diisiiniilebilinir. Beslenme yetersizliginin ve fiziksel
stresin izlerinin bir gostergesi olan hypoplasinin varligir Beybag toplumunun gelisme
evresinde maruz kaldig1 zorlu kosullarin belirtecidir. Bu belirteg toplum iginde
yaygin olan anemi ile dogru orantilidir. Diste bu bozuklugun olusabilmesi i¢in dis
tacinin olusum siirecinde yani 6 yastan once etkileyen sebebin mevcut olmasi gerekir

(Ortner 2003). Bu bilgi 1sinda Beybag toplumu ¢ocuklarinin gelisim siirecinde
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beslenme yetersizligine ya da fiziksel stres yaratan hastalilara maruz kaldigim

distindiirmektedir.

Beybag Bizans toplumunun beslenmeye dayali patolojilerinin arastirildigi bu
calismada kemikler {izerinde element analizleri gerceklestirilmis ve bu kapsamda 7
elementin miktarlar1 tespit edilmistir. Aragtirmaya konu olan makro elementlerden
kalsiyum, fosfor ve demir, kemikte biiyiilk miktarlarda bulundugu i¢in yilizde
cinsinden tespit edilmistir. Diger elementler ise eser element olup kemikte
mikrogram/gram (ppm) cinsinden Sl¢lilmiistiir. Kemiklerin femur basina ait kismi
kullanildig1 gibi diagenezden daha az etkilendigi belirtilen (Katzenberg ve Saunders
2000) femurun kiigiik trokanter karsisindaki proksimal kisimdan alinan kompakt
kemik de (Smrcka 2005) oOrneklenmis ve gerek elementlerin kemigin farkli
kisimlarindaki birikimi gerekse diagenezin farkli elementler {izerindeki etkisi
kapsaminda incelenmistir.

Periyodik tabloda 2A grubunda olmalari nedeni ile kemik dokusunda
kalsiyum gibi depolanabilme o6zelligindeki stronsiyum ve baryumun miktarlart ve
gerek birbirleri ile gerekse kalsiyumla oranlar1 ge¢mis toplumlarin beslenmesi ile
ilgili detayl bilgiler vermektedir.

Stronsiyum fizyolojik olarak belirgin bir islevi olmamakla birlikte
beslenmenin hayvansal/bitkisel ya da denizel/karasal 6zellikler tasiyip tasimadigi
konusunda bilgi almak i¢in kullanilan bir eser elementtir. Beybag toplumundaki
kadinlarin stronsiyum degerleri erkeklerden daha yiiksek bulunmustur. Her ne kadar
istatistiksel anlamlilik gbézlenmemis olmakla birlikte kadinlarin (144,6+27,4ppm)
erkeklere (133,7+29,1 ppm) gore daha yiiksek stronsiyum oranina sahip olmalari

beklenen bir durumdur. Toplumundaki erkek, kadin ve cocuklarda bulunan Sr
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degerinin mezarlardan alinan toprak orneklerinden anlamli derecede yiiksek olusu
Olcim yaptigimiz kemiklerdeki Sr igeriginin diagenezden ¢ok besinlerden
kaynaklandig1 seklinde diisiiniilebilir. Toprak Orneklerinin eser element yoniinden
analizi ve kemik dokusunda bulunan miktarlar ile karsilastirilmasi diagenezin mevcut
olup olmadiginin tespitinde gegerli bir yontemdir (Smrcka 2005). Benzer sekilde
kortikal kemik ve femur basi 6rneklerinin deger olarak ¢ok yakin olusu Sr agisindan
diagenezin belirgin bir etkisinin olmadigini ve bu topluluk icin kemikten yapilan

orneklem yerinin biiyiik bir onem tagimadigini akla getirmektedir.

Beybag toplumunun eser element analizlerindeki amacglardan bir tanesi de
bireylerin diyetlerinde bitkisel/hayvansal kaynaklarin agirli@inin tespit edilmeye
calisilmasidir. Anemi, osteoporoz ve osteomalasi gibi iskelette iz birakan
patolojilerin beslenme ile ilgili oldugu diisiliniildiigiinde Beybag toplumunun
beslenme bi¢imlerinin eser element analizleri ile aydinlatilmaya ¢alisiimas1 6nem arz
etmektedir. Bu kapsamda besin 6gesi eksikliklerinde dnemli bir unsur teskil edebilen
diisiik hayvansal gida ile beslenmenin tespit edilebilmesi igin stronsiyum / kalsiyum
orani incelenmistir. Bu oranin stronsiyum yoniinde fazla ¢ikmasi bitkisel bir diyete
isaret ederken tersi durum hayvansal agirlikli bir beslenmeyi vurgulamaktadir
(Sillen 1992). Besin piramidinde de yukaridaki trofik seviyelere ¢iktikca hayvansal
dokularin emilim ve birikim olarak kalsiyumu stronsiyuma tercih etmeleri nedeniyle
(Smrcka 2005) daha asagi trofik seviyedeki hayvanlara goére stronsiyum orant
azalmaktadir (Katzenberg & Saunders 2000). insanlar omnivor &zellikleri dolayisiyla
et¢il ve otgul canlilarin arasinda bir yerde yer almaktadir (Buikstra vd 1984). Bizim
calismamizda stronsiyum/kalsiyum oran1 kadinlarda (3,34), erkeklere (3,16) ve

cocuklara (3,07) gére daha yiiksek gozlenmistir. Istatistiksel anlamlilik olmamakla
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birlikte kadinlarda bu oranin daha yliksek ¢ikmasi kadinlarin diyetlerinde bitkisel
icerigin daha fazla oldugunu diisiindiirmektedir. Diger caligmalarda da istatistik
anlamliliga ulagsmamakla birlikte benzer oOriintii gozlenebilmektedir. Cirak 2010
Minnetpinar1 Ortagag toplumunda da benzer sekilde kadinlarda istatistiksel olarak
anlamlilik gostermeyen ancak sayisal olarak kadinlarda daha yiiksek gozlenen Sr/Ca
oranini tespit etmistir. Kadinlara gore erkeklerin diyetlerinde hayvansal besinlerin
daha fazla agirhk tasimasi Ikiztepe tung ¢agi gibi gecmis toplumlarda (Ozdemir
2008) ve giinlimiiz toplumlarinda goriilebilmektedir. Kemiklerin kortikal kemik
kismindan alinan 6rnekler i¢in de yine kadinlarda (2,5), erkeklere gore (2,44) daha
yiiksek bir stronsiyum/kalsiyum orani tespit edilmistir.

Denizel/karasal beslenmenin bir gostergesi olan Log(baryum/stronsiyum)
orani (Smrcka 2005) erkeklerde (-0,27) ve kadinlarda -(0,26) yakin degerlerde
gbzlenmis ve c¢ocuklarda (-0,35) daha yiiksek tespit edilmistir. Femur basinda
gozlenen bazi baryum degerlerinin normal simirlarin {istiinde olusu ve baryumun
diagenezden kuvvetli sekilde etkilendiginin bilinmesi bu degerleri kullanmamiza
neden olmustur. Diagenezden daha az etkilendigi diisiiniilen kortikal kemik kisminda
ise aym oran erkeklerde -0,06, kadinlarda 0,11 olarak tespit edilmistir. Bu degerlere
gore toplumun genel olarak karasal beslenme sinir1 i¢inde oldugunu ve erkeklerin
diyetlerinde kadinlara gore denizel besinlere daha fazla yer oldugu sdylenebilir.

Bitkisel beslenmenin iyi1 gostergelerinden birisi olan ancak diagenezden
yiiksek oranda etkilendigi 6nceki ¢alismalarda belirtilen (Katzenberg & Saunders
2000) baryum, erkekler (249,8+65,1ppm), kadinlar (260,1£78,1 ppm), cocuklar
(292,4+86,1 ppm) ve toprak (237,9+15,3 ppm) Orneklerinde birbirine yakin

degerlerde bulunmustur (p>0,05). Kortikal kemik degerlerinin erkeklerde
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(117,5+£39,8 ppm) ve kadinlarda (179,3+38,1 ppm) femur basina goére anlamli
derecede diisiik olarak bulunmasi (p<0,05) kemigin bu kisminin diagenezden daha az
etkilendigini diisiindiirmektedir. Bu kisimda da bitkisel beslenmenin bir gostergesi
olan baryum kadinlarda stronsiyuma benzer bir bicimde yiiksek ¢ikmaistir.

Kalsiyum ve stronsiyum diyetteki bulunuslarina ve besinlerdeki lif miktarina
bagl olarak kemik dokusunda farkli birikim oriintiileri gosterebilmektedir. Diyetteki
bitkisel lifin fazlalig1 kalsiyumu azaltmakta ve stronsiyumu artirmaktadir. Buna ek
olarak kemik dokusundaki kalsiyum miktar1 diagenezden de etkilenebilmektedir.
Calismamizin sonuglarina gore kalsiyumun femur basi 6rneklerinde gruplar arasinda
anlamli bir fark go6zlenmezken kortikal kemik ve femur bast Orneklerinin
karsilastirilmast anlamli fark goéstermistir (p<0,05). Toprak oOrnekleri ile gruplar
arasinda anlamli fark olmayis1 diagenez ihtimalini kuvvetlendirmektedir. Buna ek
olarak topragin kiregli yapist da bu durumun nedeni olabilir. Kalsiyum yoniinden
erkek ve kadinlar i¢cin bulunan kortikal kemik degerleri (erkeklerde % 54,4+1.4,
kadinlarda % 55,3+1,5) ile femur bas1 6rnekleri (erkeklerde % 42,3+7,2, kadinlarda
% 43,3£5,6) arasinda anlamhi fark bulunmustur (p<0,05). Kortikal kemik
orneklerinin femur basi Orneklerinden anlamli olarak farkli ¢ikist kortikal kemik
dokusundaki kalsiyumun diagenez ile topraga ge¢cmesinin daha az oldugunu ama
femur bas1 kismindan topraga kalsiyum kayb1 oldugu bu bulgulardan 6nerilebilir.

Iskelet materyalinden beslenme oriintiilerinin incelenmesinde kullanilan
onemli bir element olan ¢inko erkek (177,5+31,9 ppm), kadin (195,7+45,6 ppm) ve
cocuklarda (182,1+47,2 ppm) topraga gore (69,4+23,7 ppm) anlamli derecede
yiiksek gozlenmistir. Erkek, kadin ve ¢ocuklarda gbzlenen ¢inko degerleri insan

beslenme bi¢imi i¢in beklenen kategori olan omnivorlar i¢in uygun olan araliga (150-
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400 ppm) denk diismektedir (Lambert et al 1984). Literatiirde stronsiyumun diisiik
cinkonun yiiksek gozlendigi durumlar et, siit proteini olan kazein, fistitk ve diger
protein kaynaklar1 agisindan yiiksek bir diyet ile iliskilendirilmistir (Lambert &
Grupe 1993). Bizim ¢aligmamizda da ¢inkonun yiiksek gozlenmesi diyetteki protein
iceriginin ylksek oldugunu diisiindiirmektedir. Bu protein zenginligi sadece et ile
iliskilendirilmemektedir (Katzenberg 2008). Her ne kadar hayvan modellerinin
birebir insanlara Orneklenmesi zor olmakla birlikte sicanlarla yapilan deneylerde
diyette potasyumun yiliksek olusu (bitkisel protein kaynaklari) ¢inkonun kemige
gecisini kolaylastirirken hayvansal proteinlerdeki fosforun yiiksekligi ¢inkonun
kemige entegrasyonunu giiglestirmekte oldugu bulunmustur (Lambert & Grupe
1993). Bu nedenle ¢inkonun kemiklerde yiiksek ¢ikmasi sadece et ile degil, protein
acisindan  gruplarin  birbirine yakin nitelikte bir diyetle beslendiklerini
diistindiirmektedir. Bunlara ek olarak ¢inkonun énemli metabolik islevleri nedeni ile
normal fizyolojik kosullarda dar bir aralikta kontrol edildigi ve bu nedenle beslenme
farkliliklarina dayali olarak ¢inkonun kemikteki seviyesinin Onemli oOlciide
degismeyecegi ve bir belirteg olarak kullaniminin stronsiyum kadar belirgin
olmayabilecegi de iddia edilmektedir (Larsen 2003). Cinkonun kemik dokusundaki
birikiminin mevsimsellikten de etkilendigi bilinmektedir (Lambert & Grupe 1993 sf
210). Ancak bizim ¢alismamiza konu olan bireylerin Sldiikleri mevsim bilinmedigi
i¢cin sonuglar1 bu agidan degerlendirmek miimkiin degildir.

Fosfor da erkeklerde (% 13,842,1), kadmlarda (% 12,8+2,3) ve cocuklarda
(% 12,8+42,3) toprak orneklerine (% 1,1£1,1) gore anlamli derecede yiiksek
bulunmustur (p<0,05). Erkek, kadin ve ¢cocuklar arasinda anlamli fark bulunmamasi

bu element agisindan diyetlerde belirgin bir farkin olmadigini diisiindiirmektedir.
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Diagenezin en Onemli belirteclerinden birisi kalsiyum/fosfor oranidir.
Kalsiyum/fosfor oranlar erkeklerde (3,06), kadinlarda (3,38), ¢ocuklarda (3,35) ve
kortikal kemik orneklerinde (erkekler 3, kadinlar 3,24) diger pek cok calismada
standart birim olarak bulunmus olan 2,16 degerinden daha yiiksek bulunmustur
(Posner 1969). Bu durum diagenezi distindiirmektedir. Beybag toplumunda bulunan
Ca/P degerleri llkemizde gergeklestirilen element analizi ile ilgili ¢alismalardan
Demirci vd 1995, Ozdemir 2008 ve Cirak 2010°da bulunan degerlerden daha yiiksek
tespit edilmistir. Bu durum Beybag toplumundaki diagenezin s6z konusu diger
calismalara gore daha yliksek oldugunu ortaya koymaktadir. Bu durum jeokimyasal,
iklimsel, 6li gdomme adetleri ya da c¢evredeki tarimsal faaliyetler ile ilgili olabilir.
Diinya’da Ca/P oraninin 5,3 olarak tespit edildigi ¢alismalar da bulunmaktadir. Bu
nedenle diagenez tiim diinyada sabit bir deger olarak gézlenmemektedir (Klepinger
vd 1986).

Tez calismamizda en yogun goriilen ve beslenme ile iliskisi yliksek olan
demir eksikliginin kemik orneklerinde belirlenmesi de hedeflenmistir. Ancak demir
igcerigi toprak orneklerinde (% 1,87+0,23) demir, erkekler (% 1,13+0,68), kadinlar
(% 1,24+0,53) ve ¢ocuklara (% 1,35+0,62) gore daha yliksek goriilmiistiir. Buna ek
olarak kortikal kemik degerlerinin erkekler (% 0,07+£0,05) ve kadmnlarda (%
0,03+0,03) femur basi orneklerine gore ¢ok daha diisiik olarak gozlenmesi femur
basmin demir acisindan topraktan yiiksek derecede diageneze maruz kaldigim
disiindiirmektedir. Literatiirdeki diger c¢alismalarda da topraktaki demirin
kemiktekinden daha yiiksek olmasi demirin antik dénem beslenmesinin
degerlendirilmesinde yeterince 1yi veri saglayamayan bir element olmasina neden

olmaktadir (Larsen 2003). Kortikal kemik degerleri i¢cin kadin ve erkekler arasinda
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anlaml fark tespit edilmemekle birlikte erkeklerde kadinlara gore yaklasik iki kat
daha yiiksek goriilmesi dikkat ¢ekicidir. Bu durum her ne kadar kemik dokusunun
stronsiyum ve c¢inko gibi elementlerin aksine demir ig¢in iyi bir birikim yeri
olmamasina karsin (Katzenberg ve Saunders 2000) erkeklerdeki demir igerigin daha
yiiksek oldugunu akla getirmektedir.

Diyetteki etin varligim1 gosteren belirteglerden biri olan Selenyum da
incelenen elementler arasindadir. Istatistik anlamlilik olmamakla birlikte erkek,
kadin ve ¢ocuklarin Selenyum degerleri topraga gore daha yiiksek ¢ikmistir. Buna ek
olarak kortikal kemik ve femur basi degerlerinin ayni ¢ikmasi bu element agisindan
diagenez ihtimalini azaltmaktadir. Ancak gruplar arasinda anlamli fark
gbzlenmemesi diyetteki et igerigi konusunda yorum yapmay1 gii¢lestirmektedir.

Iyot igin kortikal kemik degerleri ise erkeklerde ortalama 18,1+1,2 ppm,
kadinlarda 17,1+£2.4 ppm olarak tespit edilmistir. Erkek i¢in kortikal kemik degerleri
femur bas1 degerlerinden anlamli derece yiiksek bulunmustur (p<0,05). Erkek ve
kadin kortikal kemik degerleri arasinda anlamli fark tespit edilmemistir. Kadinlarin
erkeklerden daha yiiksek iyot miktarina sahip olmalar1 beklenirken (hamilelik ve siit
verme periyodlarinda iyodun artmasi nedeniyle) erkeklerle fark bulunamamustir. Iyot
degerlerinde de kadinlar i¢in bulunan kortikal kemik degeri femur basi degerlerinden
anlamli derecede diisiik bulunmustur (p<0,05). Bu durum da diagenez ile
iliskilendirilebilir. Bu durumda oldugu gibi diagenezin varli§i beslenme ile
iliskilendirilebilecek karsilastirmalar1 yapmay1 engellemektedir.

Yas gruplarina gore element analizlerinden elde edilen verilerin
degerlendirilmesi erkek ve kadinlarda geng erigkin, erken orta eriskin, ge¢ orta

eriskin ve ileri eriskin gruplarinda ve g¢ocuklarda erken cocukluk ve yeni yetme
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gruplarinin  farkli yas gruplarina gore element igeriginin anlamli Olgiide
degismedigini gostermektedir (p>0,05). Element analizlerinde yas gruplarmin
arasinda pek cok calismada anlamli farklar gozlenmistir (Cirak 2010). Bu durumun
olas1 nedenleri arasinda 6rnek sayisinin azlig1 ve diagenezin varlig1 dikkate alinabilir.

Beslenmede etin varliginin bir belirteci olarak degerlendirilen selenyum ve
demir gruplar arasinda yakin degerlerde gozlenmistir. Diyetin protein ve et agisindan
zengin oldugunun bir gostergesi olan ¢inko da cinsiyet i¢i gruplar arasinda yakin
degerlerde gozlenmistir. Sadece erkek ileri eriskin grubunda diger erkek gruplarina
gbre bir diisiis s6z konusu olmustur. Ancak tiim bu element analizlerinden elde
edilen veriler istatistik olarak anlamlilik sinirinin altindadir.

Bitkisel beslenmenin gostergeleri olan stronsiyum cinsiyet gruplarinda yasla
birlikte artis gostermistir (erkek ileri eriskin grubu hari¢). Cocuklarda ise yasla
birlikte diisiis gostermistir. Yine diyetteki bitkisel besinlerin bir belirteci olan
stronsiyum/kalsiyum oranlari, gruplar arasinda genel bir egilim olmadigini
gostermektedir. Ancak ileri erigkin grubunda diger erkek gruplarina gore bir diisiis
s0z konusudur (p>0,05). Cinkonun bu bireylerde diger erkek gruplarina gore diisiik
ve stronsiyumun yiiksek gozlenmesi ileri erigkin erkeklerde diyette bitkisel
beslenmenin daha agirlikli olabilecegini akla getirirken stronsiyum/kalsiyum
oraninin bu grupta diisiik goriilmesi ise tam tersi bir duruma isaret etmektedir.

Log(Baryum/Stronsiyum)  bulgular1  degerlendirildiginde  istatistiksel
anlamlilik gbzlenmemekle birlikte erken orta erigkin ve ileri eriskin gruplarinda daha
diisiik goriilmiistiir. Kadinlarda ise ileri eriskin grubunda en yiiksek bulunmustur. Bu
degerin daha diisiik ¢ikmasi (daha negatif degerde) daha denizel bir beslenmeye

isaret etmektedir. Bu bulgular gore erkeklerde erken orta eriskin ve ileri eriskin
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grubunun, kadinlarda ise erken orta ve gec¢ orta eriskin gruplarmin daha denizel
beslendiklerine isaret etmektedir. Bu durum Cirak (2010) calismasinda elde edilen
bulgularla paralellik gostermemektedir. Ancak gerek bitkisel/hayvansal gerekse
denizel/karasal beslenme ile ilgili belirte¢lerin bulgularinin istatistiksel anlamliliga
ulasmamis olmas1 bu konuda kesin bir yorum yapilmasina engel teskil etmektedir.
Boy uzunlugu genetik yapinin oldugu kadar ¢evresel faktorlerin etkisinin de
birlikte etkilestigi bir sonugtur. Toplumlarin boy uzunluklar1 antropolojik acidan
onemli bir gostergedir. Bu tez kapsaminda 6l¢iimlerimizde agirlikli olarak femur,
femurun uygun olmadigi durumlarda ise, humerus, ulna ve radius kullanilmis ve 3
yonteme gore (Pearson, Trotter & Gleser ve Sagir) hesaplamalar yapilmistir.
Beklendigi lizere erkeklerin boy ortalamasi (168,4+4,0 cm - Sagir) kadinlardan daha
yiksek (154,2+3,7 cm - Sagir) olarak gozlenmistir. Tespit edilen bu degerler
giiniimiiz toplumlar1 i¢in diisiik kalmakla birlikte ge¢cmis donem toplumlari igin
normal — orta kategoride yer almaktadir (Martin ve Saller). Beybag toplumunun da
dahil oldugu Bizans topluluklarinda gerceklestirilmis olan calismalarda Ozbek
(1984) Geg Bizans dénemine ait Iznik toplumunda Pearson formiiliinii kullanarak 35
erkek bireyde (167,49) bizim de ayni formiilii kullanarak elde ettigimiz sonuc¢lardan
(164,6+4,0 cm) biraz daha yiiksek bir deger tespit etmistir. Kadinlarda ise Ciner
(1971) Korkuteli Bizans toplumunda 149,70’lik bir ortalama ile bizim
gozlemlerimizden (150,243,9 cm) daha diisiik bir deger elde etmisken, Coskun
(1988) Topakli Bizans toplumu kadinlarinda (154,03) bizim sonuglarimiza gore daha

yiiksek bir ortalama tespit etmiglerdir.

Diger taraftan Trotter&Gleser hesaplama yontemi ile elde ettigimiz erkek

birey ortalamasi (167,5+4,7 cm) ayn1 yontemle hesaplanmis olan Dilkaya Ortagag
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toplumu (Giileg 1989) erkek birey degerlerine yakindir (168,28 cm). Kadinlarda
tespit ettigimiz deger (152,6+5,0 cm) ise diger Bizans 162,88cm (Coskun 1988) ve
Ortagag 160,44 cm (Giile¢ 1989) kadin bireylerine ait degerlerinden daha diistiktiir.
Bu gozlemler Bizans ve Orta Cag toplumlar1 ve bizim tespitlerimiz arasinda bazi
farkliliklar oldugunu gostermekle birlikte Beybag Bizans toplumunun boy
uzunlugunun bu donemlerde yasamis olan diger toplumlara benzer bir degerde
oldugunu ortaya koymaktadir.

Anadolu toplumlar icerisinde en kisa boy ile temsil edilen kadinlar Roma
Doénemi Datca Burgaz toplumu 148,26cm (Sevim 1995), en uzun boyla temsil edilen
kadin bireyler ortalamasi1 Ahlatlibel 3. Bin toplumu 163,20 cm (Kansu 1939) olarak
belirlenmigstir. En kisa boylu erkek bireylerin oldugu toplum Hitit Alacahdyiik
153.25cm (Kansu 1937) iken en uzun erkek birey ortalamasi veren toplum ise Eski
Tung Cagr 174,89 cm (Tunakan 1965) olarak tespit edilmistir. Beybag toplumu
bireyleri hem kadin hem erkek bireylerde Anadolu toplumlar: icerisinde orta boylu
olarak belirlenmistir. Bu anlamda beslenmenin katkis1t boy uzunlugunda net bir
sekilde ortaya konamamustir.

Beybag Bizans mezarlarinda ele gegcen hayvan kemiklerinin degerlendirilmesi
sonucu s18ir, koyun, keg¢i, tavsan, domuz, esek gibi hayvanlarin varligi saptanmistir.
Saptanan hayvan tiirleri bir ¢esitlilik sunsa da sayisal deger olarak fazla degildir.
Bazi kemiklerde kesme izleri ve yanma izlerinin olmas1 besin olarak tiiketildiginin
gostergesi durumundadir. Sadece mezarlardan ele gegcen hayvan kemikleri ile
beslenme tiplerinin ortaya konmasi, hayvan tiiketiminin az ya da ¢ok oldugu
bilgisine ulagmak zor olacaktir. Ancak o6lii gomme adetleri icerisinde Oliiye

diizenlenen son yemek olarak diisiinebilecegimiz mezar basi etkinlikleri dar anlamda
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tilketilen hayvan tiirlerini géstermesi agisindan degerli kabul edilebilir. Tespit edilen
hayvan tiirleri Bizans doneminde tiiketildigini bildigimiz tiirler arasindadir.

Sonug¢ olarak elde ettigimiz bulgular ile Bizans Beybag toplumunu
degerlendirdigimizde Ge¢ Bizans Doneminin ekonomik anlamda zor anlar gecirdigi
savaglarin istilalarin yasandigi bir donemde varligini siirdiiren kirsal bir yerlesim
konumundaki toplumun, bu olumsuz kosullardan etkilendigi diisiiniilmektedir.
Beybag toplumunda beslenme ile iliskili aneminin yaygin goriilmesi, D vitamini
eksikligine bagli rasitizm ve osteomalasinin Orneklerinin bulunmasi beslenme
yetersizligi ile yakindan ilgilidir. Bunun yani sira olasi hijyen kosullarma bagh
gelisen hastaliklar toplumda bu eksikliklerin olusmasinda 6nemli bir etken olarak
kabul edilebilir.

Beybag Bizans toplumunun beslenme durumunun ve buna bagli olarak
gelisen patolojilerin arastirildigi bu calismada element analizleri kullanilmstir.
Kadinlarin  stronsiyum degerlerinin yiikksek gozlenmesi, stronsiyum/kalsiyum
oranlarinin da erkeklere gore yiiksek bulunmasi diyetlerindeki bitkisel besinlerin
daha agirlikli oldugunu diistindiirmiistiir.

Baryumun toplumun tiim gruplarinda yiiksek degerlerde gozlenmesi, dnemli
bir belirte¢ olan kalsiyum/fosfor oranlarinin insanlardaki standart degerlere gore
yiiksek ¢ikmasi ve kortikal kemigin femur basindan bazi elementler agisindan 6nemli
farklilik gdstermesi bu topluma ait iskeletler i¢in diagenezin onemli bir etkide
bulundugunu ortaya koymaktadir. Beybag iskeletlerinde diagenezden 6nemli dl¢iide
etkilenmedigi goriilen c¢inko elementi dikkate alindiginda Beybag toplumunun
protein agisindan erkek ve kadinlarda yakin bir diyete sahip olduklarin1 ortaya

koymaktadir. Ancak diagenezin varli§i nedeniyle baryum, demir, iyot ve selenyum
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gibi  beslenmenin hayvansal/bitkisel — karasal/denizel mi olduguna dair
karsilagtirmalara imkan veren elementler, buna ek olarak baryumun stronsiyumla
orani gibi hesaplamalar da net bir sekilde degerlendirilememistir. Element analizi ile
ilgili bulgular birlikte degerlendirildiginde bu topluma ait kadinlarin beslenmesinde
bitkisel besinlerin agirlikta oldugu sdylenebilir.

Agiz ve dis saghg acisindan giiriik, apse gibi olgularin olmasi dis tasi ve
alveol kaybinin yaygin goriilen derecesinin orta dereceli olmasi, hypoplasinin yaygin
goriilmesi toplumun beslenme ile ilgili sorunlarini ve genel saglik sorunlar1 oldugu
bulgularini1 destekler niteliktedir. Travmalar, osteofit, osteoartritis, media otitis,
periostitis gibi toplumun saglik kosullarinin ¢ok iyi olmadigini gosteren durumlarin
olmasi toplumun saglik, beslenme ve hijyen kosullarinin tam olarak saglamadigini
diisiindiirmiistiir. Sonug olarak diyebiliriz ki toplumun yasamis oldugu Ge¢ Bizans
doéneminin ekonomik ve siyasal alanlardaki zorluklarin, kiigiik bir yerlesim yeri olan
Beybag sakinlerini de etkiledigi agiktir. Bu durumun etkileri yaptigimiz antropolojik

bulgularla ortaya konulmus durumdadir.
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OZET

Bu calisma, Ge¢ Bizans Beybag toplumunun beslenmesinin antropolojik
veriler 1s181inda degerlendirilmesi amaciyla gerceklestirilmistir. Calisma materyali
2008 yili Mugla Beybag Mevkii kazi ¢alismalarinda ele gegen Geg Bizans donemi
iskeletlerinden olusmaktadir.

Insanlarin tarihsel siire¢ icerisinde yasamis olduklar1 hastaliklari, insanin
maddi kalintis1 iskelet {izerinde inceleyen paleopatoloji bilimi ile bir¢ok hastaligin
varhigi tespit edilebilmistir. Bu hastaliklarin 6nemli bir kismini olusturan metabolik
hastaliklarin beslenme ile dogrudan iligkisi bulunmaktadir. Bu alamda, 6ncelikle
Beybag toplumun demografisi belirlenmis tez kapsaminda beslenmeye dayali
hastaliklardan viicut patolojileri anemi, D ve C vitamini eksiklilikleri ve osteoporoz
gibi patolojik bulgulara bakilmistir. Beslenme ile yakindan iligkili olan ¢ene ve dis
hastaliklar1 bu konu kapsaminda ele alinmis ¢iiriik, apse, alveol kaybi, hypoplasia,
dis aginmasi ve dis tas1 olusumlar1 incelenmistir. Bu veriler ile beslenme ve toplumun
genel saglig1 arasinda baglanti kurulmaya g¢alisilmistir. Toplumda goriilen birebir
beslenme ile ilgisi olmasa saghk durumlarimin ve toplumun genel yapisinin
gostergesi olan diger patolojilere de bu anlamada yer verilmistir.

Boy uzunlugu genetik yapinin oldugu kadar ¢evresel faktorlerin etkisinin de
birlikte etkilestigi bir sonuctur. Toplumlarin boy uzunluklar1 antropolojik agidan
onemli bir gostergedir. Beybag toplumunun da boy uzunlugu ile biiyiime gelisme
arasinda baglant1 kurulmaya caligilmistir.

Antropolojik arastirmalarda beslenme ile ilgili ¢calismalarin bir tanesi de eser
element analizleridir. Beybag toplumunun beslenmesinin arastirildigi bu g¢alisma

kapsaminda eser element analizleri de yapilmistir. 7 element degerlendirme
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kapsamina alinmig kalsiyum, fosfor ve demir gibi makro elementler ve stronsiyum,
baryum, cinko ve selenyum gibi eser elementler diizerinden degerlendirmeler
yapilarak bireylerin diyetlerinde bitkisel/hayvansal kaynaklarin agirliginin tespiti ve
toplum igerisindeki diyetteki farkliliklar ortaya konulmaya ¢alisilmistir.

Beybag mezarlarinda ele gegen hayvan kemikleri incelenerek tiiketilen
hayvan g¢esitliligi belirlenmesi bunlara ait tliketim izlerine bakilmistir bakilarak
toplumun beslenmesi hakkinda bilgi verilmesi hedeflenmistir.

Arkeolojik veriler 15181nda Ge¢ Bizans Donemi, arkeolojik ve tarihsel olarak
degerlendirilmeye ¢alisilmis Geg¢ Bizans Beybag Toplumu ile baglanti kurulmasi
hedeflenmistir. Bolgenin cografi yapisi gibi diger veriler, konu degerlendirilirken goz
Online alinmis ve elde edilen tiim veriler arasinda bir biitlinliikk olusturulmaya
calisiimastir.

Beybag toplumunun demografik yapisi 6 fetus, 28 bebek, 33 cocuk, 35 kadin
ve 60 erkek ve 9 eriskin cinsiyeti belirsiz bireyden olugmaktadir. Toplamda 171
bireyden olusan Beybag toplumunun beslenmesi lizerine yaptigimiz degerlendirmede
aneminin belirteci olarak kabul edilen patolojik olusumlar tespit edilmistir. Bu
patolojiler % 45 oraninda cribra orbitalia, % 39,7oraninda porotic hyperostosis, %
38,5oraninda kafatasi kalinlagmasi1 kalinlagsmasidir. D vitamini eksikligine bagl
olarak olusan rasitizme ait 3 Ornek belirlenirken osteomalasiye ait 16rnek tespit
edilmistir. Osteoporozun ise Beybag erigskin bireylerini % 11,5 oraninda etkiledigi
gorilmiistiir.

Agiz ve dis saghigl acisindan Beybag toplumunda 44 bireyde goriilen ¢iirtik
sayis1 94adettir. Apse goriilen birey sayist 15, Az derecede dis tas1 goriilen 21, orta

derece dis tas1 goriilen birey sayis1 25 olarak belirlenmistir. Alveol kayb1 26 bireyde
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az izlenirken 33 bireyde orta dereceli olarak izlenmistir. Asinma dereceleri ise 14
bireyde az 47 bireyde orta dereceli asinma ve 22 bireyde de ileri derecede asinma
tespit edilmistir. Beslenme ile iliskili iyi bir belirte¢ olan hipoplasia 42 bireyde tespit
edilmistir.

Element analizlerinde genel olarak bitkisel agirlikli beslenmenin gostergesi
olan stronsiyum kadinlarda daha yiliksek bulunmustur. Diagenezin varligi tespit
edilmistir. Bu durum kalsiyum fosfor oranina bakilarak ve kortikal kemik ile femur
bas1 6l¢iimleri karsilastirilarak ortaya konulmustur.

Eski Anadolu toplumlari iizerinde yapilan beslenme ile ilgili diger ¢calismalar
Beybag toplumu karsilastirilarak, Beybag toplumunun beslenme 6zelliklerinin ortaya
konulmasi ¢alismanin temel amacini olusturmaktadir. Bu g¢alisma ile Ge¢ Bizans
donemine tarihlendirilen bir iskelet serisine ait beslenme verileri bir¢ok yonden ele

alinmasi hedeflenmistir.
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SUMMARY

This study was conducted for the evaluation of nutrition of Late Byzantium
Beybag population with the help of anthropological data. Study material comprises
skeletons from Late Byzantium period, obtained from the Mugla Beybag excavation
studies at 2008.

Presence of many of the diseases which existed during historical periods was
found with the help of science of paleopathology which deals with the remnant
skeleton material of humans. Metabolic diseases which form an important portion of
those diseases have direct relation with nutrition. In this context, demographic
structure of Beybag population was determined initially. In addition, pathological
conditions related with nutrition were determined as well as pathological signs of
anemia, vitamin D and C deficiencies and osteoporosis. Diseases of jaw and teeth
which are closely related with nutrition were discussed in this context and caries,
abcess, avleolar loss, hypoplasia, attrition and tartar were studied. It was aimed to
establish a connection between nutrition and general health status of population by
using this data. Other pathologies observed in the population which are not directly
related with nutrition were also given as an indicator of health and general status of
population.

Height is a result of interaction of genetic structure as well as environmental
factors. From the anthropological point of view height is an important indicator. It
was attempted to build a relation between height of Beybag population and growth —

development.
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Another study area in anthropological studies including nutrition is the
elemental analysis. Elemental analysis was also conducted in this study which also
studies nutrition of Beybag population. 7 elements were included. Macro elements
such as calcium, phosphorus and iron as well as trace elements such as strontium,
barium, zinc and selenium were evaluated in order to figure out dominance of
animal/plant resources and differences of diet among population.

Animal bones obtained from Beybag graves were studied in order to
determine diversity of consumed animals. Moreover, this data was used determine
nutritional status of population.

Demographical structure of Beybag population includes 6 fetus, 28 baby, 33
children, 35 females and 60 males and 9 unknown adult individuals. Assessment on
the nutrition of Beybag population conducted on a total of 171 individuals showed
some pathological lesions which are accepted as indicators of anemia. Those
pathologies are composed of 45 % cribra orbitalia, 39.7 % porotic hyperostosis and
38.5 % diploe thickening. 3 specimens of rickets and 1 specimen for osteomalacy
linked to vitamin D deficiency were observed. Osteoporosis was found to effect
Beybag adult population in a ratio of 11.5%.

For the mouth and teeth health, 94 caries were found in 44 individuals.
Abscess was found in 15 individuals. Tartar was found in 21 individuals as low, in
25 as moderate. Alveol loss was observed in 26 individuals in low degree and in 33
individuals in moderate degree. Atrition was low in 14, moderate in 47 and high in
22 individuals. Hypoplasia which is a good indicator of nutrition is found in 42

individuals.
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Elemental analysis show that strontium which is an indicator of plant based
diet is high in females. Diagenesis was determined. This situation is both shown by
the calcium/phosphorus rate and by comparison of cortical bone and femur head
results.

Late Byzantium Period was evaluated archaeologically and historically in the
light of archaeological data in order to establish a connection between Late
Byzantium Beybag population. Other data such as geographical structure was also
considered and it was tried to construct a holistic approach for all existing data.

Main reason of this study is to figure out nutritional status of Beybag
population and comparing it with other studies performed on Ancient Anatolian
populations. In this study it was aimed to deal with data on nutritional status of this

skeleton series dated to Late Byzantium period with different approaches.
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