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OZET

Amasya’da ilk yerlesimlerin MO 5500 - 3000 y1l &ncesine kadar dayandigi
bilinmektedir. Roma donemine kadar bir¢ok medeniyete ev sahipligi yapan Amasya,

yaklagik 500 yi1l kadar da Romalilarin egemenligi altinda varligini stirdiirmiistiir .

Bu tezin konusu, Amasya Ili ve cevresinde, Roma dénemine tarihlendirilen
cesitli arkeolojik alanlarda yapilan kazilar sonucu ele gecirilen insan iskeletlerinin,
antropolojik acgidan degerlendirilmesidir. Bu toplulugu olusturan bireylerin
paleodemografik ve morfolojik yapilarinin ortaya konulmasi, bireylerdeki
paleopatolojik olusumlarin saptanmasi, elde edilen verilerin diger eski Anadolu
toplumlari ile karsilastirilmasi, aralarindaki benzerlik ve farkliliklarin bulunmasi bu

tezin amacini olusturmaktadir.

Toplulugun paleodemografik dagilimina baktigimizda, toplam 56 bireyin 2’si
(% 3,57) bebek, 11°1 (% 19,64) cocuk, 15’1 (% 26,79) kadin, 13’1 (%23,21) erkek ve
15’1 de (% 26,79) yas1 ve cinsiyeti bilinmeyen bireylerden olustugu saptanmistir.
Erigkin bireylerin yas ortalamasi 39,4 yil, kadinlarin 40,3 erkeklerin 38,8 yildir.
Toplumun erigkin bireylerinin yagsam uzunluklar1 diger Roma dénemi toplumlariyla

benzer degerler gdstermistir.

Bireylere ait toplam 196 dis incelenmistir. Bunlarin 24’1 siit dislerden 172
tanesi daimi dislerden olusmaktadir. Dis ve c¢ene paleopatolojilerine bakildiginda
asinma siit dislerde +2 dereceye kadar, daimi dislerde ise iist ¢enede 3. derece, alt
cenede ise 4ve 5 derecedir. Daimi diglerde ¢iiriik oran1 % 4,65, hypoplasia % 4,65,
dis tast % 2,91, apse % 1,35, antemortem dis kayb1 % 6, 28, oraninda goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Amasya, Roma Donemi, paleodemografi, paleopatoloji.
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ABSTRACT

It is known that the first settlements in Amasya province date back BC 5500-
3000. Amasya, which hosted many civilizations by Rome Period, has continued their

existence under domination of Romans about 500 years.

The subject of this thesis is the anthropological evaluation of the human
skeletons that were excavated in various archaeological sites dated to the Roman
period in Amasya provience and its surroundings. The goal of this thesis is to
compose paleodemographic and morphological analysis and determinig of
paleopathological lesions of individuals in population. In addition, it is compared

findings and to obtain similarity and diversity with ancient Anatolian communities.

When we look at the paleodemographic distribution of the community,
(3.57%) 2 of the 56 individuals were infants, 11 (19.64%) were children, 15
(26.79%) were women, 13 (23.21%) were men and 15 (26.79%) of individuals were
found to be composed of unknown by age and sex. Average age is 39,4 years in
adults, 40,3 years in women, 38,8 in men. The life span of the adult individuals of

society were similar to those of other Roman-era societies.

A total of 196 teeth belonging to individuals were examined. Of these, 24
consist of deciduous teeth and 172 of them consist of permanent teeth. Dental
attrition is +2 degree in deciduos and 3 degree at upper jaw, 4-5 degree at lower jaw
in permanent teeth, when the dental and jaw paleopathologies are examined. Dental
caries is 4,65 %; dental enamel hypoplasia is 4,65 %; dental calculus is 2,91 %;

abscess is 1,35 %; antemortem tooth loss is 6,28 % in permanent teeth.

Key words: Amasya Province, Rome Period, Paleodemography,

Paleopathology.
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GIRIS

Antropoloji, insanin tarih sahnesine c¢ikisindan beri zamanla gecirdigi
biyolojik, kiiltiirel degisim ve bu degisime bagli olarak uyum saglama siire¢lerini
inceleyen, bunun sonucunda ortaya ¢ikan insan ¢esitliligini sorgulayan bilim dalidir.
Paleoantropoloji; ilk insan tiirli ve insan atalarinin fosil kalintilarini inceleyen, insan
evrimi hakkinda bilgiler ortaya sunan antropolojinin bir alt bilim dalidir (Aydin,

2013).

Antropoloji dogadaki var olan biitlin canlilarin insan ile iliskileri agiklamak
icin diger tiim bilimler ile bir biitiin halinde baglant1 icersindedir. Antropoloji insani
yer ve zaman iginde degisen dinamik bir varlik olarak algilar. Onun yeryiiziindeki
oldukca karmasik ve heyecan verici biyo-kiiltiirel seriivenini incelemek antropoloji

sayesinde miimkiin olmaktadir (Ozbek, 2007).

Anadolu cografi ve iklim kosullar1 agisindan, ge¢misten giliniimiize birgok
topluluga ev sahipligi yapmistir ve bu nedenle farkli donemlerde, farkli bolgelerde
yasamis topluluklardan geriye kalan kalintilar ile zengin bir kiiltiire sahiptir.
Anadolu’da antik donem toplumlarima ait arkeolojik alanlarda yapilan kazi
calismalari, gecmise ait cok 6nemli bilgilere ulasmamiza olanak saglamaktadir. Ele
gecen iskelet kalintilar1 paleoantropolojik ¢aligmalarin  temel materyallerini
olusturmaktadir. Bu iskelet kalintilarinin incelenmesiyle, bireylerin yas ve cinsiyet
dagilimlari, bebek ve c¢ocuk Oliim oranlar1 gibi paleodemografik bilgilere
ulasilabilmektedir. Iskeletlerde iz birakan hastaliklarin yani paleopatolojik
lezyonlarin saptanmasiyla da, bireylerin genel saglik durumlari, yasam bigimleri
hakkinda bilgi edinilebilmektedir. Ozellikle bu tiir calismalar ge¢misten giiniimiize
hastaliklarin seyri hakkinda bize ¢ok Onemli bilgiler vermektedir. Dislerde ve
cenelerde meydana gelen paleopatolojik olusumlarin saptanmasiyla da, bireylerin
beslenme aligkanliklari, besin hazirlama teknikleri, yasam bigimleri, agiz sagliklari,
iskeletlerden alinan metrik Olgiimlerle de, toplumun morfolojik yapisi ortaya
konulabilmektedir. Elde edilen verilerin diger eski Anadolu toplumlariyla
karsilastirilmasiyla da, toplumlar arasindaki benzerlikler ve farkliliklar gozler 6niine

serilmektedir. Tarih boyunca tiim insan topluluklarinda goriilen 6li gdmme, 6li i¢in



yapilan torenler, mezarlara konulan 6lii hediyeleri insanlarin 6liimden sonraki yasam
inancim belirten bir 6zelliktir. Boylece insanlar sinifsal farkliliklarima ve maddi
olanaklarina gore kendilerine mezar yaptirma gereksinimi duymuslar ve bir anlamda
statiilerini belirlemislerdir (Atila, 1980; Karakog, 2012). iskelet kalitilarinin yaninda
bulunan mezar hediyeleri, bize incelenen toplumun sosyo-kiiltiirel ve sosyo-

ekonomik yapilar1 hakkinda 6nemli veriler saglamaktadir.

Bu tezin ¢alismasi 1992-2012 yillar1 arasinda ve daha ¢ok 2006 yilindan
sonraya ait Amasya bolgesinde kurtarma kazilarindan elde edilen genellikle Roma
doneminde, Amasya sehir merkezinde (2. ve 3. Yiizyillarda) yaygin olarak kullanilan
yarim tonozlu tas kapakli mezar tipinden ¢ikarilan insan iskeletleri olusturmaktadir

(Amasya Miize Miidiirii Celal Ozdemir ile sozlii goriisme).



1. BOLUM: KAVRAMSAL KURAMSAL CERCEVE

1.1.Amasya ili’nin Cografik Yapisi ve Yerlesim Tarihi

Amasya, Karadeniz bolgesinin orta kesiminin i¢ kisminda, Canik Daglari’nin
giineyinde yer almaktadir. Sehir, deniz seviyesinden 400 m?” yiiksekliktedir. Amasya
sehri, Yesilirmak nehri ile Merzifon ovasini sulayan Terkesan Irmagi’nin birlestigi
yerin batisinda, Yesilirmak’in agtifi iki tarafi yiiksek kayaliklarla g¢evrili dar bir
vadide kurulmustur (Sahin, Emecen 1991; Catal, 2009). Insan emegi ve doga buraya
hem kent hem de kale karakterini miikemmel bir sekilde yansitmistir (Strabon, 2000;
Catal, 2009). Sehrin dar bir vadide kurulmasi, vadinin iki tarafinin kismen dik
yamagclara sahip olmas1 yerlesimin Yesilirmak vadisi boyunca uzun bir serit tizerinde
olugsmasini saglamigtir. Yesilirmak nehrinin kuzey tarafi daglik olasina karsin, giiney
tarafi daha az meyillidir. Yesilirmak nehri lizerinde su dolaplar1 bulunmakta olup, su
dolaplar1 vasitasiyla bag ve bahgeler sulanmaktadir. Sehir; Karaman, Kirklar,
Lokman ve Ferhat daglar ile cevrilidir (Giingdr, 2000; Catal, 2009). ilin dogusunda
Tokat, batisinda Corum, kuzeyinde Samsun ve giineyinde Yozgat illeri yer
almaktadir (Ozbey, 2010). Amasya ili, genel olarak daglik bir yapiya sahip oldugu
goriinse de, ¢ok 6nemli ve biiylik, ayn1 zamanda da tarima elverisli topraklara sahip
ovalar1 biinyesinde barindirmaktadir. i1 topraklarinin  %24’liik bir boliimiinii
kaplayan ovalarin en 6nemlileri; Geldingen, Suluova, Merzifon ve Giimiis ovalaridir

(Ozbey, 2010).

Amasya’nin gelismesinde énemli etmenlerden bir tanesi de ticaretin gelismis
olmasi ve ticaret yollar1 iizerinde bulunmasidir. ilk caglardan itibaren Tarsus
Kayseri, Zile, Samsun ticaret yolu {izerinde bulunan Amasya, Osmanli doneminde

ticari ve iktisadi bir merkez olarak 6nemli bir sehirdir (Yavuz, 1999; Catal 2009).

16.ylizyilin baslarinda Amasya, Bursa-Tebriz ipek Yolu'nun Anadolu
icindeki bir kanal olan Ankara-Cankiri-Corum-Amasya-Tokat yolu igerisinde
bulunmaktaydi. Busbeck Amasya’ya giderken bu yolu takip etmistir (Busbeck 1939;
Catal 2009). Ticaret canli olmakla beraber, ipek bocekgiligi ve ipek ticareti yaygin
olarak yapilmaktaydi (Faroghi 2004; Tuzcu 2007; Catal 2009).



Eski cagda birgok Anadolu sehrinin kurucu (Ktistes) tanrisi veya
kahramaninin oldugu bilinmektedir. Bu mitolojik kurulus Amasya i¢in de gegerlidir
(Er, 2009). Roma Imparatoru Septimius Severus (M.S. 193-211) dénemine ait bir
Amasya sikkesi iizerinde yer alan EPMHC KTICAC THN yazitindan Hermes’in
Amasya kentinin kurucu tanris1 oldugu kabul edilmektedir (Arslan, 1990; Er, 2009).

Amasya’daki ilk yerlesmeler mevcut bilgilerimiz 1518inda Kalkolotik Cag’a
(MO 5500-3000) kadar uzanmaktadir (Er, 2009). Amasya her dénemde yerlesim
yerlerine ev sahipligi yapmustir. Kalkolitik Cag ile tarihlendirilen hdyiikler
bulunmustur. Tung Cagina (3000-2500) ise Amasya’da Kalkolitik ¢agdan daha fazla
yerlesim yeri kazilarla ortaya ¢ikmistir. Amasya Orta Tung ¢aginda Mezopotamya
yazili belgelerinde “Hatti Ulkesi” olarak bilinen Hatti uygarhigi sirlari igerisinde
varhgini siirdiirmiistiir. Hatti egemenligine son veren Hititler MO 1650 yillarinda
Anadolu’da biiyiik bir devlet kurmus ve Amasya’ya da hakim olmustur. MO 1190
tarihi civarinda etkinliklerini kaybeden Hititlerden sonra siyasal bir gii¢ olarak ortaya
cikan Frigler, Kral Midas doneminde sinirlarin1  genisletmis ve neticesinde
Amasya’da Friglerin egemenlik sahasi igine girmistir (Doganbas, 2007; Kertil,
2014).

MO 700°1ii yillarda Iskit baskis1 nedeniyle harekete gecen Kimmer Tiirkleri,
Karadeniz ve Kafkaslar lizerinden Anadolu’ya girmislerdir. Katkaslar {izerinden
dogu gd¢ yolunu kullanan ve Karadeniz’in kuzeyindeki bati go¢ yolunu kullananlar
ise Trakya iizerinden Anadolu’ya girmistir. Iki kol halinde Anadolu’ya giren Kimmer
Tirkleri Batt Anadolu’da birlesmislerdir. Frig Devleti’'ne son verip Anadolu’da bir
devler kuran Kimmerler kisa siireli de olsa Amasya’ya hakim olmuslardir

(Herodotos, 2002; Tarhan, 1979; Kertil, 2014).

Kimmerlerin ardindan onlarin gd¢ yolunu kullanan iskit Tiirkleri bolgeye
gelmis ve Amasya’da Iskit egemenligi goriilmiistiir. Daha sonra Amasya, MO 585
yillarinda Medlerin egemenliginde kalmis ve kisa siiren Med egemenliginden sonra
Amasya, MO 547 tarihlerinde Pers Imparatoru Kyros’un Lidya Krali Kroisos’u
yenmesi {izerine Amasya Pers Imparatorlugu idaresi altinda kalmistir (Ercan, 1973;
Kertil, 2014). Makedonya krali Biiyiik Iskender’in MO 331 yilinda Anadolu’ya
yonelik istila hareketiyle Pers egemenligi kalkmis ve Amasya bir siireligine Biiyiik



Iskender’in hakimiyetinde kalmistir (Bosworth, 2005; Citir ve Imre, 1991; Kertil,
2014). Biiyiik Iskender’in o6liimiinden sonra kurdugu krallik parcalanmis ve
Anadolu’da ortaya yerel krallik par¢alanmis ve Anadolu’da ortaya yerel kralliklar
cikmistir (Droysen, 2007; Kertil, 2014). Bu yerel kralliklar arasinda yer alan Pontus
Kralligi, ilk kez Kirklar Dagi iizerinde bulunan kale i¢inde kurulmustur. Kralligin
kurucusu olan Mithradates Ktistes Amasya Kalesine yerleserek MO 281 yillarinda
bagimsizligini ilan etmis ve Pontus Kralligim1i kurmus, Amasya’yr da baskent
yapmistir. Amasya bu donemde Onemli imar faaliyetlerine de sahne olmustur.
Ulagim ve ticaret yollarin kesistigi noktada bulunan Amasya’da yerlesme alani

surlarin disina da yayilmistir (Lloyd, 1997; Kertil, 2014).

Kisa silirede simirlart genisleyen Pontus Kralliginin hakimiyetini Dogu
Karadeniz Bolgesi’nin yerli halklari, kiyilardaki Yunan somiirgecileri kabul edip
kralligin hakimiyeti altina girmislerdir. Clinkii Pontus krallar1 yerlilige, Anadoluluga
cok dnem ve deger veriyorlardi. Pontus krallar kiiltiir ve uygarlik bakimindan biiyiik
bir anlayis ve hosgoriiyle Helenizm’den yana olmuslar, saraylarin biitlin bilgilere ve
bilim adamlarina oldugu gibi Yunan kiiltiiriine ve bilginlerine de agik tutmuslardir.
Bunun yaninda Anadolu’yu higbir zaman unutmamiglar, kiigiimsememisler,
gelismesine bircok katki saglayip belli bir zaman sonra da Anadolulasmislar ve
Anadolu’nun 6nemli bir savunucusu haline gelmislerdir (Gologlu, 1973; Kertil,

2014).

Amasya, Pontus kralliginin baskenti olarak yaklasitk 250 yil boyunca
gelismistir. Roma Imparatorlugu’nun dogu sinirlarmi giivence altina almak isteyen
Imparator Jules Sezar, Zela (Zile) kalesi onlerine geldiginde kendisini karsilayan
Pontus krali Fernak’t MO 47 yilinda yapilan savasta maglup etmis Zela ile birlikte
Amasya’da Romalilarin eline ge¢mistir (Citir ve Imre, 1991; Kertil, 2014). Roma
egemenligi altinda Pontus iilkesi ve Kapadokya birlestirilerek vilayet olusturulmus
ve bu vilayetin merkezide Amasya olmustur (Yiice, 2004; Kertil, 2014). M.S. 395
yilma kadar Roma idaresinde kalan Amasya bundan sonra Roma Imparatorlugunun
dogu kolu olan Bizans Imparatorlugu sinirlar igerisinde kalmistir. Amasya, Bizans
Imparatoru Justinianus déneminde, Bizans tarihgisi Prokopius’un verdigi bilgiye
gore sehirde biiyiik bir deprem meydana gelmis ve Amasya’nin biiyiik kismi yikilmis

ayn1 zamanda deprem sonrasinda salgin hastaliklar bas gostermis ve sehirde yasayan



insanlarin tamamina yakim1 deprem ve hastaliklardan hayatin1 kaybetmistir.
Depremden zarar goren sehir tekrardan onarilmistir. Amasya, IV. yiizyildan itibaren
Imparator Marsiyannus tarafindan Piskoposluk makami yapilarak Hiristiyanligin
yayilmasinda énemli bir merkez haline getirilmistir (Simgirligil, 1996; Kertil, 2014).
Amasya yaklasik olarak 500 yil kadar Romalilarin idaresi altinda varligimi
siirdiirmekle beraber kisa siireli de olsa miladin altinci ylizyilinda Acem Sah’1
Hiisrevi Perviz, Anadolu’yu istila etmis ve Amasya bir siire Iranlilarin yani Sasani
Imparatorlugunun idaresi altina girmistir. Bu durum fazla devam etmemis ve Rumlar
[ranlilar1 yenerek Anadolu’yu Firat nehrine kadar Sasaniler’in istilasindan

kurtarmiglardir (Doganbas, 2007; Kertil, 2014).

Roma idaresi doneminde Amasya’da pek cok Kkiliseler, saraylar ve mezarlar
yapilmis olmakla birlikte bunlarin bir ¢ogu tahrip olmus, zamana kars1 varligini
koruyamamustir. Glinlimiizde Roma donemine ait oldugu bilinen, sadece birkag tane
kaya kitabesi zamana kars1 varligin1 koruyabilmistir (Hiiseyin Hiisameddin, 2007;

Kertil 2014).

MO 301 yilinda Pers kokenli Mitridates Ktistes Pontus Devletini kurarak

Amasya’y1 bagkent yapmistir (Glinaltay, 1987; Er, 2009).

Amasya’nin Bizans hakimiyetinden Danigsmentlilere gecisi,

Danismendname’ye ve ona dayanan kaynaklara gore 14 Subat 1075’tir (Er, 2009).

Danigmentlilerin yaklasik ytlizy1l stiren egemenlik donemi Anadolu Selguklu
Sultan1 II. Kili¢ Arslan’in 1175 yilinda Amasya’y: ele gegirmesiyle sona ermistir
(Yinang, 1993; Er, 2009). Boylelikle Amasya sehri ve civart Anadolu Selguklu
egemenligi altma girmistir (Er, 2009). Selguklularin yikilisindan sonra Anadolu’ya
tamamiyla hakim olan Ilhanli devletinin Amasya’daki hakimiyeti 1243’ten
baslayarak 1341 yilina kadar devam etmistir (Er, 2009). Ilhanlilardan sona Amasya
1341 tarihinde Eratnalilarin egemenligi altina girmistir (Gode, 1994; Er, 2009).
Eratnalilar’dan sonra sehir 1393 yilinda Osmanli idaresine girmistir (Cvr. Atsiz,
1985; Er, 2009). Osmanli doneminde sehzadeler sehri olarak bilinen Amasya,

Cumhuriyet’in ilanindan sonra il merkezi olmustur.

Mustafa Kemal Pasa ve arkadaslar1 12 Haziran 1919 tarihinde de Amasya’ya

gelmis ve 22 Haziran 1919 tarihinde Amasya Tamimi olarak bilinen kurtulus



genelgesini biitiin yurda Amasya’dan ilan etmistir

(http://www.amasyakulturturizm.gov.tr/TR,59475/tarihce.html).

1.2.Paleopatoloji

Patoloji, doku, organ ve kemiklerdeki yapinin ve islevinin bozukluklarim
inceleyen bilim dalidir (Uysal, 1993). Paleopatoloji, ge¢miste yasamis insan
topluluklarinin, kemik dokuda iz birakan hastaliklarin1 ve bu hastaliklarin yayilimi ve
etkileri inceleyerek saglik yapisini ortaya koymaya c¢alisan bir bilimdir. Iskeletler
tizerinde gozlemlenen patolojik lezyonlar bireyin i¢inde yasadigi ortami

gosterebilecek en iyi ipuglarini saglarlar (Ortner 2003; Sahin 2016).

1.2.1. Dis ve Cenede Goriilen Patolojik Olusumlar

Dis ve cene hastaliklar1 ile bireylerin tiikettigi besinler, agiz bakimi, bireyin
genetik Ozellikleri, metabolizmada olusan bozukluklar arasinda yakin bir iligki
bulunmaktadir. Dis ve c¢ene patolojileri ge¢cmis toplumlarin nasil beslendigi yani

beslenme aliskanliklar1 hakkinda bilgiler sunar (Ozbek, 2003).

Digler paleoantropolojik arastirmalarda olduk¢a ©Onemli materyallerdir.
Iskelet sisteminin en sert organi olan disler, canli 6ldiikten sonra toprak altinda uzun
stire bozulmadan kalabilmekte ve kazilarda cogunlukla saglam olarak ve cok
miktarda ele gecirilmektedir. Eski insan topluluklarina ait bu dislerin incelenmesiyle,
toplumlarin beslenme big¢imleri, besin tiirleri, besin hazirlama sekilleri, enfeksiyonel
hastaliklari, agiz ve dis sagliklari, kiiltiirel aligkanliklari, bireylerin genel saglik
durumlar1 hakkinda oldukca 6nemli bilgiler elde edilmektedir (Buikstra ve Ubelaker,
1994; Gozlik 2004).

1.2.1.1.Dis Asinmasi

Digler yasam siiresince asinmaya sebep olan fiziksel ve kimyasal etkilere
maruz kalir (Atila ve Eden, 2011; Lussi, 2006). Dislerde (¢liriik olmaksizin) aginma;
abrazyon, atrisyon, abfraksiyon ve erozyon olarak farkli sekillerde goriilebilir

(Gandara vd., 1999; Moss, 1998; Lussi, 2006; Atila ve Eden, 2011).

Yabanci cisimlerin sikikla agiza sokulmasiyla ve dislere temas etmesiyle

olusan normal olmayan mekanik kuvvetlerin neden oldugu asinma tipi abrazyondur



(Moss, 1998; Atila ve Eden, 2011). Tarim toplumlarinda bu tip asinma goriiliir ve
asinmaya sebep olan genellikle tahillar i¢indeki sert tanecikli nesnelerdir (Hillson,
2000; Yavuzyilmaz ve vd., 2003; Yasar, 2007). Atrisyon; Mekanik bir etkinin
olmadig1 durumlarda, dislerin ¢igneme ylizeyinde ve karsisindaki disin temas etmesi

ile olusan fizyolojik bir asinmadir (Moss, 1998; Atila ve Eden, 2011).

Abfraksiyon; parafonksiyonel (dis sikma, gicirdatma vb.) ve ¢igneme
kuvvetlerin neden oldugu, mine-sement sinirinda kama seklinde bozulmalar olarak

gbzlenen 6zel bir aginma seklidir (Moss, 1998; Atila ve Eden, 2011).

Erozyon dig minesinin sert dokusunun bakteri olmaksizin kimyasal bir siirece bagl

olarak aginmaya ugramasidir (Lussi, 2006; Atila vd., 2011).

Dis asinmasiin sekli ve derecesi toplumun nasil beslendigine dair énemli
ipucu verir (Ozbek, 2003). Modern toplumlar yumusak besinler tiikettikleri igin
disler asinma yoniinden fazla etkilenmemektedir. Eski toplumlarda tiiketilen besinler
dental asinmaya sebep olmaktaydi ve bu nedenle yash niifus geng¢ niifusla
kiyaslandiginda daha fazla asinmis dislere sahip oluyordu. Molar digler iizerinde

asimnmalar daha yogun goriilmekteydi (Mays 1998; Erkman, 2008).

Dislerde goriilen asginmalar ayn1 zamanda toplumlarin kiiltiirel aligkanliklar
ile de iligkilendirilebilir. Geleneksel aligkanliklarin bazilar1 dislerde asinmaya neden
olabilir. Modern toplumlar yumusak besinler tiikettikleri i¢in digler aginma yoniinden
fazla etkilenmemektedir. Eski toplumlarda tiiketilen besinler dental asinmaya sebep
olmaktaydi ve bu nedenle yash niifus geng¢ niifusla kiyaslandiginda daha fazla
asinmig dislere sahip oluyordu. Molar disler {izerinde asinmalar daha yogun
goriilmekteydi (Mays, 1998; Erkman, 2008). Dislerde goériilen asmmmalar aymni
zamanda toplumlarin kiiltiirel aligkanliklar1 ile de iliskilendirilebilir. Geleneksel

aligkanliklarin bazilar dislerde asinmaya neden olabilir.

1.2.1.2.Dis Ciiriigii
Beslenme sekilleri ve besin cesitleri ile dis ciirtigii yakindan iliskilidir.
Karbonhidratli besinler bakteriyel fermantasyon sonucunda organik aside
doniistiikten sonra asit disler iizerinde yikima yol agar. Uygarlik hastaligi olarak
adlandirilan dis ¢iiriigii, sekerli unlu gidalar, hazir mamalar ve asitli icecekler ile artis

gosteren bir hastalik haline gelmistir (Ozbek, 2003).



Dis cliriigiinlin etiyolojisi oldukca karmasiktir. Key’in sematize ettigi gibi dis
cliriimesi, gen, hormon, tiikiiriik miktar1 gibi kisisel, beslenme ve agiz mikro florasi
gibi ¢evresel etkenlerin rol oynadigi eksojen bir mekanizma ile olusmaktadir

(Sungur, vd., 1977; Gozliik, 2004).

Dis hastaliklar1 arasinda muhtemelen en yaygin olanmi dis ¢liriigiidiir. Diste
bulunan ¢ukurlar ve fistirler ¢iiriimenin basladig1r énemli bolgelerdir, disaridan ilk
basta goriilmez. Ciirlik mineden dentine gectiginde anlasilabilir (Hilson, 1986;

Erkman, 2008).

Tiikiirtik ile birlikte besin atiklarinin olugmasiyla, disin iizerindeki dental plak
icine bakteriler yerlesir. Disler {izerinde olusan bu bakteriler asit salgilar ve dental

dokudaki ¢ukur bolgelerin bozulmasina sebep olur (Mays, 1998; Erkman, 2008).
1.2.1.3.Hypoplasia

Disin gelisimi doneminde ortaya c¢ikan bir anomaly nedeniyle digin mine
tabakasinda goriilen kusura hypoplasia olarak tanimlanir (Goodman ve vd., 1980;

Brothwell, 1981; Alt vd.,1998; Yasar, 2007).

Hypoplasia siklikla disin {lizerindeki boliimde dis tacin kenarinda ya da
tizerinde enine yada serit halinde ¢izgilerden olusur (Goodman ve Rose, 1990; Mays,
1998). Bu olusuma mine ylizeyinde c¢izgi, bant ve kiiciik c¢ukurlar seklinde

rastlanmaktadir.

Vitamin eksikligi, kotii beslenme, alerjik reaksiyonlar, atesli hastaliklar,
bagirsak parazitleri, diyare, kizamik, zatiirre, bogmaca, iskorbiit hastaligi, rasitizm,
gibi faktorler hypoplazinin meydana gelmesine neden olmaktadir (Mays 1998;
Erkman 2008).

Hypoplasia hem daimi hem de siit diglerde olusabilir ve birden fazla diste
goriilebilir. Hypoplasia mine kusuru olarak bilinir ve bir kere olustugu zaman mine
kendini yenilemedigi icin diizelme olmaz ve yasam boyu kalir. Bebegin anne
karnindaki son aylar1 ve 6 yasina kadar olan siiregte herhangi bir fizyolojik hastaligi
en iyi sekilde yansitan saglik gdstergesi oldugu sdylenebilir. Anne siitiine ek olarak

yada bebegin siitten kesilme doneminde verilen ek besinler hastalik yapici



mikroorganizmalar igerebilir. Bu donemde bebegin yakalandigi hastaliklar

hipoplaziye neden olabilir (Ozbek, 2007; Erkman, 2008).
1.2.1.4.Dis Tas1 (Tartar)

Kalsiyum fosfat tuzlarinin dis yiizeyinde birikmesi dis tasini olusturur (Hillson,
2005; Yasar, 2007). Genellikle dis etinin dis tacit ile smir olusturdugu boélgede
olusmaktadir (Lieverse, 1999; Karaoz, 2013).

Dis tasinin olusumunda tiikiiriik bezinin katkis1 fazladir (Ozbek, 2000).
Distas1, dental plagin minerallesmesi sonucunda olusan, genellikle dis etinin dis
tactyla sinir teskil ettigi yerde meydana gelen inorganik birikimdir. Distas1 agiz
hijyeninin en giizel gostergelerinden biridir. Olusumunda pek c¢ok faktor rol
oynayabilir. Bunlar arasinda, bireyin yasarken aldigi besinler, agizda bulunabilen
bakteriler, ¢cenedeki okliizyal bozukluklar, dislerin diger bazi patolojik lezyonlara
maruz kalmasi sonucunda (dis ¢iiriigii, apse gibi) uzun siireli kullanilmamasi, agiz
hijyeni, yas sayilabilir (Hillson, 1990; Lucacs, 1989; Giile¢ vd.(Sor); 1998; Ozbek,
2000; Gozlik, 2004). Alt kesicilerin dile bakan ylizeylerinde ve iistteki azilarin
yanak kisimlarina bakan ylizeylerinde yani tiikiiriik bezlerine yakin olan kisimda dis

tas1 cogunlukla goriiliir (Ozbek, 2007; Erkman, 2008).

Tartar (dis tas1) temizlenmedigi zaman periyodontal hastaliklara yol acar

(Ozbek, 2003).
1.2.1.5.Apse

Pulpadaki boslugun asir1 bir sekilde ciliriimeye ve asinma sonucunda dis kokii

bolgesindeki dokuda ve kemikte enfeksiyon olugmasi apse olarak tanimlanabilir

(Lukacs, 1989; Eroglu, 1998).

Dis 6ziiniin enfekte olmasi apsenin meydana gelmesinde ilk basamaktir. Dig
0zii enfekte olduktan sonra iltihaplanma baglar ve enfeksiyon dis 6zii boslugundan
kok icine yayilma gosterir. Olusan iltihap ¢ogaldikca dis eti ve alveol kemik
tizerindeki basing artar, sikisan iltihap ¢ene kemiginde delik olusturur, bu delikten

disar1 akar (Ozbek, 2007; Erkman, 2008).
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1.2.1.6.Periyodontal Hastaliklar (Alveol Kaybi)

Periyodontal hastalik denilince; dis etinde, disin kokiinde, periyodontal aralik
ve alveol kemiginde bu biyolojik iinite ile ilgili biitiin hastaliklarin olarak
tanimlanabilir (Ozbek, 2007; Erkman, 2008). Disin etrafin1 destekleyen dokularmn
dental plaklarin iizerindeki mikro organizmalardan etkilenir. Plaklarin birikmesi ile
dis etinde doku kayiplarina neden olabilir (Hillson, 2008; Karadz, 2013). Besin
pargaciklari, protein, yasayan ve Olii mikroorganizmalarin birlikte olusturdugu
yapigkan bir katmanin, minerallesmesiyle olusan dis tasi, periyodontal dokularda
enfeksiyon olusumunu hizlandiran bir etmendir (Ortner, 2003; Burns, 1999; Karadz,
2013). Alveol kayb1 olusumda beslenme yetersizligine bagli metabolik hastaliklar, dis
etlerinin daha hassas oldugu, hamilelik, ergenlik, mensturasyon, menopoz dénemleri gibi
fizyolojik stres yaratan donemler, dis ciirtikleri, dis asinmasi, ¢iiriik ve diste goriilen
doku bozukluklari, dis tasi olusumu, agiz i¢i hijyen etkilidir (Ortner, 2003; Hillson,
2008; Erkman, 2008; Karaoz, 2013).

1.2.1.7.Antemortem Dis Kaybi

Antemortem dis kaybi, dislerin ilerlemis ¢iiriik, asinma, yogun dis tasi
birikimi, travmatik nedenler ile 6lmeden once dislerin diismesidir (Ozbek, 2007;

Ortner ve vd.,1985; Brothwell, 1963; Erkman, 2008).

Farkl1 yiyecek tiiketiminde disleri asindiran besinler pulpa boslugunun ortaya
cikmasina, dental apseye ve en son asama olan dis kayiplarina sebep olmaktadir.
Rafine edilmis ve yumusak besinler yiiksek karbonhidrat igerdiginden ¢iiriik
olmasina neden olmakta ve pulpanin etkilenmesiyle birlikte apse olusmakta, sonunda

ise dis kayiplarina neden olmaktadir (Erkman, 2008).

1.2.2. Kafatas1 ve Viicut Patolojileri

Insanin kalitsal yapisi, yasadigi dogal cevre ve Kiiltiir yapisinin ortak
noktasinda saglik yer alir. Gegmis toplumunun saglik yapisi, o toplumun biyokiiltiirel

evrim siireci hakkinda bilgiler verebilir (Ozbek, 2003).

Aufderheide ve Rodriguez — Martin (1998) paleopatolojik lezyonlar
asagidaki sekilde siniflandirmistir;
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1.2.2.1.Travmatik Kosullar

e Kirk

o (ikik

e [Kafatasi kirig1 ve ezilme yaralanmalari
e  Omur ve gogiis kiriklari

e Travmatik myositis ossificans
e Silahla yaralanmalar

e Dekapitasyon (kafa kesme)

e Trepenasyon

e Strangulation (bogma)

e Ampiitasyon (uzuv kesilmesi)
e Kafatas1 deformasyonlari

e Cauterization (yakma)

e Scalping (kafa derisi yiizme)
e Crucifixion (carmiga germe)

1.2.2.1.1. Travma

Travma, kemigin dokusunu ve yapisim1 kismi ya da tamamen bozan
yaralanmalardir. Toplumdaki travma izleri o toplumu olusturan bireylerin yasam
tarzlarini, yasadiklar1 ¢evreyi, siddete maruz kalip kalmadiklarini, saglik durumlarini
yansitir. Paleopatolojik incelemelerde goriilen travma c¢esitleri genellikle kiriklar,
cikilar, delici ve kesici aletlerle olusan travmalar, trepenasyon, ampiitasyon, atesli
silahlarla olugan travmalar, dekaputasyon seklinde siralanabilir (Ortner ve Putschar,

1985; Ozdemir, 2008).

Icten veya distan olusan etkilerle kemik dokusundaki biitiinliigiiniin anatomik

olarak bozulmasina K171k denir (Unsald1,1994; Ozdemir, 2008).
1.2.2.2.Dolasim Bozukluklari

e Anevrizma (atardamar genislemesi)
v' Aterosklerotik periferik damar hastaligi ve anevrizma olusumu
v Aort disseksiyonu
e Konjenital Aortik Hastaliklar
e Osteokondritis dissekans
e Osteokondrozlar
v' Leg- Calve-Perthes
v" Osgood schlatter's hastaligi
v" Sinding johansson larsen’s hastaligi
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Blount’s hastalig1
Haglund’s hastalig1
Kohler’s hastaligi
Freiberg’s hastalig1
Scheuermann’s hastaligi
Calves hastalig1
Panner’s hastalig1
Kienbdck’s hastaligi
Preiser’s hastaligi
Thiemann’s hastalig1
Van Neck’s hastaligi
e Femur basinin nekrozu

NN N N N N N VR

\

e Hipertrofik osteoartropati
Viicudun yasamsal faaliyetlerini stirdiirmede 6nemli sistemlerden biri olan
dolagim sistemi; viicudun hiicrelerine oksijen, besin ve hormon saglamakla
gorevlidir. Bireylerin yasamlarinin sonlanmasi dolasim sisteminde olusan

sorunlardan meydana gelebilir (Ortner 2003, Sahin 2016).
1.2.2.2.1. Legg-Calve-Perthes

Cocuklarda femurun gelisimi esnasinda femur basi epifizinin kan dolasimi
yoluyla gergeklesen beslenmesinin bozulmasiyla ortaya c¢ikan bir hastaliktir.
Kemigin gelisim esnasinda beslenmesi sekteye ugrayan kisimlari canliliini yitirir.
Bu duruma avaskiiler nekroz adi verilir ve bu durum femur basinin bir kismini, ya da
tamamin1 kapsayabilir. Canliligini yitiren kemik dokusu viicut tarafindan zamanla
yenilenmeye c¢alisilirken, femur basi biyomekanik bakimdan zayiflar. Viicut
tarafindan olusturulan yeni kemik dokusu zayif ve dayaniksizdir. Giinliik aktiviteler
esnasinda veya disaridan gelen darbeler nedeniyle femur basi giderek deforme olur
ve mantar bi¢imi seklinde bir yapiya biirliniir. Coxa’nin acetabulum kismini da
etkileyen bu durum sonucunda bacak eklemi zarar goriir ve eklemin hareketi
kisitlanir. Bunun sonucunda eklemde osteoartrit goézlemlenir. Bireyde biiylimeyi
sekteye ugratan bu hastalik sonucu avaskiiler nekroz meydana gelen bacakta kisalik

olusabilir (Aufderheide ve Rodriguez-Martin, 2006; Aksoy vd., 2005; Sahin 2016).
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1.2.2.3.Eklem Hastaliklar1

e Dejeneratif eklem hastaligi (OA)

e Omurganin dejeneratif hastalig1

e Diffiiz Idiyopatik Iskelet Hiperosteozisi (DISH)
e Romatoid artrit (RA)

e Juvenil Romatoid Artrit (JRA)

e Ankilozan spondilit

e Psoriatik artrit

e Reaktif artrit

e Enteropatik artropatlar

e Travmatik artrit

e Septik artrit

e Nevrotrofik artropati (Charcot Eklemi)

e QGut

e Okronoz

e Hemokromatoz

e Kalsiyum pirofosfat birikim hastalig1 (psddogut)
e Eklem sarkoidoz

e Osteitis condensans ilii

e Amiloidoz

Bu hastaliklara ek olarak Mann ve Hunt, (2012) tek kemik iizerindeki hastalik

olan claviculada Rhomboid Fossa’y1 tanimlamistir.

Karsi1 karsiya olan eklem ylizeylerinin kemiklere ac1 hissi vermeden hareketi
saglamak, viicudun agirlik yiikiinii dagitmak ve viicudun dogru olarak kullanimini
saglamak eklemin ana islevidir. Her eklemin kendine gore islevi ve sekli degismekte,
birbirine baglantili olan eklemin herhangi birinde olusacak aksama diger eklemleri,
viicudun ana pozisyonunu morfolojik ve fizyolojik olarak bozulmasina neden
olabilmektedir. Yasam sirasindaki temel fiziksel aktiviteler, travmalar, enfeksiyonlar

eklem bolgesinin bozulmasinda 6nemli nedenlerdendir (Erdal, 2004)
1.2.2.3.1.0steoartirit (OA: Dejeneratif Eklem Hastalhigr)

Osteoartirit; eklem ylizeyinde hasar olusmasiyla baslar. Eklemin iizerine yiik
binmesi eklemin ylizeyinde hasar olusturur ve eklemde yeni diizensiz kemiksi

¢ikintilar olusur (Rothschild, 1997; Ozdemir, 2008).
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1.2.2.3.1.1.Vertebral Osteofit

Giliniimiizde spondylosis deformans adiyla bilinen dejeneratif eklem hastaligi,
omurlarin 6n ve yan kisimlarinda osteofitler (kemik¢ik olusumlari) meydana gelir.
Ozteofitler eklem yiizey kenarlarinda yeni kemikgikler olusturmasidir. Osteofitlerin
bicimleri ve biiyiiklikleri degisebilir. Biitiin viicut eklemlerinde ve omurlarin
kenarlarinda goriilebilir. Omurlarda goriilen osteofitlere “’vertebral osteofit”’

denilmektedir (Aydim, 2004; Ozdemir, 2008).
1.2.2.3.1.2.Schmorl Nodiilleri

Omurlarin arasinda intervertebral disk denilen omurgalarin fiziksel stres ve
travmalarin etkilerini en aza indirerek, bu fiziksel stresi dengeli bir sekilde dagitmaya
yardimci diskler bulunmaktadir. Patolojik olgular ve travmalar sonucunda bu diskler
zarar gOriir, normal pozisyonlarin1 kaybeder. Diskler alt veya arka yoniinde
pozisyonlarin1 kaybetmeleri fitiklagmayla sonuglanir. Bu fitiklasma kemik dokuda
bliyiik veya kiiciik cukurlarin olusmasina neden olur. Buna schmorl nodiilii
denilmektedir (Mann ve Hunt, 2012; Aufderheide ve Rodriguez-Martin, 2006; Sahin,
2016).

1.2.2.3.2. Ankilozan Spondilitis

Omurlarda meydana gelen iltihabi hastaliklar sonucunda omurlarin
kaynasmasiyla olusur. Kaynasan omurlar hareket 6zelligini yitirir. Baslangicta bel
omuru ile sakrum kaynasir, ilerleyen asamalarinda omurlarin kaynasmasi yukari
dogru ilerler. 1Ileri evrelerinde kamburluk gibi durumlarla karsilasilabilir
(Aufderheide ve Rodriguez-Martin, 2006; Roberts ve Manchester, 2007; Ortner
2003; Sahin, 2016).

1.2.2.3.3.Rhomboid Fossa

Claviculanin sternal ucunda goriilen bir anomalidir. Fossa rhomboidea
clavicula’nin alt yiizeyi boyunca diizensiz sekilli oluk, depresyon, ¢ukur ya da oyuk
olarak goriiniir. Rhomboid fossa claviculanin sternal ucunun ve ilk kaburganin iist
ylizeyi arasinda bulunan ve claviculayr ve ilk kaburga baglayan costoclavicular
ligamentin (sekli nedeniyle rhomboid ligament olarak da bilinir) zorlanmasi ile

iliskilidir. Aym bireyde claviculanin genel boyutu ve costoclavicular baglarin yapisi
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nedeniyle sag ve sol claviculada farkli sekillerde gozlemlenebilir. Daha ¢ok
erkeklerde goriilen bu anomalinin sebebi gogiis bolgesine etki eden calismalarda
siklikla bulunmak ve gili¢ gerektiren eylemlerde dominant kolun fazla kullanimidir

(Mann ve Hunt, 2012; Taylor ve Resnick, 2000; Sahin, 2016).
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2. BOLUM: KONU, AMAC, MATERYAL VE METOT

2.1.Konu

Kalkolitik Cagdan (MO 5500-3000) giiniimiize kadar bircok medeniyete ev
sahipligi yapmis Amasya Ili ve ¢evresinde, 1992-2012 yillar1 arasinda Amasya Miize
Miidiirligii’nce yapilan kurtarma kazilari sonucu ele gecirilen ve Roma dénemi ile
tarihlendirilen  iskeletlerin  paleoantropolojik  analizi bu tezin konusunu
olusturmaktadir. Bu kapsamda, incelenen toplulugun paleodemografik, morfolojik ve

paleopatolojik yapisi ortaya konulmaya ¢alisilmistir.

2.2.Amag¢

Tez kapsaminda incelenen bireylerin yas ve cinsiyetlerini belirleyerek
toplulugun paleodemografik yapisinin ortaya konulmasi, saglam kemiklerden alinan
metrik Ol¢climler sonucunda boy gibi bireylerin morfolojik yapisinin belirlenmesi,
iskelet kalintilar1 ve disler iizerinde iz birakan hastaliklarin teshis edilerek, toplumun
genel saglik yapist ve yasam bi¢imi ile ilgili bilgilere ulasilmasi, elde edilen
sonuclarin, diger eski Anadolu toplumlarindan elde edilen sonuglarla
karsilastirilarak, aralarindaki benzerlik ve farkliliklarin ortaya konulmasi bu tezin

amacini olusturmaktadir.

2.3.Materyal

Amasya Miize Midiirliigli baskanliginda, 1992-2012 yillar1 arasinda Amasya
Ili ve gevresinde yer alan ve Roma Ddnemine tarihlendirilen arkeolojik alanlarda
yapilan kurtarma kazilar1 sonucunda ele gegen toplam 56 bireye ait iskelet kalintilar
tezimizin materyalini olusturmaktadir. Mevcut iskeletler genelde Amasya sehir
merkezinde Roma doneminde, 2. ve 3. yiizyillarda yaygin olarak kullanilan yarim
tonozlu tag kapakli Roma mezarlarindan ¢ikarilmistir (Amasya Miize Miidiirii Celal

Ozdemir ile sozlii goriisme).
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2.4.Metot

Tezimizin materyalini olusturan iskeletler, Cumhuriyet Universitesi, Edebiyat
Fakiiltesi, Antropoloji Boliimii, Paleoantropoloji laboratuvarinda getirilerek gerekli
temizlik ve onarim islemleri gerceklestirilmis ve incelenmistir. Caligma sirasinda
oncelikle bir iskelet formu olusturulmus, gerekli biitiin bilgiler bu forma
kaydedilmistir. Iskeletlerin temizleme islemi gerceklestirildikten sonra, onarim
islemine gecilmistir. Kemiklerin korunma durumu ¢ok iyi degildir. Kemikler ¢ok
parcali ve karismis halde bize gelmistir. Bu asamada oncelikle birey ayirimina
gidilmistir. Fakat hangi kemigin hangi bireye ait oldugunun bulunmasi oldukca
zordur. Bu nedenle, kemiklere numara verilmistir. Birey ayiriminin ardindan,
iskeletlerde cinsiyet ve yas saptamasi yapilmis, 6l¢ii alinabilecek kemiklerden olgiiler

alinmis, boy hesaplanmis, paleopatolojik degerlendirmeleri gergeklestirilmistir.

2.4.1. Cinsiyet Belirleme Metotlar:

Iskeletler {izerinde yapilan arastirmalarda cinsiyet belirlenmesi tiim
kemiklerin tam oldugu bireylerde % 100, sadece pelvisten % 95, sadece kafatasindan
% 92, sadece pelvis ve kafatasindan % 98, yalnizca uzun kemiklerden % 80, uzun
kemikler ve pelvisten % 98 oraninda dogru olarak yapilmaktadir (Buikstra ve

Ubelaker, 1994; Cirak 2009).

Yetigkin bireylerin iskeletlerinde cinsiyet ayriminda kafatasi ve pelvis en
giivenilir olanidir. Genellikle kadin pelvisi erkek pelvisinden daha enli ve yaygindir.
Dar pelvis hareket i¢in daha etkilidir fakat dar pelvis kadinlarin ¢ocuk dogurma

sirasinda yasam tehlikesi potansiyeline sahiptir (Mays, 1998).

Iskeletler iizerinde birinci derecede cinsiyet ozellikleri iceren kafatasi ve

pelvisteki cinsiyet kriterleri Tablo 1°de verilmistir.
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Tablo 1. Cinsiyet ayriminda morfolojik olarak pelvisin 6zellikleri (WEA,
1980; iscan ve Steyn, 2013; Gozliik, 1998)

Ozellik

Erkek

Kadin

Biitiin olarak
pelvisin yapisi

Agir, iri, belirgin kas ylizeyleri

Dabha az iri, narin, daha
puriissiiz

Symphysis Yiksek Algak

. . U seklinde, yuvarlak (90
Subpupic agisi V seklinde (90 dereceden az dereceden daha genis acili)
Subpupic sekli Di1s bukey I¢ biikey
Pupic kemigi .. . o S
sekli Ucggenimsi Dikdortgen bigimine benzer

Ventral ark

Yok gibi, ¢cok belirgin degil

Iyi derecede belirgin

Obturator . ] - —
foreman Genis, genellikle oval Dar, liggenimsi

Kiiciik. & I } n
Acetabulum Genis, yanlara dogru daha egimli {igiik, 6n yanlara dogru daha

egimli

Sciatic notch

Daha kiiciik, kapali, derin

Genis, acik ve daha s13

Ischiopubic kolu

Ddisa agilmis, hafif dontik

Belirgin bir seklide disa doniik

Sacroilliac eklem

Genis

Kiigiik, egimli

Auricular yiizey Piiriizlii ve biiytik Diiz ve yassi
P?staurlcular Dar Genis
bolge
P icul Daha iyi gelismistir, daha sik
ijﬁlarrlcu ar Cok sik goriilmez, ya da yoktur gé?riﬁigll ECHSIISHL, caha st

. . s Dabha algak, yanlara dog
[lium Yiiksek, dikey olmaya egilimli aha alak, yaniara dogri

egimli

Iliac tuberosity

Gentis, sivri degil

Kiigiik ya da yok, sivri veya
gesitli

Daha uzun, daha dar, daha dengeli dagitilmis

Daha kisa ve yaygin S1-2 ve

Sacrum egrilik, genellikle 5 ya da daha fazla parca 52-5 egrilik daha belirgin; 5
parcadir
Pelvis boslugu Kalp sekline benzer Dairesel, eliptik
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Tablo 2. Cinsiyet ayriminda morfolojik olarak kafatasi 6zellikleri (WEA,
1980; Krogman, 1939; Iscan ve Steyn, 2013; Gozliik, 1998).

Ozellik Erkek Kadmn

Genel hacmi Iri Kiigiik

Kafatasinin yapisi Piirtizli Diizgiin, piiriizsiiz

Mastoid ¢ikintisi Orta boyuttan genise Kiigiik boyuttan ortaya

Occipital bolge Kas yapisma izleri belirgin ve Kas yapisma izleri ve ¢ikintisi
cikintilt belirgin degil

Frontal ¢ikintist Kiiciik Iri

Parietal ¢ikintisi Kiiciik Iri

Orbits (g6z cukuru)

Kare, algak, nispeten daha

kiiciik, yuvarlak kenarlt

Yuvarlak, daha yiiksek,

nispeten daha genis ve keskin

kenarli
Alin Daha dik, daha az yuvarlak Yuvarlak, dolgun, cocugunkine
benzer
Elmacik kemigi Daha agir, yanlara dogru Dabha hafif, sikistirilmis
kemerli
Alt cene Daha biiyiik, daha yiiksek Kiigiik, daha orta yuvarlak,
simfiz, daha genis ramus ramus dar boyutlu
Damak Genis, U sekline benzer Daha kiiciik ve dar parabolik
bi¢imli
Oksipital kondiller Iri Kiiciik
Disler Iri, alt M1 genellikle 5 Kii¢iik, molarlar genellikle 4

tuberkiilli

tuberkiilli

Materyalimizde Tablo 1 ve Tablo 2 deki 6zellikler dikkate alinarak kafatasi

ve pelvisten cinsiyet belirlenmistir. Kafatast ve pelvisin disinda, 6zellikle humerus

cinsiyet ayriminda boyut farki agisindan incelenmistir, ozellikle distal uctaki

morfolojik farkliliklar gézlenmistir (Rogers 1999, 2009; Vance ve Steyn, 2011; Iscan

ve Steyn, 2013). Kolun iist eksenden yanal sapmasi kadinlarda erkeklerinkinden daha
fazladir (erkekler 10-15 derece, kadinlarda 20-25 derece derecedir). Distal
humerustaki bu gorsel farklilik Rogers (1999) 4 6zellik ile ozetledigi ve % 74 ila

%91 arasinda degisen ortama dogruluk ile cinsiyet ayrimini belirlemistir (Iscan ve

Steyn, 2013).
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Sekil 1. (Sol) erkek ile (sag ) kadin humerus arasindaki farklar (Iscan ve
Steyn 2013)

a) Troclear daralma: Erkekte daha az daralmis, sikismis kadinda daha fazla
b) Troclear simetri: Erkeklerde asimetrik, kadinlarda simetrik

c¢) Olecranon fossa sekli: Erkeklerde iicgen, kadinlarda oval

d) Medial epicondyle acisi: Erkeklerde yatay kadinlarda agili

Femur basi capt da, cesitli kombinasyonlar ile cesitli Ol¢limler yapilarak
cinsiyeti tahmin etmek i¢in kullanilmistir (iscan ve Steyn 2013). Godycki (1957)

femurda agisal olarak cinsiyet tahmininde collum femoris ile diafiz arasindaki aginin
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Olctimii ve karsilastirilmasinda erkeklerin %61’inde 45 dereceden daha yiiksek,
kadmlarm %71’inde ise 46 dereceden daha azdir (Godycki, 1957; Iscan ve Steyn
2013).

Uzun kemiklerin narinlik ve kiitlevilik durumlar1 da cinsiyet tahmininde g6z

Oniine alinmustir.

2.4.2. Yas Belirleme Metotlari

Iskelet kalintilarinda bireyin yasmin belirlemesi bireyin 6liimiinden sonra
gecen siirenin miktarindan ziyade, bireyin 6lim zamanmin belirlemesini kapsar
(White ve Folkens, 2005). Insan ve diger memelilerin iskelet gelisiminde kemikler
gelisir ve biiylime ile kaynasir. 11. Prenatal haftada insanda 806 kemik varken
dogumda 450 iken yetiskin iskelette sadece 206 kemik bulunmaktadir (Iscan ve
Steyn, 2013). Bebek doneminde iskelet parcalarinin ¢esitleri ilk gériiniimlerini igerir.
Cocukluk ve adolesan donemde kemikler ve disler epifizlerin kaynasmaya devam
eder. Hatta 20 yasinda bile kemikler bagkalasim ve bozulmaya (dejenerate) devam

eder (White ve Folkens, 2005).

Bu calismada yas tahmini, bebek ve cocuklarda, dislerin ¢ikis zamanlari
(Ubelaker, 1978), uzun kemik uzunluklar1 (Workshop of European Anthropologist,
1980), gencg eriskinlerde; epifizlerin kaynasmasi (Brothwell, 1981), eriskinlerde;
pubis yiizeyi (Mckern ve Stewart, 1957), auricular yilizey (Lovejoy vd., 1985),
spongiosa (Szilvassy ve Kritscher, 1990), clavicula (Kaur ve Jit, 1990) ve dis

asinmasi (Brothwell, 1981) metotlarina gére yapilmistir.
Bireyleri 0-2,5 yas araligi1 bebek, 2,5-18 yas aralig1 ¢ocuk, 18-25 yas araligi
geng eriskin, 25-45 yas aralig1 orta eriskin ve 45 yas {istli bireyler icin ileri eriskin

olarak sinirlandirilmistir.

2.4.3. Boy uzunlugun hesaplanmasi

Boy, insanlarda fiziki yapinin en onemli gostergelerinden birisi olarak kabul
edilmektedir. Insanlarin fiziksel yapilar1 tanmimlanirken, ilk olarak boylarinmn kisa,
orta ya da uzun olusu belirtilmektedir (Giileg, 1989). Boy uzunlugu kalitimsal
ozelliklerden, beslenmeden ve gevresel sartlardan etkilenir (Agikkol, 2000). Boy
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hesaplamalarinda en c¢ok kullanilan uzun kemikler tibia, femur, humerus, ulna,

fibula, radius’tur (Olivier, 1969; Cirak 2009).

Iskeletten alinan &lgiiler gegmis toplumlarin morfolojik yapisinin belirlenmesi
icin 6nemlidir.

Amasya toplumunun bireylerinin kemikleri tahrip oldugu i¢in kafatasi 6l¢iisii
almamamustir. Olgiiler Brothwell (1981)’e gore almmistir. Olgii alinirken dijital
kumpas, osteometri tahtasi, serit metre aletler kullanilmistir. Her bir 6l¢iisii alinan
kemik iizerinden formlar olusturulmustur. Bireylere ait femurlar Pearson (1899),
Trotter ve Gleser (1952) ve Sagir (2000) regresyon formiillerden yararlanilmistir.

Martin ve Vandervael’in boy kategorilerinden boy siniflandirilmasi yapilmistir.

Tablo 3. Pearson'un Boy Regresyon Formiilii (Pearson, 1899)

Erkeklerde Kadinlarda

81.306+ 1.880 Femur 72.844+1.945 Femur
70.641+ 2.894 Humerus 71.475+ 2.754 Humerus
78.664+2.378 Tibia 74.774+ 2.352 Tibia
85.925+ 3.271 Radius 81.224+ 3.34 Radius
71.272+ 1.159 (Fem+ Tib) 69.154+1.126(Fem+ Tib)
71.441+1.220F+1.080T 69.561+1.117 F+1.125 T
66.855+ 1.730(Hum+ Rad) 69.911+ 1.628( Hum+Rad)
69.788+2.769 H+0.195 R 70.542+ 2.582 H+0.281 R
68.397+ 1.030 F+1.557 H 67.435+1.339F+1.027H
67.049+0.913 F+ 0.600T+1.225H-0.187R 67.467+0.782 F+1.120 T+1.059H-0.711R
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Tablo 4. Trotter ve Gleser Boy Regresyon Formiilii (Trotter ve Gleser, 1952)

Erkekler Stan.sp Kadmlar Stan.s
3.08 Hum+70.45 4.05 3.36 Hum+57.97 4.45
3.78 Rad+79.01 4.32 4.74 Rad+54.93 4.24
3.70 Ulna+74.05 432 4.27 Ulna+ 57.76 4.30
2.38 Fem+61.41 3.27 2.47 Fem+54.10 3.72
2.52 tib+78.62 3.37 2.90 tib+61.53 3.66
2.68 Fib+71.78 3.29 2.93 Fib+59.61 3.57
1.30(fem+tib)+63.29 2.99 1.39(fem+tib)+53.20 3.55
1.42 fem+1.24 tib+59.88 2.99 1.48 fem+1.28 tib+ 53.07 3.55
0.93Hum+1.94tib+69.30 3.26 1.35Hum+1.95tib+52.77 3.67
0.27hum+1.32fem+1.16tib+58.57 2.99 0.68hum+1.17fem+1.15tib+50.122 3.51

Tablo 5. Sagir Boy Regresyon Formiilii (Sagir, 2000)

Stan. Stan
Erkekler Kadinlar

Sp. sp.
2.512x Humerus+87.072 4.60 2.437xhumerus+84.487 3.99
3.152x Radius+95.403 4.62 | 3.044xradius+94.781 3.53
3.310x Ulna+85.368 4.52 | 3.111xUlna+87.264 3.63
1.941x Femur+ 82.040 4.52 1.80x Femur+ 81.158 3.17
2.338 x Tibia + 83.329 3.89 | 2.073x Tibia+87.696 3.58
2.379x Fibula+ 82.75 3.58 | 2.251x Fibula+82.568 3.51
1.187x (femur+ Tibia)+ 71.840 3.89 1.077x(femur+ tibia)+75.979 3.13
0.610xFemur+1.816xTibia+74.752 3.81 1.404xFemur+0.659xTibia+76.480 3.12
1.009xHumerus+1.760xTibia+70.923 | 3.68 1.257xHumerus+1.404xTibia+72.010 3.60
0.874xHumerus+0.320x Femur 367 0.712xHumerus+1.196x Femur+0.489x 306

+1.564xTib.+ 68.083

Tib.+69.251
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Tablo 6. Martin ve Vandervael'in Boy Kategorileri (Giileg, 1989)

Martin Vandervael

Erkekler Kadinlar Erkekler Kadinlar
Ciice X-130 - X-125 -
Cok Kisa 130-149,9 121-139,9 125-155 X-147,5
Kisa 150-159,9 140-148,9 155-161 147,5-152,5
Orta-Alt1 160-163,9 149-152,9 161,5-167,5 153-158
Orta 164-166,9 153-155,9 168-174 158,5-163,5
Orta-Ustii 167-169,9 156-159,9 174,5-180,5 164-169
Uzun 170-179,9 160-167,9 181-187 169,5-174,5
Cok Uzun 180-199,9 168-186,9 187-200 174+
Dev 200-X 187-X 200-X 200-X

2.4.4. Paleopatolojik Analiz

Gegmiste yasamis insanlarin genel saglik durumunu ortaya koymak, yasam tarzlari

ile ilgili bilgileri elde etmek paleopatolojik ¢aligmalar sonucunda ortaya ¢ikmaktadir.

Amasya- Roma donemi toplumunu olusturan bireylerin kemikleri parcali ve tahrip

olmasindan dolayi, birey bazindan ¢ok parca kemikler iizerindeki patolojilere

bakilarak toplumun genel saglik sorunlari ortaya konulmustur.

Toplumu olusturan bireylerin disleri alt ve tist ¢cene, sag-sol olarak siniflandirilmastir.

Dis sayisinin ve patolojiler i¢in form olusturulmustur. Patolojilerde antemortem,

postmortem, ciiriik, hypoplasia, dis tasi, apse, dis asinmasi ve alveol kaybina

bakilmistir. Dislerin bir kism1 postmortem kayip, kirik ve pargali olmasi belirlenen

birey sayisina gore daha az disin incelenmesine sebep olmustur.
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2.5.Karsilasilan Sorunlar

Tez materyalimizi olusturan iskeletlerin, Amasya ili ve ¢evresinden 1992-
2012 yillar1 arasinda ve daha ¢ok 2006 yilindan sonraki kurtarma kazilar ile
toplandig1 bilinmektedir. Roma dénemi ile tarihlendirilen bireylere ait kemiklerin
karismis, ¢ok pargali ve tahrip olmasi sebebiyle birey ayriminda gii¢liik ¢ekilmistir.
Hangi kemigin hangi bireye ait oldugunun saptanmasi olduk¢a zordur. Bu nedenle
kemikler numaralandirilarak incelenmistir. Ayrica mezar fotograflarinada

ulagilamamustir.
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3. BOLUM: BULGULAR

3.1.Yas ve Cinsiyet Dagilimi

Toplumun niifusunun yapisini; yas ve cinsiyet kompozisyonunu, niifus
miktarinda zaman igerisinde dogum, oliim, go¢ gibi faktorler araciliga meydana
gelen artis, azalis ya da dengede kalma durumlarini; niifus hareketlerini, aragtirmaya
ve c¢Oziimlemeye demografi denilmektedir. Yasanan demografik degisimler
toplumsal, ekonomik, siyasi ve kiiltiirel unsurlar ile yakin ve karsilikli bir etkilesim

iginde bulunur (Orhon, 2007).

Eski toplumlarinin demografik degisimlerini inceleyen bilim dah
paleodemografidir. Arkeolojik kazilar sonucunda elde edilen insan iskelet
kalintilarinin incelenmesiyle, bu toplumlarin niifus yapisi, yas ve cinsiyet oranlari,
bebek ve c¢ocuklarin Oliim oranlarimi, saglik durumlar1t gibi birgok bilgiye

ulasilabilmektedir.

Amasya lli ve gevresinden gelen ve Roma donemine tarihlendirilen bireylerin
paleodemografik dagilimina bakildiginda, toplam 56 bireyin 2’si (% 3,57) bebek,
11’1 (% 19,64) cocuk, 15’1 (% 26,79) kadin, 13’1 (%23,21) erkek ve 151 de (%
26,79) yeterli cinsiyet kriteri bulunamadig1 i¢in cinsiyeti belirlenemeyen bireyler

olarak tanimlanmustir.
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Tablo 7. Amasya Bireylerinin Paleodemografik Dagilimi

iskeletlerin Dagilim N %
Bebek 2 3,57
Cocuk 11 19,64
Kadin 15 26,79
Erkek 13 23,21
Cinsiyeti Bilinmeyen 15 26,79
Toplam 56 100,00

60

50

40

30

20

18 R . - .

Bebek Cocuk Kadin Erkek  Cinsiyeti Toplam
BI.

Sekil 2. Amasya Iskeletlerinin Demografik Dagilimi Grafigi
Incelenen bireylerin % 50’si eriskinlerden (n: 28), % 23,21 bebek ve
cocuklardan (n: 13) olusmaktadir. Bebek ve ¢cocuklarin yas araliklar1 asagidaki tablo
8’de (Sekil 3) verilmistir.
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Tablo 8. Bebek ve ¢cocuklarda Yas Dagilim Tablosu

Yas Gruplar: N %
0-1,9 2 15,38
2-3,9 2 15,38
4-5,9 4 30,77
6-7,9 2 15,38
8-9,9 2 15,38
10-11,9 - 0,00
12-13,9 - 0,00
14-15,9 - 0,00
16-17,9 1 7,69
Toplam 13 100,00

Bebek ve cocuklarin yas dagilim tablosuna bakildiginda, toplam 13 birey
icerisinde en fazla 6lim oranina sahip yas araligi; % 30’luk dilim ile 4 - 5,9 yas
araligidir. Bu donemde 6liim oranlarinin fazla olmasi, kotli ve yetersiz beslenme,

saglik kosullarin iyi olmamasi, salgin hastaliklar olabilir. 10-11,9 yasindan sonra

Oliim oranlar1 azalmstir.

Sekil 3. Bebeklerde ve Cocuklarda Yas Dagilim Grafigi
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Toplulugun % 50’sini olusturan erigkin bireylerin kendi igersinde beserli yas

gruplarina gore dagilimi yapilmistir. Bu dagilima gore en yogun oliimler kadinlarda

40-45, erkeklerde ise 25-30 ve 30-35 yas araliginda yogunlasmustir (Tablo 9).

Tablo 9. Eriskin bireylerde Yas Dagilim Tablosu

Z:iplarl Kadin Erkek Genel K % E % G %
20-24,9 1 - 1 6,67 0,00 3,57
25-29,9 2 3 5 13,33 23,08 17,86
30-34,9 - 3 3 0,00 23,08 10,71
35-39,9 3 2 5 20,00 15,38 17,86
40-44,9 5 2 7 33,33 15,38 25,00
45-49,9 3 1 4 20,00 7,69 14,29
50-54,9 1 2 3 6,67 15,38 10,71
Toplam 15 13 28 100,00 100,00 100,00

Erigkin bireylerde yasam uzunlugu 39,4 yildir. Kadinlarda yasam uzunlugu

40,3 yil, erkeklerde 38,3 yil olarak bulunmustur. Goriildiigii iizere, kadinlarda yasam

uzunlugu erkeklerden daha fazla ¢ikmistir (Tablo 10).

Tablo 10. Toplumunun Ortalama Yasam Uzunlugu

Kadinlarin Yas Ortalamasi 40,3 Y1l
Erkeklerin Yas Ortalamasi 38,8 Yil
Eriskinlerin Yas Ortalamasi 39,4 Y1l
Toplumun Genel Yas Ortalamasi 29,14 Y1l
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60

e Genel
50
40 g Erkek
30 e Kadin
20
10 -
0 -
20-24,9 25-29,9 30-34,9 35-39,9 40-44,9 45-49,9 50-54,9 Toplam
Sekil 4. Amasya Toplumunun Erigkinlerin Yas Dagilim1 Grafigi
Toplumun geneline baktigimizda, erigkin bireylerin = %3,57’si  geng

eriskinlerden, % 71,42°1 orta eriskinlerden ve % 25’1 ileri eriskinlerden olustugu

gorilmiistir.

20

15

10

m Kadin

M Erkek

= Toplam

Geng Eriskin (18- Orta Erigkin (25- ileri Erigkin (45 +)
25) 45)

Sekil 5. Toplumun Yas Dagilim Grafigi
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3.2.Boy Uzunlugu

Amasya- Roma donemi bireylerinin boy uzunluklari i¢in Trotter- Gleser
(1952), Pearson (1899) ve Sagir (2000)’mn boy regresyon formiillerine gore
hesaplanmistir. Kemiklerin ¢ok pargali ve tahrip olmasindan kaynaklanan
sorunlardan dolay1 56 kisilik toplumda alinan oOl¢limlerden sadece 4 tane sol
femurdan boy uzunlugu hesaplamasi yapilabilmistir. Alinan Ol¢lim sayis1 az
oldugundan toplumun geneli i¢in boy uzunlugu ortalamasi saglikli olmayabilir.

Olgiisii alinan 4 bireyin 3 tanesi kadin 1 tanesi erkek bireye aittir.

Tablo 11. Toplumun Boy Uzunluklar

Regresyon N Kadin N Erkek N Genel
Pearson 3 155,76 1 167,41 4 161,58
Trotter-Gleser | 3 164,78 1 170,93 4 167,85
Sagir 3 159,17 1 164,97 4 162,07

Pearson (1899)’in boy regresyon formiiliine gore kadinlarin (n:3) boy
ortalamas1 155,76 erkek bireye ait boy uzunlugu (n:1) 167,41’dir. Martin
siniflandirmasina gore erkekler ve kadinlar orta-iistii grubundadir. Vandervael’e gore
ise kadinlar ve erkekler orta-alti grubundadir. Trotter-Gleser (1952)’e gore kadinlar
164,78 cm ile Martin’e gore uzun erkekler de 170,93 cm uzun, Vandervael’e gore

kadinlar orta-iistii, erkekler orta-alt1 grubuna dahil edilmistir.

Sagir (2000) ‘e gore kadinlarin 159,17cm boy uzunlugu ile Martin’e gore
orta-listli, erkekler orta-alti, Vandervael’e gore ise kadinlar ve erkekler orta- alti

grubundadir.

Pearson ve Sagir boy regresyonlari birbirine yakin degerler gdstermistir.
Trotter-Gleser (1952) diger boy regresyonlari arasinda en uzun boy ortalamasi

oranini vermektedir.
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3.3.Paleopatolojik Bulgular

3.3.1. Dis ve Cene Patolojileri

Amasya-Roma donemi toplumuna ait toplam 196 tane dis incelenmistir.
Bunlarin 172 tanesini daimi (% 87,7), 24 tanesini sit (% 12,24) disleri

olusturmaktadir.

Tablo 12. Amasya Toplumunda Incelenen Siit Dislerin Dagilimi

m2 ml c i2 il Toplam
MAXILLA 3 3 1 - - 7
MANDIBULA 5 7 4 - 1 17
TOPLAM 8 10 5 - 1 24

B MAXILLA

B MANDIBULA

ETOPLAM

Sekil 6. Siit Diglerin Dagilim1 Grafigi

Amasya toplumun bireylerinin siit diglerinde asinma diginda herhangi bir

patolojiye rastlanilmamustir.
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Tablo 13. Amasya Toplumunda Incelenen Daimi Dis Dagilim Tablosu

M3 M2 M1 PM2 |(PM1 |[C i2 i1
MAXILLA 6 12 9 8 7 6 7 6
MANDIBULA | 13 19 17 16 16 14 10 6
TOPLAM 19 31 26 24 23 20 17 12
35
30
25 .
— ‘ H MAXILLA
20 .
g E MANDIBULA
15 -
i TOPLAM
10 -
5 -
0 T T T
M3 M2 M1 PM2 PM1 C 2
Sekil 7. Daimi Dis Dagilim Grafigi
3.3.1.1.Dis Asinmasi

Siit ve daimi dislerin asinma dereceleri belirlenirken Bouville, Constandse-

Westermann, Newell (1983)’in belirledigi asinma tablosu kullanilmistir.

Toplumunun bireylerine ait toplam 196 tane dis incelenmistir. Bunlardan 114

tanesinde (% 58,16) dis asinmasi tespit edilmistir. Geriye kalan 82 dis (% 41,84) tac

kisimlar1 kirik olan dislerden olustugu i¢in asinmaya bakilamamaistir.
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3.3.1.1.1. Siit Dislerde Goriilen Dis Asinmasi

Tablo 14. Siit Dislerin Asinma Tablosu

zs:ne 'm [ 'm | ¢ % i i i’ ¢ m' | m’ n %
1 1 2 0 0 0 0 0 0 1 0 4 80
2 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 20
2+ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Toplam 1 2 1 0 0 0 0 0 1 0 5 100
Alt . . . .

Cene m | m C 51 1 I 1 C m m, n %
1 2 2 1 0 0 0 0 0 0 0 5 45,4
2 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 3 27,2
2+ 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 3 27,2
Toplam | 3 5 2 0 0 0 0 1 0 0 11 100
Genel 4 6 3 0 0 0 0 2 1 0 16

Bebek ve cocuklara ait 24 adet siit dis incelenmistir. Bunlarin 16’sinda (%
66,6) asimnma goriilmistiir. Siit dislerde en fazla 2+ dercesine kadar asinma
saptanmigtir. 1 derece (asinma goriilmeyen) iist ¢enede %80, alt ¢enede %45.,4
oraninda goriilmektedir. Ust ¢cenede 1 dereceden sonra en yiiksek oran 2 derece %
20’lik kism1 olusturmaktadir. Alt ¢enede 2 derecelik asinma %27,2 ve 2+ derecelik

asinma %27,2 oranindadir. Ust ve alt ¢enede en fazla asinma goriilen dis molar 1°dir.
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Tablo 15. Siit Dislerinin Asinma Dereceleri

1 2 2+
Ust Cene 80 20 0

Alt Cene 45,4 27,2 27,2
Genel 56,2 25 12,5

m Ust Cene

W Alt Cene

[ Genel

Sekil 8. Siit Dislerinin Asinma Dereceleri Grafigi
3.1.1.1.2. Daimi Dislerde Goriilen Dis Asinmasi

Amasya toplumunda incelenen 172 daimi disten 98 (% 56,98) tanesinde dis
asimmasi tespit edilmistir. Ust ¢enede daimi dislerin asinma derecesine bakildiginda

3. Derece (9%19,61), alt ¢enede ise 4 ve 5 (% 14,89) derece asinmalar goriilmektedir.

Hayvansal besinlerin yaygin olarak tiiketildigi avci ve toplayict toplumlarda
kesme ve koparma islevi ile gorevli 6n disler daha fazla aginirken, molar disler daha
az asinmistir. Tarim toplumlarinda bitkisel besinlerin daha az tiiketilmesi hayvansal
gidalarin hazirlanma sekli molar dislerde asinma fazla goriiliirken, kesici dislerde
daha az goriilmiistir (Molnar, 1972; Formicola, 1987; Martin vd., 1991; Erkman
2008).

Amasya toplumunda asinma goriilen dislere bakildiginda molar disler, 6n
dislere oranla daha fazla aginmistir. Bu toplumun tarimsal gidalarla beslendiginin

gostergesi olabilir.
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Tablo 16’ya bakildiginda iiste ¢enede 3. derece dis asinmasindan sonra 5.
derece (%15,69) gelmektedir. Alt cenede ise 4. ve 5. dereceden sonra 3. derece

(%12,7) asinma goriilmektedir.

Tablo 16. Daimi Dislere Ait Asinma Tablosu

Ustcene |*M |™M |M|?P|'"P|C |4 | |i'|i*|cC [P|PP M |M|M|n |%

1 N IS I I T (U I T O O R A (S R e D O R A B R W
2 1 I T P O o L e I S T I R I B I
2+ S S O 1 T I I I T A I I I O e P A Y
3- o2 - - 22 - - - - - 8 ] 15,69
3 U= |- 22 |2t ]-|-1|-11 |- 1]-1]- |1 |- |10]1961
3+ O I 5 U I T S 2 I (O I I I O S L I N R X0
4 EE S T T I I O I S T O A e e e A Y
4+ S I T I T IS I O (O O R X
5 S e e e e e e e e e e I
5+ S T P o e e I I U T I I I o T O I O B I E
5++ O e I I e e e e e e O
6 O e e e L e e e R
7 O e e e e e e e e

Toplam 3 8 (4 |4 |4 |3 |61 (4|23 |0 |1 |1 5 |2 |51)100,00

Alt cene 3M 2M 1M 2P 1P C 2i 1i i] iz C2 P] P2 M] M2 M3 n %

1 I T O I I O e I e e B 0 51
2 B R T e e ) D M P A k!
2+ O I I 1 S I i T (O I I I S S U6 B S I -
3- S O O e I U 1 O T I I D I I D I R B T
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3 - 1 - 1 - - - 1= |- |- 1 1 2 - 6 12,77
3+ e e e e e | 3 |638
4 1 - 1 - 1 (- |(-1]-1-/1- - - - 1 4 8,51
4+ - 1 - - - - 1- |- 1 (1 - - 1 2 7 14,89
5 1 1 1 - - - - - |- |- - - - 1 6 12,77
5+ - - - - - 111 1]- |- 1 - 1 1 1 7 14,89
S+ I P I e e I I e 0 |0,00
6 e (e e e o e S I e 0 |0,00
7 e 0 |0,00
Toplam 5 3 312 (212211113 1 |12 |6 8 47 | 100,00
Genel Top. 13 |7 716 |58 |3 |5(3]6 1 3 7 13 98

ml

m2

m3

m4

m5

"6

m7

Sekil 9. Ust ceneye ait daimi dislerin asinma derecesi grafigi
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ml
m2
m3
m4

m5

Sekil 11. Kadin bireye ait dis aginmas1 6rnegi

3.3.1.2.Dis Ciiriigii

Amasya toplumunun daimi dislerde toplam 172 dis i¢inde 8 adet ¢iiriikk dis

saptanmistir. Bunlarin 2 tanesi (3,28) {ist ¢enede,6 tanesi (5,41) alt ¢cenededir.

Daimi dislerin genelinde ¢iiriik oran1 % 4,65tir. Dislerde en fazla ¢iirtige 1.

daimi molar dislerde (% 2,33 ) rastlanmaktadir. Bunu sirasiyla 3. molar (% 1,16), 2.

Daimi molar (% 0,58) ve kanin (% 0,58) izlemektedir.

Tablo 17. Daimi Dislerdeki Ciirtiklerin Dagilim Tablosu
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MAXILLA MANDIBULA GENEL
B G % B G % B G %

M3 6 0 0 13 2 1,8 19 2 1,16
M2 12 0 0 19 1 0,9 31 1 0,58
M1 9 1 1,64 17 3 2,7 26 4 2,33
P2 8 0 0 16 0 0 24 0 0,00
P1 7 0 0 16 0 0 23 0 0,00
C 6 1 1,64 14 0 0 20 1 0,58
i2 7 0 0 10 0 0 17 0 0,00
i1 6 0 0 6 0 0 12 0 0,00
TOPLAM 61 2 3,28 111 6 5,41 172 8 4,65

alanlarda daha fazla goriilir. Molar diglerde dis ¢iiriigii goriiliirken, alt ve iist

cenedeki premolar ve incisive diglerde ¢iiriik gériilmemistir.

Dis minesinde olusan bakteriler, az1 dislerin ¢igneme yiizeylerindeki ¢ukur

Sekil 12. Eriskin Bireye Ait Okliizyal Yiizeyde Dis Ciiriigii Ornegi
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3.3.1.3.Hypoplasia

Amasya Toplumu’ unda hypoplasia oran1 % 4,65’tir. Maxillada hypoplasia

goriilme oran1 % 8,20 iken mandibulada % 2,70’dir. Alt ¢enede bu bu lezyon

premolar 2, molar 1 ve molar 2 de % 1,16, premolar 1 ve molar 3’te 0,58 oraninda

goriilmektedir. Genellikle az diizeyde gelisim gostermistir.

Tablo 18. Daimi Dislerdeki Hypoplasia Dagilim Tablosu

MAXILLA MANDIBULA GENEL
B G % B G % B G %
M3 6 1 1,64 13 0 0 19 1 0,58
M2 12 1 1,64 19 1 0,90 | 31 2 1,16
M1 9 1 1,64 17 1 0,90 | 26 2 1,16
P2 8 1 1,64 16 1 0,90 | 24 2 1,16
P1 7 1 1,64 16 0 0 23 1 0,58
C 6 0 0 14 0 0 20 0 0,00
i2 7 0 0 10 0 0 17 0 0,00
i1 6 0 0 6 0 0 12 0 0,00
TOPLAM | 61 5 8,20 111 3 2,70 | 172 8 4,65
3.3.1.4.Dis Tas1

Daimi 172 dis incelenmistir. Maxillada bakilan 61 tane digin hi¢ birinde dis

tagina rastlanmamistir. Mandibulada 111 disten 5’inde (% 4,50)

dis tasina

rastlanilmistir. Toplumun geneline bakildiginda dis tasi goriilme oram1 % 2,91°dir.

Molar 2 de % 1,16, premolar 2, molar 1 ve molar 3’te % 0,58 oraninda dis tasina

rastlanilmistir. Bu lezyon genellikle az diizeyde gelisim gostermistir.
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Tablo 19. Amasya Toplumunda Daimi Dislerdeki Dis Tas1 Dagilim Tablosu

MAXILLA MANDIBULA GENEL

B G % B G % B G %
M3 6 0 0 13 1 0,90 19 1 0,58
M2 12 0 0 19 2 1,80 31 2 1,16
M1 9 0 0 17 1 0,90 26 1 0,58
P2 8 0 0 16 1 0,90 24 1 0,58
P1 7 0 0 16 0 0,00 23 0 0,00
C 6 0 0 14 0 0,00 20 0 0,00
i2 7 0 0 10 0 0,00 17 0 0,00
i1 6 0 0 6 0 0,00 12 0 0,00
TOPLAM 61 0 0,00 111 5 4,50 172 5 2,91

M Di$ SAYISI m Di$ TASI
111
_/_'.6- 12 1; ]ﬁ ]i 1;1-__1;_1;;::; I
S C < & < U IR Q\y@
<0
Sekil 13. Mandibulaya Ait Dislerdeki Dis Tas1 Dagilimi
3.3.1.5.Apse

Erigkin bireylere ait 223 disin alveolii incelenmis ve 3 tanesinde apse

goriilmiistiir. Toplumun genel olarak apseli dis oran1 % 1,35’dir. Maxillada apse

orani % 3,13, mandibulada % 0,63’tiir. Premolar 2, molar 1 ve molar 3’te apse orani

% 0,45°tir.
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Sekil 15.Eriskin Bireyde Goriilen Apse Ornegi
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Tablo 20. Eriskinlere Ait Diglerdeki Apse Dagilimi

MAXILLA MANDIBULA GENEL
B % B % | B G | %
M3 6 1,56 17 0 | 23 1 045
M2 9 0 18 0 [ 27| 0 [0,00
Ml 8 0 18 0,63 | 26 1 045
PM2 8 1,56 22 0 | 30 1 045
PM1 8 0 20 0 [ 28| 0 (0,00
C 9 0 24 0 | 33 0 |0,00
i2 8 0 21 0 [ 29| 0 (0,00
i1 8 0 19 0 [ 27| 0 [0,00
TOPLAM 64 3,13 159 063|223 | 3 |135

3.3.1.6.Periyodontal Hastahklar

Farkl: bireylere ait 22 alt ve {ist gene pargasi alveol kab1 agisindan incelenmis

ve 8 cenede alveol kaybi gozlenmistir. Amasya toplumunda alveol kaybi oram

%36,3’tiir. Alt ¢cene pargalarinda alveol kaybi daha fazla goriilmektedir.

Periyodontal hastalik olugmasinda etken faktorler;

genetik  faktorler,

hormonal degisikler, ¢evresel faktorler, kotli beslenme, dis sikmak ve gicirdatmak

olabilir (Erkman, 2008).

Periyodontal hastaliklardan toplumda alveol kayb1 goriilmiistiir. Diger dis ve

cene hastaliklarina da baktigimizda ciirtik, ¢iiriik tartar olusmasi alveol kayip ile

sonug¢lanmistir.
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Sekil 16. Alveol kayb1 6rnegi

3.3.1.7.Antemortem (Oliim Oncesi) Dis Kaybi

Toplumunun erigkin bireylerine ait 223 dis alveoliinden 14 tanesinde % 6,28
oraninda antemortem dis kaybi goriilmiistiir. Antemortem dis kaybinin maxillada
goriilme oran1 % 9,38 iken mandibulada goriilme oran1 % 5,03’tiir. Antemortem dis
kaybi1 en fazla molar 1 (% 3,14)’ de, bunu izleyen molar 2 ve premolar 2 (% 0,90) ve

premolar 1 (% 0,45)’de goriilmiistiir.

Sekil 17. Eriskin Bireye Ait Antemortem Dis Kayb1 Ornegi
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Tablo 21. Eriskinlere Ait Antemortem Dis Kaybi1 Dagilimi

MAXILLA MANDIBULA GENEL
B G % B G % B G %

M3 6 0 0 17 0 0 23 0 0,00
M2 9 0 0 18 2 1,26 27 2 0,90
M1 8 2 3,13 18 5 3,14 26 7 3,14
PM2 8 1 1,56 22 1 0,63 30 2 0,90
PM1 8 1 1,56 20 0 0 28 1 0,45
C 9 0 0 24 0 0 33 0 0,00
i2 8 2 3,13 21 0 0 29 2 0,90
i1 8 0 0 19 0 0 27 0 0,00
TOPLAM | 64 6 9,38 159 8 5,03 223 14 6,28

.

6 |

5

4 B MAXILLA

3 E MANDIBULA

TOPLAM

M3 M2 M1 PM2 PM1 C

ML

2 i1

Sekil 18. Erigkinlere Ait Diglerdeki Antemortem Dig Kayb1
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3.3.2. Viicut Patolojileri

Amasya Roma donemi bireylerine ait iskelet kalintilar1 paleopatolojik agidan
incelendiginde, travma, legg- calve-perthes, osteoartrit, ankilozan spondilitis,

rhomboid fossa gibi kemiklerde iz birakmis birgok hastalik izine rastlanmustir.
3.3.2.1.Travma

Incelenen materyalde, yasi ve cinsiyeti belirlenemeyen bir bireyin kostasinda
kirik saptanmistir. Iyilesmis bir a1 kirigidir (Sekil 19). Kaburga kiriklan siklikla
gbgiis kafesine binen travmatik giic nedeniyle olusur (Brickley, 2006; Yilmaz Usta
vd., 2017). Travma c¢esitleri arasinda; kemigin uzun eksenine egik bir agidan
kirilmasi (oblik kirik), kirillan kemigin parcalari, diizgiin olmayan bir sekilde
birleserek farkli bir yiizey olusturmasi (pargali kirik), daha cok kaburgalara gelen
darbe sonucunda gerceklesen (a¢1 kirig1) kiriklari sdylenebilir (Erkman vd., 2014).

Sekil 19. Kostada Kirik Ornegi

Kemiklerde goriilen travmanin 6liim Oncesinde mi, 6lim sonrasinda mi
meydana geldiginin belirlenmesi 6nemlidir. Antemortem kirigin tanimlanabilmesi
icin en 1yi kriter iyilesmis kemigin varligidir. Kemikler kirildiklar1 yerden birbirine
kaynagma gosterir ve etrafinda yeni bir kemik olusum goézlenir. Kiriklarin olusma
sebepleri; yilizylize yapilan kavgalar, kazalar, diisme, patolojik durumlar, stres olarak

siniflandirilabilir (Bennike, 2008; Acar, 2015).
3.3.2.2.Eklem Hastaliklari

Incelenen materyalde, 30-35 yas araliginda, orta eriskin bir bireye ait coxada
osteoartirit tespit edilmistir. Toplumda yas1 ve cinsiyeti belli olamayan claviculada
osteoartirit saptanmistir. Yarim pargast postmortem kirik olan ve yas ve cinsiyeti

bilinmeyen bir bireyin scapulasinda osteoartirit belirlenmistir.
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Eklemi olusturan yapilarin islevini yitirmesine bagli olarak gelisen halk
arasinda kireglenme olarak bilinen, dejeneratif eklem hastaliklar1 ya da diger adiyla
osteoartritis yas ile dogru orantili bir gelisim gdsterse de, yapilan is ve aktivitelere
bagli olarak geng yastaki bireylerde de olusabilmektedir. En ¢ok diz eklemlerinde,
ikinci olarak kalga eklemlerinde ve lgiincii sirada ise omurlarda goriilmektedir

(Sener, 2014).

Sekil 20. Coxada osteoartirit

Erdal (2004) ‘te periferik eklemler iizerinde (omuz, dirsek, el bilegi, kalga,
diz ve ayak bilegi olmak iizere 6 biiyiik eklem bolgesi) gergeklestirdigi incelemede
donemsel olarak bakildiginda neolitik ve yakingag toplumlarindaki dejeneratif eklem
hastalig1 biitiin eklem bolgelerinde diger donemlere gore daha yiiksek sikliktadir. Bu
iki donemde rahatsizligin yogun olarak goriildiigii eklem bolgeleri acisindan farklilik
gostermektedir. Helenistik ve Roma donemlerinde eklem rahatsizliginin yiiksek
oranda rastlandig1 bolge kalca iken bunu diz ve omuz izlemektedir. Helenistik’te
hastalik siras1 dirsek, el bilegi ve ayak bilegi seklinde iken, Roma’da el bilegi, ayak
bilegi ve dirsek seklinde siralanmaktadir. Roma donemi topluluklar1 hastaliga
sahipoldugu bu ozellik agisindan diger donemlerden de farklilik gdstermektedir

(Erdal, 2004).
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Sekil 21. Claviculada osteoartirit

Sekil 22. Scapulada osteoartirit

Viicuda destek olmak ve hareketini saglamak omurganin baglica
gorevindendir. Omurganin bazi bdliimleri hareketi saglarken bazi boliimleri viicuda
destek olur. Omurlarda bu nedenle iki tip eklem bulunur. Intervertebral eklemler;
fazla hareketli olmayan viicuda destek eylemini yerine getiren eklemler iken,
apofizyal eklemler; hareketi saglayan eklemlerdir (Kniisel vd., 1997; Sahin, 2016).
Intervertebral eklemler agirlik tasima gorevinde yer aldig igin bu eklemin bulundugu
omurlarda yipranma ve osteofit goriilme orani servikal omurlardan, lumbar omurlara

dogru artar (Resnick ve Niwayama, 1988; Sahin, 2016).

Apofizyal eklemlerde goriilen osteoartrit genelde servikal omurlarda ve

torakal omurlarda daha fazla goriiliir (Ellis, 2006; Sahin, 2016).

49



Sekil 23. Vertebral Osteofit

Schmorl nodiilleri yasa bagli olarak artis gosterirler. Ortaya ¢ikmalarinda
yuksekten diisme, agir kaldirma, fiziksel aktiviteler esnasinda olusan travmalar gibi

olgular etkendir (Mann ve Hunt, 2012; Sahin, 2016).
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Sekil 24. Schmorl Nodiilleri 6rnegi

Ligamentlerin kemiklesmesi ve komsu omurlarin birbirleri ile kaynasmasi
sonucu olusan Ankylosing Spondylitis omurganin hareketsiz kalmasina sebep olur
(Basoglu, 2012). Kaynasma sacroiliak eklemde baslar, sirt omurlarini ve apofizleri

etkileyerek kafatasina dogru ilerler (Erdal, 2004).
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Sekil 25. Ankilozan Spondilitis Ornegi

Toplumda 34 yasinda bir erkek bireye ait ankilozan spondilitis belirlenmistir.

Rhomboid Fossa; giinliik aktivitelere iliskin bilgiler vermektedir.Rhomboid
fossanin goriilme nedeni bireylerin yasamlar1 boyunca devam eden ve viicudun st
kismin1 zorlayan faaliyetler sirasinda costoclavicular ligamentlerin yogun bir

bigimde kullanilmis olmasidir (Sahin, 2016).

Sekil 26. Rhomboid Fossa Ornegi
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3.3.2.3.Dolasim Sistemi Hastahigi

Femur basimin epifizinde meydana gelen aseptik bir kangren olan perthes
hastaligi; genellikle cift tarafli olusur ve 5-9 yaslar arasinda baglar, kizlarda
erkeklerden daha fazla goriiliir. Femur basinin kaymasi ve femur boynunun asiri
derecede kisalmasi ile kendini gostermektedir (Ortner ve Putschar, 1985; Sevim vd.,

2002).

Sekil 27. Legg-Calve-Perthes Ornegi

Amasya toplumunda incelenen tanimlanabilir kemikler i¢inden sadece 1
femurda Legg-Calve-Perthes lezyonu saptanmistir. Yas ve cinsiyet belirlenemeyen
bireyde goriilen hastalik saglikli veriler almamadigi icin diger toplumlarla

karsilagtiritlamamustir.
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4. BOLUM: TARTISMA - SONUC

Bu calismada, Amasya Ili ve c¢evresinde, 1992-2012 tarihleri arasinda
Amasya Miize Miidiirliigii bagkanliginda yapilan kurtarma kazilar1 sonucunda ele
gecen ve Roma donemine tarihlendirilen toplam 56 birey paleoantropolojik agidan
degerlendirilmistir. Bireylerin paleodemografik dagilimina baktigimizda, toplam 56
bireyin, 2’si (% 3,57) bebek, 11’1 (% 19,64) cocuk, 15’1 (% 26,79) kadin, 13’i
(%23,21) erkek ve 15’1 de (% 26,79) yeterli cinsiyet kriteri bulunamadigi igin

cinsiyeti saptanamayan bireylerden olusmaktadir.

Bebek ve c¢ocuklarda ikiserli yas aralilarima gore yas dagilimi yapilmis, en
fazla 6liim oraninin 4 - 5,9 yas araliginda (% 30) oldugu gozlenmistir. Eriskinlerin
genel yasam uzunlugu ortalama 39,42 olarak bulunmustur. Kadinlarda bu deger
40,33 iken, erkeklerde 38,8 dir. Goriildiigii lizere, kadinlar erkeklerden daha uzun bir

yasam surmustur.

Incelenen toplum yasam uzunlugu yéniinden Tablo 22’°de diger Eski Anadolu
toplumlariyla karsilagtirilmigtir. Buna gore, Eski Anadolu toplumlari arasinda en
fazla yasam uzunlugu Giimiisliik-Milas (Sagir vd., 2010) Klasik-Erken Helenistik
toplumunda (ort. 47,6)., en kisa yasam uzunlugu Kiitahya-Seyitémer (Ozdemir,

2011) Orta Tung toplumunda (ort. 27,15) goriilmektedir.

Tablo 22. Eski Anadolu Toplumlarinda Erigkinlerde Yasam Uzunlugu

Tablosu

Toplum Donem Arastirmaci | Yil Kadin | Erkek | Genel
Ort. Ort

Cayonii Neolitik Ozbek 2003 | 33 37 35
Birecik Baraji Erken Tung Sagir vd. 2011 | 33,8 38,3 37,1
Kiiciikhoyiik Erken Tung Acikkol 2000 | 33,8 38,6 36,47
Miisliimantepe Erken Tung Ay 2014 | 20 31,4 29,5
Kiitahya Seyitomer | Orta Tung Ozdemir 2011 | 23,3 29,13 27,15
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Karagiindiiz Erken demir Sevim vd. 2002 | 42,6 39,42 40,38
Giimiisliik-Milas Klasik-Erken Sagir vd. 2010 | 51,4 43,77 47,6
Helenistik
Klazomenai Helenistik Gozliik 1998 | 36,4 37,79 37,22
Stratonikeia Helenistik-Roma | Sagir vd. 2013 | 35 37 36
Klazomenai-Y Helenistik - Roma | Giileg 1985 | 33,9 36,7 34,5
Camihoyiik Helenistik-Roma | Basogluvd. | 2011 | 26,7 28,8 27,7
Lagina Roma Giileg vd. 2006 | 37 35 36
Pinarkent Roma Sahin 2015 | 35,2 37,4 36,7
Amasya Roma Bu ¢alisma 40,3 38,3 39,4
Boriikgii Geg. Geo.-Roma Giileg vd. 2004 | 35,9 34,2 35,1
Cicekdad Erken Bizans Alkan vd. 2014 39,1 39,1
Tios/Fiyos Bizans Cirak 2015 | 35,2 37,8 36
Tlos Bizans Atamtirk vd | 2012 35,44
Symrna Agorasi Bizans Gozliik vd. 2006 | 35,5 38,71 35,12
Giresun Geg Bizans Arthan 2015 | 37,3 38,92 38,3
Adasi(Aretias)
Beybag Geg Bizans Arihan 2013 | 38,6 37,7 38,1
Kusadasi Geg Bizans Ustiindag 2009 | 32,3 31,6 32
Kadikalesi/Anaia
Biiyilk Saray- Eski | Geg Bizans Erdal 2003 34,3
cezaevi
Iznik Geg Bizans Erdal 1993 | 38,5 38,1 38,2
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Havuzludere Ortacag Ozer vd. 2016 | 34,7 35,67 34,71
Kosk Hoyiik Ortagag Koruyucu 2012 | 38,4 36,8 37,4
Van -Karagiindiiz Ortacag Gozliik 2004 | 36,2 38,59 37,08
Van Kalesi Hoyiigii | Ortacag Alkan vd. 2013 | 43 41,87 41,71
Minnetpinari Ortagag Yigit vd. 2008 31,87
Giilliidere Ortacag Sevim vd. 2007 | 42,4 38,5 39,44
Degirmentepe Ortagag Ozbek 1985 34,4
Kelenderis 19.yy. Cirak 2009 | 43,6 42,89 432
Aziz Nikolaos 20. yy Erdal 1997 40,61

Elde edilen bulgular incelenen toplumun c¢agdasi ve yakin donem
toplumlariyla karsilagtirildiginda, Amasya toplumunun ortalama yasam uzunlugu,
2013),
2011)

Helenistik-Roma donemine tarihlendirilen,

(Giileg, 1985),

Stratonikeia (Sagir vd.,

Klazomenai-Yildiztepe Camihoyiik (Basoglu vd.,

toplumlarindan daha yiiksek bir degere sahiptir.

3% 345 36 367 394
‘ ! 277 35,1
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Sekil 28. Helenistlik-Roma Dénemi Toplumlarinda Eriskinlerde Yasam
Uzunlugu Grafigi
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Roma donemine gelindiginde, Lagina (Giileg vd., 2006) toplumunda ortalama
yasam uzunlugu 36 yildir. Amasya toplumu Lagina (Giileg¢ vd., 2006) toplumundan
Omiir uzunlugu bakimindan daha yiliksek degerler gostermistir. Diger bir Roma
donemi toplumu olan Pmarkent (Sahin, 2015) toplumunun bireyleri 36,7 yil omiir
uzunluguna sahiptir. Amasya toplumu ile karsilagtirlldiginda diisik bir yasam
uzunluguna sahiptir. Pinarkent (Sahin, 2015) toplumunun erkek bireyleri kadin
bireylerinden daha uzun yasam uzunluguna sahiptir. Amasya toplumunda durum tam
tersidir. Kadin bireyler 40,3 yillik bir yasam uzunluguna sahipken, erkek bireyler
38,3 yillik bir yasam uzunluguna sahiptir.

Amasya toplumunda boy ortalamasi kadinlarda (n: 3); Pearson (1899)’a gore
155,76 cm, Trotter- Gleser (1952)’e gore 164,78 cm ve Sagir (2000)’ e gore 159,17
cm, erkeklerde (n: 1) Pearson (1899)’a gore 167,41 cm, Trotter- Gleser (1952)’e gore
170,93 cm ve Sagir (2000)’ e gore 164,97 cm olarak hesaplanmugtir.

175 ~

170 A

165 A M Pearson

160 A M Trotter

155 ~ Sagir

150 -

145 T T o
Kadin Ort. Erkek ort Genel

Sekil 29. Toplumun Boy Uzunluklar1 Ortalamasi
Toplumda boy ortalamalarinda Trotter-Gleser (1952) hesaplanan iig
resregyon arasindan en uzun boy uzunlugu ortalamasini vermistir. 56 bireyden
olusan toplumdan sadece bir erkek femurundan hesaplanan boy ortalamasi toplumun

boy uzunlugundaki genel ortalamay1 yansitmada saglikli olmayabilir.

Amasya toplumunun bireylerinde gozlenen paleopatolojik lezyonlar ise yasi
ve cinsiyeti belli olmayan bir bireyin costasinda ki kirik, yine yas1 ve cinsiyeti belli
olmayan bireyde legg-calve—perthes, claviculada, scapulada osteoartrit, 30-35 yas
araligindaki bir erkek bireyin coxasinda osteoartrit, vertabralarda goriilen schmorl

nodiilleri, vertebral osteofit, orta erigkin (34 yas) bir erkek bireyde ankilozan
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spondilitis, toplumdaki bir eriskin bireyde rhomboid fossa saptanmistir. Toplumda
goriilen paleopatolojik lezyonlara genel olarak bakildiginda, eklem hastaliklarinin
diger hastaliklara gore biraz daha fazla gorildiigii dikkati ¢ekmektedir. Bu da

bireylerin yasarken fizyolojik strese maruz kaldiklarini diisindiirmektedir.
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Tablo 23. Eski Anadolu Toplumlarinda Daimi Dislerde Goriilen Dis ve Cene Patoloji Tablosu

Salur Erken Tung 2011 Yigit vd. 2,08 22,92 25 7,69 4
Miisliimantepe Erken Tung 2014 Ay 5 18,8 21,6 0,7 10
Oylum Hoytik Erken Tung 2014 Sari 6,1 37,29 78,88 33 5,1 2
Kiitahya Seyitomer Orta Tung 2011 Ozdemir 9,17 21,1 17,7 3,12 421 3
Salat Tepe Orta Tung 2015 Basoglu 7,14 5,35 8,92 3ved
Karagiindiiz Erken Demir 2008 Erkman vd. 3,21 2,8 15,18 2,58 9,17
Hakkari Populasyonu Erken Demir 2003 Gozlik vd. 16,1 20,15 20,15 3,56 19,79 4
Kalecik (Van) Urartu 2010 Yilmaz vd. 3,6 25 29,2 2 13,6 4
Altintepe Urartu 2005 Yigit vd. 2,85 9,28 11,26 3.9 7,89
Giimiislik-Milas Klasik-Erken 2010 Sagir vd. 10,42 41,25 65 13,57 20
Helenistik
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Datga/Burgaz Helenistik 2010 | Karadz Arthan vd. 20 0 4,16 11,11 3382 | 3ved
Laodikeia Roma 2011 Simsek 2,62 11,36 31,23 3,8 7,78 4
Amasya Roma Bu ¢alisma 4,65 4,65 291 1,35 6,28 3
Sardis Roma-Bizans 1998 Eroglu 8,66 64,54 50,52 7,26 16,04 | 2ve3
Cicekdagi Erken Bizans 2014 Alkan vd. 5,66 22,64 1,88 0 9,09 4
Kirazlidere Erken Bizans 2017 Alpaslan vd. 7,80 38,29 67,37 9,21 35,23 4
Kyzikos M.S. 2. yy. 2009 Gozliik vd. 7,76 56,73 5,31 0 3,79 2
Iasos Bizans 2012 Usta 5,38 15,43 50,8 2,1 13,87 3
Alanya Kalesi Bizans 2009 Ustiindag vd. 12,6 39,7 29.6 2,3 2.8
Smyrna Agorasi Bizans 2008 Yasar vd. 4,68 11,7 16,96 1,63 7,61
Tlos Bizans 2012 Atamtiirk vd. 8,9 37,6 21,9 1,1 7,3 3
Tios/Fiyos Bizans 2015 Cirak 3,86 1,63 6,1 1,6 12,81
Van Kalesi Ortacag 2004 Gozlik vd. 11,75 30,42 47 1,72 18,28 4




Trabzon Kizlar

M.S.14-19yy 2010 Gozliuk vd. 16,9 34,2 62,1 0,6 12,2 | 2+ve 3
Manastiri
Helen-Roma- Bizans-
Zeytinliada 2013 Bigak 49 42.64 71,07 6,61 38,27 4
Osmanli
Kelenderis 19.yy. 2009 Cirak 10,29 25,59 21,83 3,37 37,94 3
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Toplumun bebek ve cocuklarina ait 24 adet siit dislerinde asinmadan bagka

herhangi bir dis ve ¢ene patolojisine rastlanilmamaistir.

Incelenen toplumda bireylere ait 172 daimi diste ¢iiriik oran1 % 4,65°dir.
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Sekil 30. Eski Anadolu Toplumlarinda Daimi Dislerdeki Ciiriik Oran1 Grafigi

Amasya toplumunun bireylerindeki ¢liriik yiizdesi Erken Tun¢ donemindeki
Salur (Yigit vd., 2011) toplumundan yiiksek bir degere sahiptir. Salur (Yigit vd.,
2011) Eski Anadolu toplumlari arasinda en diisiik orana sahiptir. Salur toplumunun
clirtik oraninin diisiik olmasi incelenen dis ve ¢ene sayisinin az olmasindan dolay1
sonucu etkilemesiyle ilgilidir (Yigit vd., 2011). Amasya toplumu Miisliimantepe (Ay
,2014) ve Oylum Hoyiik (Sar1, 2014) toplumlarindaki ¢iiriik oranindan daha diisiik
ylizdeye sahiptir. Amasya toplumunun ¢iirik orant Erken Demir ¢agma ait
Karagilindiiz (Erkman vd., 2008) toplumuna gore ciiriik orani yiiksek c¢ikmustir.
Karagiindiiz toplumunun ¢iiriik oraninin diisilk olmasi; bu toplumun hayvansal
gidalarin yani sira tarimsal tirlinleri de tiikettigi ancak karbonhidrath ve tath besinlere
asir1 bagli kalmadan yasamlarii siirdiirdiigiinii gostermistir (Erkman vd., 2008).
Amasya toplumu Hakkari Populasyonu (Gozlik vd., 2003)’na gore ciiriik orani
oldukca diigiiktiir. Urartu donemi toplumlar1 Kalecik (Yilmaz vd., 2010) ve Altintepe
(Yigit vd., 2005) toplumlarma ile Amasya toplumu karsilastirildiginda Amasya
toplumu daha ytiksek ¢iiriik oranina sahiptir. Kalecik toplumu agiz ve dis saghgi

bakimindan gorece saglikli toplum oldugu sdylenebilir (Yilmaz vd., 2010). Altintepe
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iskeletlerinin dis ve ¢ene patolojilerine bakildiginda ¢lirilk oraninin az goériilmesi bu
caligilan grubun besin hazirlama tekniklerinin ve beslenme bigimlerinin 1yi oldugunu
diisiindiirmektedir (Yigit vd., 2005). Helenistik doneme gelince ciiriikk oram
Glimiisliik-Milas (Sagir vd. 2010) ve Datca / Burgaz (Karaéz Arihan vd., 2010)

toplumlar1 Amasya toplumundan daha yiiksek orana sahiptir.

Amasya toplumu ile ayn1 doneme sahip Laodikeia (Simsek, 2011) toplumu
ile karsilastirdigimizda; Amasya toplumunun dis ¢liriigii orani (%4,65) bu toplumdan
daha yiiksek (%2,62) orana sahiptir. Laodikeia kentinin diyetlerinde agirlikli olarak
hayvansal iirlinlerin yer aldigi ve bu besinlerin dis gelisiminde olumlu etkiye sahiptir.
Laodikeialilarin dis ¢iiriigli oranmin diisiik olmasinin nedenleri arasinda seker
ihtiyaglarini sekerli meyvelerden saglamasi tarim {iriinii olmayan besinleri tercih
etmemesi olarak gosterilebilir (Simsek, 2011). Amasya toplumu ¢iiriik diger Roma
donemi toplumu olan Sardis (Eroglu, 1998) toplumuna gore ¢iiriik orani agisindan

distiktir.

Amasya toplumunu ciiriik orani {izerinden Roma doénemi toplumlar1 ile
karsilagtirdigimizda hayvansal {iriinler ile beslenen Laodikeia (Simsek, 2011)
toplumundan ytiksek, besin kaynaklar1 tarim olan Sardis (Eroglu, 1998) toplumundan

diistiktiir.

Bizans donemine ait Tios/Fiyos (Cirak, 2015) toplumu disinda Roma
doneminden sonra Bizans, Ortacag, yakin donem toplumlarinda Tablo 23’e gore dis
curtikleri oraninda artis géziikmektedir. Tios/Fiyos toplumunun g¢iiriik oranin diisiik
olmasimin nedenleri arasinda sosyo-ekonomik durumunun iyi olmasi gdosterilebilir

(Crrak, 2015).

Amasya toplumunda hypoplasia oran1 % 4,65°tir. Amasya toplumunu Eski
Anadolu toplumlarinda goriilen hypoplasia oranlart ile karsilagtirdigimizda
Karagiindiiz (Erkman vd., 2008) %2,8, Dat¢ca/Burgaz (Karatz Arthan vd., 2010) %0,
Tios/Fiyos (Cirak, 2015) %1, 63 toplumlarindan yiiksek oranda oldugu goriilmiistiir.
Amasya toplumu ile ayni donem ile tarihlendirilen Laodikeia (% 11,36) ve Sardis (%

64,54) toplumlarindan daha diisiik hypoplasia oranina sahiptir.
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Sekil 31. Eski Anadolu Toplumlarinda Daimi Diglerdeki Hypoplasia Oranlar
Sardis toplumu hipoplazi oranindaki yiiksek bir orana sahiptir, ancak ileri
derecede degildir (Eroglu, 1998). Amasya toplumu Salat Tepe (Basoglu, 2015)

toplumuna daha yakin degerlere sahiptir.

Toplumun geneline bakildiginda dis tasi goriilme orant % 2,91°dir. Diger
toplumlarla karsilastirdigimizda Cicekdagi (Alkan vd., 2014) toplumunda goriilen dis
tagi oranindan yiiksektir. Diger toplumlardan diisiik bir orana sahiptir. Laodikeia
toplumu hayvansal gidalarin yani sira tarim {iriinlerinin yetistirildigi bilinmektedir
(Simsek, 2011). Tarim toplumu olan Sardis (Eroglu, 1998) Roma donemi toplumlari
arasinda en yliksek degere sahiptir. Amasya toplumu Sardis (% 50,52) ve Laodikeia
(% 31,23) diisiik dis tast oranna sahip olmasi bu iki toplumla benzer diyet

gostermesine ragmen agiz ve dis bakimlarina 6zen gosterdikleri i¢in daha diisiik

orana sahip olmasi ile agiklanabilir.

Amasya toplumu Sardis (% 50,52) ve Laodikeia (% 31,23) diisiik dis tas1
oranina sahip olmasi bu iki toplumla benzer diyet géstermesine ragmen agiz ve dis

bakimlarina 6zen gosterdikleri icin daha diisiik orana sahip olmasi ile agiklanabilir.
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Sekil 32. Eski Anadolu Toplumlarinda Daimi Dislerdeki Dis Tas1 Oranlar1

Amasya toplumunun erigkin bireylere ait 223 disin alveolii incelenmis ve 3
tanesinde apse goriilmiistiir. Toplumun genel olarak apseli dis orant % 1,35°dir. Eski
Anadolu Toplumlar arasinda apse oranmin en yiiksek oldugu donem Helenistik
donem (Tablo 23’e gore) bu donemin toplumlar1 olan Gilimiisliik-Milas %13,57 ve
Datca/ Burgaz % 11,11’lik orana sahiptir. Amasya bu iki toplumdan olduk¢a diisiik
apse oranina sahiptir. Dat¢ca/ Burgaz toplumunun agiz ve dis sagligi incelendiginde
hem tahil hem de hayvansal iiriin tiikettikleri ve bu baglamda farkli besinler
hazirladiklar1 dikkat cekicidir (Karadz Arihan vd., 2010). Apseler ciiriikler gibi
uygarlikla gelisen bir hastalik konumunda degildir, yasam bi¢iminden kaynaklanan
ilerlemis ciirtikler, ileri derece asinma veya travmatik faktorler apsenin goriilmesinde
etkilidir (Erkman, 2008). Ayni dénem ile tarihlendirilen Laodikeia (Simsek, 2011)
toplumunun apse oran1 % 3,8, Sardis (Eroglu, 1998) toplumunun apse orani % 7,26
iken Amasya toplumunda bu oran disiiktir. Laodikeia toplumundaki apse
goriilmesinin nedenlerini dis tas1 ve ¢iiriiglidiir (Simsek, 2011). Sardis toplumunun
apse goriilmesi bu toplumun beslenme ve agiz temizligine dikkat etmediklerini
gosterir (Eroglu, 1998). Amasya toplumu Bizans donemi toplumlart Smyrna Agorasi
(Yasar vd., 2008), Tlos (Atamtiirk vd., 2012), Tios/Fiyos (Cirak, 2015) ile yakin

degerler gostermistir.
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Sekil 34. Eski Anadolu Toplumlarinda Daimi Diglerdeki Antemortem Dig
Kaybi

Amasya toplumu (% 6,28) eski Anadolu toplumlarinda antemortem dis kaybi
yiizdesi en yliksek degere sahip olan (% 37,94) 19. yy. ile tarihlendirilen Kelenderis
(Crrak, 2009) toplumuna gore oldukca diisiik orana sahiptir. Amasya toplumunun
donemine daha yakin donem olan Helenistik donemi ile tarihlendirilen Datca

/Burgaz (Karadz Arihan vd., 2010) toplumunda antemortem dis kayb1 % 33,82 ile
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ylksek bir orana sahiptir. Roma doénemi toplumlarina gelince bu déneme ait
Laodikeia (Simsek, 2011) toplumu % 7,78 ve Sardis (Eroglu, 1998) toplumu %16,04
oranla, Amasya toplumundan (% 6,28) antemortem dis kayb1 oranindan fazladir.
Laodikeia toplumundaki antemortem dis kaybi yogun dis tasina bagli olarak
goriilmistir (Simsek, 2011). Sardis toplumundaki antemortem dis kayb1 bireylerin

yaslarinin ilerlemesi olarak sdylenebilir (Eroglui 1998).

Amasya toplumunda incelenen 172 daimi disten 98 (% 56,98) tanesinde dis
asinmasi tespit edilmistir. Ust ¢enede daimi dislerin asinma derecesine bakildiginda

3. Derece (%19,61), alt genede ise 4 ve 5 (% 14,89) derece asinmalar goriilmektedir.

Amasya toplumu dis asinmasi yoniinden Kiitahya Seyitdmer (Ozdemir,
2011), Salat Tepe (Basoglu, 2015), Datca / Burgaz (Karadz Arihan vd., 2010) Iasos
(Usta, 2012), Kelenderis (Cirak, 2009) toplumlar1 ile yakin asinma degerleri
gostermistir.

Roma dénemi toplumlarina baktigimizda asinma derecesi 4 olan Laodikeia
(Simsek, 2011) toplumu diyetlerinin sert besinler , Sardis (Eroglu, 1998) toplumu 2
ve 3 derecelik aginma ile diyetinin yumusak ve rafine yiyeceklerden olusur. Amasya

toplumu 3 derece ile yumusak besin diyetlerine benzer derece gostermistir.

Amasya toplumunda 22 bireye ait c¢ene parcasi alveol kabi acgisindan

incelenmis ve 8 tanesinde alveol kaybi goriilmiistiir. Amasya toplumunda alveol

kayb1 oran1 %36,3 tiir.
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Sekil 35. Eski Anadolu Toplumlarinda Daimi Dislerdeki Alveol Kayb1
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Amasya toplumu periyodontal hastaliklar agisindan eski Anadolu toplumlari
ile degerlendirildiginde Roma dénemi toplumlar1 Laodikeia (Simsek, 2011) ve Sardis
(Eroglu, 1998) toplumlarindan diisiik orana sahiptir. Amasya toplumuna Bizans
toplumlar1; Alanya Kalesi (Ustiindag vd., 2009), Smyrna Agorasi (Yasar vd., 2008),
Cigekdag1 (Alkan vd., 2014) yakin deger gostermistir. Ayn1 donemle tarihlendirilen
Laodikeia (Simsek, 2011) toplumu bireylerinde gozlenen tartar % 50,61 alveol
kaybina neden oldugu gozlenmistir. Sardis (Eroglu, 1998) toplumu bireyleri ise %
82,31 oraninda goriilmesinin agiz sagligma 6nem vermediklerini gostermektedir
(Eroglu, 1998). Roma donemleri toplumlart ile karsilastirildiginda Amasya
toplumunun daha diisiik bir yiizdeye sahip olmasi dis tas1 oranin diisiik olmasina ve

ag1z temizligine 6nem verdigi sOylenebilir.

Elde edilen dis ve c¢ene patoloji verileri, materyalimizle ayni ilden ¢ikarilan
(Amasya ili) ve Erken Bizans donemine tarihlendirilen Kirazlidere (Alpaslan vd.,
2017) toplumu dis ve cene patoloji sonuglariyla karsilastirilmistir. Genel olarak
bakildiginda, ayni1 bolgede, ayni cografik ortamda, muhtemelen ayni beslenme
sistemine sahip ve yakin donemde yasamis bu bireylerde agiz saghigr farklilik
gostermektedir. Patolojik lezyonlardan Kirazlidere bireyleri daha yiiksek oranlarda
etkilenmislerdir. Arastirmacilar (Alpaslan vd., 2017), Kirazlidere Toplumunun
tarima dayal1, fakat iri ve sert taneli bir beslenme sistemine sahip olmadiklarini, agiz
ve dis temizliklerine c¢ok Ozen gostermediklerini, dis kaybi oranmnin yiiksek
¢ikmasinin nedeninin ise, ilerlemis yas olabilecegine deginmislerdir (Alpaslan vd.,

217).

Genel olarak bakildiginda, toplumun eriskin bireyleri ortalama 39,4 yillik bir
Omiir uzunlugu ile diger eski Anadolu Roma donemi toplumlarindan daha uzun bir
yasam siirmiislerdir. Genel olarak toplumda osteoartritin yaygin olmasi, eriskin

bireylerin maruz kaldiklar fiziksel streslerin bir gostergesi oldugu diisiiniilebilir.

Iki tarafi kayaliklarla ¢evrili, dar bir vadi konumunda olan Amasya’da genel
ekonomik yapiy1 tarim ve ticaret olusturmaktadir. Incelenen bireylerde dis ve gene
patoloji verileri, ¢agdasi toplumlarinin bir¢cogundan diisiik ¢ikmistir. Genel olarak
tarima dayali beslenme sistemine sahip bu toplumda karbonhidrat ve rafine edilmis

besinlerin oldugu fakat bunlarin diyetlerinde ¢ok yogun yer almadigi, ayn1 zamanda
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dislerde ileri derece asinma meydana getirecek sert taneli besinlerin ¢okta fazla

tiikketilmedigi, genel anlamda agiz sagliginin 1yi oldugu sdylenebilir.

70



KAYNAKCA

Acar, E. (2015). “Giresun /Khalkeritis (Aretias) Adas1 Nekropolii Ve Iskeletlerin
Paleoantropolojik Analizi”. Konya: Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans

Tezi.

Acikkol, A. (2000). Kii¢iikhoyiik Eski Tun¢ Cagi Insanlarinin Paleoantropolojik

Acidan incelenmesi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Aksoy, M.C., Yazici, M., Alpaslan, M. (2005). “Legg-Calve-Perthes Hastalig1”.
TOTBID (Tiirk Ortopedi ve Travmatoloji Birligi Dernegi) Dergisi .Cilt: 4 (3-
4). 138- 148.

Alkan, Y. ve Erkman, A.C. (2013). “2010-2011 Van Kalesi Hoyiigii Iskeletlerinin
Paleoantropolojik Analizi”. 28. Arkeometri Sonuglar: Toplantis1.97-104.

Alkan, Y., Erkman, A. C., Kaplan, 1., (2014). “Cicekdag1 Iskeletlerinin
Paleoantropolojik Analizi”. 29. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 77-82.

Alpaslan Suata, F., Uz, B.(2017). ¢ Kirazlidere iskelet Toplulugunun Cene ve Dis
Patolojisi Agisindan Incelenmesi.”” CU Sosyal Bilimler Dergisi, Aralik 2017,
Cilt: 41, Sayr: 2.

Alt, K.W., Tirp, J. C. (1998 ). ‘Hereditary Dental Anomalies’ i¢cinde: Alt K., Rosing F.,
Teschler M- N (eds). Dental Anthropology, New York: Springer Wien. s.95-128.

Arslan, M. (1990). Dénemi Pontus-Paplagonia Bolgesi Sehir Sikkeleri. Ankara:
Anadolu Medeniyetleri Miizesi Yillig1.

Atamtiirk, D., Duyar, I., Giilsen, F. (2012). “Tlos Iskeletlerinin Antropolojik
Analizi”. 27. Arkeometri Sonuglari Toplantisi. 331-346.

Atila, Akan I. (1980).“Likya Labhitleri”. Arkeoloji ve Sanat Dergisi, Say1: 8-9, ss. 22-
29, Istanbul.

Atila, E., ve Eden, E. (2011). “’Dental Erozyon: Etiyoloji, Tam1 ve Tedavi
Yaklasimi.”” EU Dishek Fak. Derg. 33(2) , 56-63.

Astk Pasaoglu Tarihi. (1985). (Cev: Nihal Atsiz)

71



Aufderheide, C. ve Rodriquez-Martin, C. (1998). The Cambridge Encyclopedia of
Human Paleopathology. U.K: Cambridge University Pres.

Aufderheide, C.A. ve Rodriguez-Martin, C. (2006). The Cambridge Encyclopedia of
Human Paleopathology. U.K: Cambridge University Press.

Ay, N. (2014). Miisliimantepe Iskeletlerinin Paleopatolojik A¢idan Analizi. Ankara:

Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Aydin, H. (2004). Klostermarienberg (Avusturya) Iskelet Toplulugunda Omurgada
Eklem Hastaliklari. Ankara: H.U. Sosyal Bilimler Enstitiisii, Basilmamis
Doktora Tezi.

Aydm, S. (2013). Antropoloji. Eskisehir: T.C. Anadolu Universitesi yayin1 No:1761.

Basoglu, O., Senyurt, Y., Sener, T., Sonmez, C. (2011). “’Nevsehir/ Camihdyiik
Iskeletlerinin Paleoantropolojik Acidan Degerlendirilmesi’’. Adli Bilimler

Dergisi, Cilt:10, Say1:2. 7-15.

Basoglu, O. ve Erkman, A. C. (2015). *’Diyarbakir/ Salat Tepe Orta Tung Cagi
Insanlart: Antropolojik Bir Inceleme”. Hitit Universitesi Sosyal Bilimler

Enstitiisii Dergisi. Y1l: 8, Say1: 1. 25-38.

Basoglu, O., 2012, Nevsehir/Camihdyiik Hellenistik - Roma Dénemi Insanlarinm
Saglik Sorunlari, Olba, XX:1-27.

Bennike, P. (2008). “Trauma”. Advances in Human Paleopathology. Wiley, Londan.
sf: 309- 328.

Bigak, S. (2013). Zeytinliada (Balikesir, Erdek Insan Iskeletlerinde Dis ve Cene

Patolojileri. Sivas: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Brickley, M. (2006). “Rib Fractures in the Archaeological Record: A Useful Source

ofSociocultural Information?”, Int. J. Osteoarchaeol., 16: 61-75.

Bosworth, A. B. (2005). Biiyiik Iskender’in Yasami ve Fetihleri.(Cev: Hamit
Caligskan). Ankara: Dost Kitapevi.

Bouville, C., Constandse-Westermann, S. T. ve Newell R. R. (1983). Les restes
humains mésolithiques de I'abri Cornille, Istres (Bouches-du-Rhone)”’,

Bulletins et Mémoires de la Société d'anthropologie de Paris.

72



Brothwell, D.R. (1963), “The Macroscopic Dental Pathology of Some Earlier
Human Populations.” D.R. Brothwell (Ed.), Dental Anthropology. Pergamon

Press.
Brothwell, D. R. (1981). Digging Up Bones. Oxford: Oxford University Press.
Burns, K.R.,(1999).Forensic Anthropology Training Manua. New Jersey: Prentice Hall.
Busbeck, O.G. (1939). Tiirk Mektuplari. (Cev. Hiiseyin Cahit Yal¢n). Istanbul.

Buikstra, J.E., Ubelaker, D. H. (1994). “’Standards: For Data Collection From
Human Skeletal Remains.”” Arkansas Archeological Survey Research Series

No: 44.

Catal, A.C. (2009). 19. Yiizyihn Ikinci Yarisinda Amasya Sehri’nin Demografik
Yapist ve Iskan Siyaseti. Nigde: Nigde Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii,
Yiiksek Lisans Tezi

Cirak, A. ve Cirak M.T., (2015). “Tios/Filyos Iskelet Kalintilarinin Paleoantropolojik
Analizi”. 30. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 167-174.

Cirak, A. (2009). Kelenderis Iskeletlerinin Paleoantropolojik Analizi Ve Anadolu
Toplumlar: Arasindaki Yeri. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Doktora

Tezi.
Crtir, A. ve Imre, N. (1991). Amasya. Amasya: Amasya Valiligi Kiiltiir Yayinlari.
Cologlu, A. S. ve Iscan, M. Y. (1998). Adli Osteoloji. Istanbul Universitesi.

Doganbas, M. (2007). Ilk Dénemlerden Tiirk Fethine Kadar Amasya. Amasya il
Yillig1. Amasya: Amasya Valiligi. 149-156

Doganbag, M. (2007). Amasya Tarihine Giris. Amasya: Amasya Kiiltiir Envanteri.
Amasya Valiligi. 19-28

Droysen (2007). Biiyiik Iskender Tarihi. (Cev: Bekir Sitki Baykal). Istanbul: Dharma

Yayinlari

Ellis, H. (2006).”’Clinical Anatomy A Revision and Applied Anatomy for Clinical
Students’’. USA: Blackwell Publishing.

73



Er, F. (2009). XV ve XVI Yiizyilda Amasya. Ankara: Gazi Universitesi Sosyal

Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezi
Ercan, K. (1973). Amasya Tarihi. Amasya Il Y1illig1. Amasya: Amasya Valiligi.17-32

Erdal, O. D. (2004). Eklem Hastaliklarimin Yasam Bigimiyle Iliskisi: Eski Anadolu
Topluluklar: Ornegi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Doktora Tezi.

Erdal, Y. S. (1993). “iznik Ge¢ Bizans Toplulugunun Demografik Analizi”. 8.
Arkeometri sonuglar: Toplantisi. 243- 258.

Erdal, Y. S. (2003). “Biiyiik Saray- Eski Cezaevi Cevresi Kazilarinda Giin Isigina
Cikarilan Insan Kalmtilarimin  Antropolojik Analizi”. 18. Arkeometri

Sonuglar: Toplantisi. 15- 30.

Erdal, O. D. (1997). Demre Aziz Nikolaos Kilisesi'nden Cikarilan Insan
Iskeletlerinin Antropolojik Acidan Incelenmesi. Ankara: Sosyal Bilimler

Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Erkman, A.C. ve Surul, O. (2014). “Van Kalesi Hoyiigii (Ortacag) Insanlarinin

Travma izleri Analizi”. Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi. 5(2)

Erkman, A. C. (2008). Van Dilkaya Erken Demir Cagi ve Orta Cag Toplumunda
Agiz ve Dis Sagligi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Doktora Tezi.

Erkman, A.C., Simsek, N., Cirak, A., Karadz Arihan, S. (2008). “Karagiindiiz Erken
Demir Cagi Toplumunda Agiz ve Dis Saghg1”. 23. Arkeometri Sonuglar
Toplantis1.141-156

Eroglu, S. (1998). Sardis Roma-Bizans Toplumlarinda Dis Hastaliklari ve Agiz
Saghgi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Faroghi, S. (2004). Osmanli’da Kentler ve Kentliler. Istanbul

Formicola, D.W. (1987). “Neolithic transition and dental changes: The case of an

Italian site”. Journal of Human Evolution. 16: 231-239.

Gandara, BK. ve Truelove, EL.( 1999). “’Diagnosis and Management of Dental
Erosion.”” The Journal of Contemporary Dental Practice; 1: 1-17.

74



Godycki, M. (1957). Sur la certitude de determination de sexe d'apres le femur, le
cubitus, et I'hurnerus. Bull at Mem de la Soc d'Anthropol de Paris, T. 8, Ser.
10, Paris, Masson 405-410.

Gologlu, M. (1973). Anadolu 'nun Milli Devleti Pontos. Ankara: Gologlu Yayinlari

Goodman, A. H. ve Rose, C. (1990). ©° Assestment of Systemic Physiological
Perturbations from Dental Enemal Hypoplasiaa and Assosciated Histological

Structures”. Yearbook of Physical Anthropology 33:59-110.

Goodman, A. H., Armelagos, G.J. , Rose, J.C. (1980). ’Enamel Hypolasias as Indicators
of Stres in Three Prehistoric Populations from Illionis.”” Human Biology 52: 515-

528.
Gode, K. (1994). Eratnalilar. Ankara: Tiirk Tarih Kurumu, VII Dizi say1 153

Gozlik, P. (1998). Klazomenai Iskeletlerinin  Paleoantropolojik — Acidan

Degerlendirilmesi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.
Gozlik, P., Yilmaz, H., Yigit, A., Acikkol, A., Sevim, A. (2003). ’Hakkari Erken
Demir Cagi Iskeletlerinin Paleoantropolojik Agcidan Incelenmesi”. 18.

Arkeometri Sonuglart Toplantisi. 31- 40.

Gozlik, P. (2004). Van-Karagiindiiz Populasyonunun Dislerinin ve Cenelerinin
Paleopatolojik Agidan Incelenmesi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii,
Doktora Tezi.

Gozlik, P., Yigit, A., Erkman, A.C. (2004). “Van Kalesi ve Eski Van Sehri

Insanlarindaki Saglik Sorunlar1”. 19. Arkeometri Sonuclar: Toplantisi.51-62

Gozliik, P., Durgunlu, O., Ozdemir, S., Tashalan, M.,Sevim, A. (2006).”’Symrna
Agorasi Iskeletlerinin Paleoantropolojik Analizi’’. 21. Arkeometri Sonuglart

Toplantis1.125- 140

Giileg, E. (1989). Paleoantropolojik Verilere Gore Eski Anadolu Bireylerinin Boy

Acisindan incelenmesi. 5. Arkeometri Sonuglart Toplantisi, 147-161

Giileg, E. (1985). “Klazomenai Iskeletlerinin Antropolojik ve Demografik

Incelenmesi’’. 1. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 131-138.

75



Giileg, E., Sagir, M., Ozer, 1., Satar, Z. (2004). “2003 Yili Boriik¢ii Kazisi
Iskeletlerinin Paleoantropolojik Incelenmesi”. 19. Arkeometri Sonuclari

Toplantisi. 167-172

Giileg, E., Ozer, 1., Sagir, M., Satar, Z. (2006). “Lagina Kazis1 Iskeletlerinin

Paleoantropolojik incelenmesi”. 21. Arkeometri Sonuclar: Toplantisi. 21-29
Giinaltay, M. S. (1987). Yakin Sark VI/1. Ankara.

Glingdr, B.B. (2000). H.1226-1229 (M.1811- 1814) Tarihli Ser’iyye Sicil Defterine
Gore Amasya’nin Idari, I¢timai ve Iktisadi Durumu. Malatya: Indnii

Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii (Basiimamus Yiiksek Lisans Tezi)

Herodotos (2002). Herodot Tarihi. (Cev. Miintekim Okmen). Istanbul: Tiirkiye Is

Bankasi Kiiltiir Yaynlari.
Hillson, S. (1986). Teeth. New York: Cambridge University Press.

Hillson, S.(2000). Biological Anthropology of the Human Skeleton. Katzenberg, M. A.
Ve S. R. Saunders (ed.) i¢cinde, Dental Pathology, s. 249-286.

Hillson S. (2005). Teeth. New York: Cambridge University Press. Isler,R..

Lieverse A.R. (1999). “Diet and Aetiology of Dental Calculus.” International Journal of
Osteoarchaeology 9 : 219-232.

Hillson S. (1990). Teet. New York: Cambridge University Press.

Hillson, S., (2008).Dental Pathology. Biological Antropology of the Human Skeleton,
Second Edition Katzenberg, M.A. ve S.R. Saunders (ed.) Chapter 10: 301- 340.

Hiiseyin Hiisameddin, A. (2007). Amasya Tarihi. (Cev: Mesut Aydin ve Giiler
Aydin). Amasya: Amasya Belediyesi Kiiltiir Yayinlar1 C.2-3.

Iscan, M. Y. ve Steyn, M. (2013). The Human Skeleton in Forensic Medicine.
Springfield, IIlinois, U.S.A: Charles C Thomas Publisher, Limited.

Karadz Arthan, S., Cirak, A., Erkman, A. C. (2010). “Dat¢a/ Burgaz Iskeletlerinin
Paleoantropolojik Analizi”. 25. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 297-310

Karadz Arthan, S. (2013). Beybag Mevkii (Mugla) Bizans Dénemi Toplumunda
Beslenmeye Bagli Gelisen Paleopatolojik Rahatsizliklar. Ankara: Sosyal

Bilimler Enstitiisii, Doktora Tezi.

76



Karadz Arihan, S. ve Acar, E. (2015). “Giresun Adas1 Iskeletlerinin
Paleoantropolojik Degerlendirmesi”. 30. Arkeometri Sonuglari Toplantis.

189-202

Karakog, M. (2012). “M.O. II. Bin’de Dogu Anadolu’da Olii Gomme Adetleri”.

[zmir: Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezi.

Kaur, H. Ve Jit, 1., (1990).”’ Age estimation from cortical index of the human clacicle
in Northwest Indians.” American Journal of Physical Antropology. 83:297-
305.

Kertil, F. (2014). Biiyiik Sel¢uklu Déneminden Osmanlt Yonetimine Kadar Amasya
Tarihi. Samsun: Ondokuz Mayis Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii.

Yiiksek Lisans Tezi.

Kirmizioglu Gozlik, P., Yasar, Z. F., Yigit, A., Erol Sevim, A. (2009). “Kyzikos
Iskeletlerinin Dental Analizi”. 24. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 139-162

Kirmizioglu Gozlik, P., Yasar, Z. F., Yigit, A., Alpaslan Suata, F., Erol Sevim, A.,
Kesikgiler, B. (2010). “Trabzon Kizlar Manastir1 Iskeletlerinde Agiz ve Dig
Saglig1”. 25. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi.127-150

Kniisel, C. J., Goggel, S., Lucy, D., (1997). “Comparative Degenerative Joint
Disease of the Vertebral Column in the Medieval Monastic Cemetery of the
Gilbertine Priory of St. Andrew, Fishergate, York, England” American
Journal of Physical Anthropology, 103, 481-495.

Koruyucu, M. M. (2012). Kosk Hoyiik Ortacag Insanlarinmin Antropolojik Analizi.

Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Krogman, WM. (1939). 4 guide to the identification of human skeletal material. FBI
Law Enforcement Bull 8(8):1-29

Lloyd, S. (1997). Tiirkiye nin Tarihi-Bir Gezginin Géziiyle Anadolu Uygarliklart.
(Cev: Ender Varinlioglu). Ankara: Tiibitak Yayinlari.

Lukacs, (1989). Dental Patology: Methods for Reconstructing Dictary Patterns. 261-
286 in M.Y.Iscan and K.A.R.Kennedy (eds), Reconstructing of Life From
The Skeleton. New York: Alan Liss.

77



Lussi, A. (2006). Dental Erosion. Monogr Oral Sci. Basel, Karger: G.M. Whitford.

Loth, S.R., Iscan, M.Y., (1989). Osteological Manifestations of Age in the Adult.(In:
Reconstruction of Life From the Skeleton). Alan R. Liss Inc. New York.

Lovejoy, C.O., Meindly, R.S., Pryzbeck, T.R. ve Menksforth, R.P. (1985).
“’Choronogical Metamorphosis of the Auricular Surface of the Ilium: A New
Method for the Determination of Adult Skeletal Age at Death.” American
Journal of Physical Antropology. 68:15-28.

Mann, R.W. ve Hunt, D.R.(2012). Photographic Regional Atlas of Bone Disease:
A Guide To Pathologic And Normal Variation in the Human Skeleton. U.S.A:
Third Edition Springfield Illinois: Charles C. Thomas, Publisher.

Martin, D. L., Armelagson, G. J., Goodman, A. H., Magennis, A. L. (1991). “ Black
mesa anasazi health : Reconstuctioning life from patterns of death and
disease”. 1llinois: Southern Illinois University at Carbondale Center for

Archaeological Investigations. Occasional Paper No.14

Mays, S. (1998). The Archaeology of Human Bones. Simultaneously published in the
USA and Canada by Routledge New York.

Mckern, T.W. ve Stewart, J.H., (1957). Skeletal age changes in young American
males, analyzed from the standpoind of identification. Headque QM Resand
Dev Command. Tech Rep EP-45. Natick, Mass.

Molnar, S. (1972). “Tooth wear and cultur: A Survey of tooth functions
among some prehistoric populations”. Current Anthropology. 13: 511-526.

Moss, SJ. (1998). “’Dental Erosion.’’ Int Dental Journal; 48, 529-539.

Olivier, G. (1969). Practical Anthropology. Charles C. Thomas Publisher,
Springfield, Illionis.

Orhon, O. (2007). “Demografik Yapida Goriilen Degisimlerin Calisma Hayatina

Etkileri”. Istanbul: Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezi

Ortner, D.J. ve Putschar, W.G.J. (1985). Identification of Pathological Conditions In

Human Skeletal Remains. Washington and Londra: Smithsonian Institution

78



Ortner, D. J. (2003). Identification Of Pathological Conditions In Human Skeletal

Remains. Second Edition, San Diego, Ca: Academic Press.

Ozbek, M. (1985). “Degirmentepe Eski Insan Topluluklarinin Demografik ve
Antropolojik A¢idan Analizi”. 1. Arkeometri Sonuglari Toplantisi. 107- 130.

Ozbek, M. (1998). “’Cumhuriyetle Baslayan Antropoloji’’. Hacettepe Universitesi
Edebiyat Fakiiltesi Dergisi.Cumhuriyetimizin 75. Y1l 6zel sayis1 Cilt:15 105-
107

Ozbek, M. (2003). Cayénii 'nde Insan. Ankara: Arkeoloji ve Sanat Yayinlari
Ozbek, M. (2007). Diinden Bugiine Insan. Ankara: imge Kitapevi.
Ozbek, M. (2007). Dislerle Zamanda Yolculuk. Ankara: Hacettepe Yayinlari.

Ozbey, A.S. (2010). Amasya Ili Hoyiikleri. Erzurum: Atatiirk Universitesi Sosyal

Bilimler Enstitiisii Yiksek Lisans Tezi

Ozdemir, S. (2008). Minnetpinar: Iskeletlerinin Paleopatolojik Ac¢idan Analizi.

Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezi.

Ozdemir, S. (2011). Anadolu Tung Cagi Insan Iskeletlerinin Paleodemografik Ve
Morfometrik Analizi: Kiitahya Seyitomer Ornegi. Ankara: Sosyal Bilimler
Enstitiisii Doktora Tezi.

Ozer, 1., Sagir, M., Ozer Koca, B., Karatufan, A., Sahin, S. (2016). “Havuzludere
Ortacag Iskeletlerinin Paleoantropolojik Analizi”.Ankara Universitesi Sosyal

Bilimler Dergisi. Cilt: 7 Say1: 2. 47- 56.

Ogzer, 1., ve Sagir, M. (2003). “’Dilkaya ve Baz1 Eski Anadolu Toplumlarinda Uzun
Kemiklerin Cevre Olgiilerinden Cinsiyet Tayini”’. Ankara Universitesi Dil ve

Tarih cografya Fakiiltesi Say1 16, 87-108

Pearson, K. (1899). Mathematical Contrubition on The Theory of Evolution: On The
Reconstruction of The Stature of Prehistoric Races. Philosophical

Transactions of The Royal Society 192, 169-244.

Resnick, D., Niwayama, G.(1988). “Degenerative Disease of The Spine” Diagnosis
of Bone And Joint Disorders. (Resnick, D., ve Niwayama, G., (Ed.),
Philadelphia.W. B. Saunders Company, 1481-1561

79



Roberts, C. ve Manchester, K. (2007). The Archaeology of Disease. Ithaca-New
York: Third Edition, Cornell University Press.

Rogers, T L. (1999). A visual method of determining the sex of skeletal remains
using the distal humerus. J Forensic Sci 44(1):57-60.

Rogers, TL. (2009). Sex determination of adolescent skeletons using the distal
humerus. Am J Phys Anthropol 140:143—148.

Rothschild, B. M. ve Martin, L. D. (1993). Paleopathology: Disease in the fossil
record. Boca Raton, Fla: CRC Press.

Sagir, M. (2000). Uzun Kemik Radyografilerinden Boy Formiilii Hesaplamasu.
Ankara: Ankara Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Fizik ve
Paleoantropoloji (Fizik Antropoloji) Anabilim Dali (Basilmamis Doktora
Tezi).

Sagir, M., Satar, Z., Ozer, 1., Giileg, E. (2010). “Giimiisliik- Milas Iskeletlerinin Agiz
ve Dis Saghig1”. 25. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi.69-78.

Sagir, M., Satar, Z., Ozer, 1., Giileg, E. (2011). “Birecik Baraji Ilk Tun¢ Cag
Iskeletlerinin  Paleoantropolojik ~ Analizi”. 26. Arkeometri Sonuglari

Toplant1s1.257-262.

Sagir, M., Ozer, 1., Satar, Z., Giileg, E. (2013). “Stratonikeia Iskeletlerinin
Paleoantropolojik Analizi”. 28. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi.59-68.

Sar1, 1. (2014). Oylum Hoyiik Erken Tun¢ Cagi Toplumunda Agiz ve Dis Saghg.

Sivas: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi.

Sevim, A., Ozer, 1. ve Sagir, M., (1997). “Paleodemografi: Tarihsel Gelisimi ve
Sorunlart”. Ugiincii Ulusal Niifus Bilimleri Konferanst (2-5 Aralik 1997).
Ankara: H. U. Niifus Etiitleri Enstitiisii, 1341-1360.

Sevim, A., Pehlevan, C., Acikkol, A., Yilmaz, H., Giileg, E. (2002). “Karagiindiiz
Erken Demir ¢ag1 Iskeletleri”. 17. Arkeometri Sonuclar: Toplantisi. 37- 48.

Sevim, A., Kirmizioglu Gézliik, P., Yigit, A., Ozdemir, S., Durgunlu, O. (2007).
“Erzurum/ Giilliidere Iskeletlerinin Paleoantropolojik Acidan

Degerlendirilmesi”. 22. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi.141-160

80



Strabon. (2000). Antik Anadolu Cografyasi. Kitap XII-3. (Cev: Adnan Pekman).

Istanbul: Arkeoloji ve Sanat Yayinlari.

Sungur T., . Saygili O., Ceylan C., C. Arabacier K., Balos A., Misirhigil ve Ayhan
N. (1977). © Ankara’da 10-15 Yas Grubu Okul Cocuklarinda Agiz ve Dis
Saghgr Konusunda Bir Arastirma’. A.U. Dis Hek. Fak. Dergisi 4 (1): 125-
145.

Szilvassy, J., Kritscher, H., (1990), “Estimation of chronological age in man based

on the spongy structure of long bones”. Anthrop. Anz., 48: 159 — 164.

Sahin, S., Ozbulut, Z., Ozer, 1., Sagir, M., Giileg, E. (2015). “’Pmarkent Roma
Dénemi Iskeletlerinin Paleoantropolojik Analizi’’. Ankara Universitesi

Sosyal Bilimler Dergisi.Cilt:6 Say1:1. 57-70.
Sahin, I. ve Emecen, F. (1991). <’ Amasya’’. TDIA4, CIII. istanbul.1-4

Sahin, S. (2016). Dilkaya Toplumunun Saglik Sorunlari. Ankara: Sosyal Bilimler
Enstitiisii Doktora Tezi.

Sener T. (2014). Ovandren/ Topakhdyiik ve Teras Yerlegsimi Erken Tung¢ Cagi
Mezarlarimin Arkeolojik ve Antropolojik A¢idan Degerlendirilmesi. Ankara:

Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezi

Simsek, N. (2011). Laodikeia Populasyonun Dis ve Cenelerinin Paleopatolojik

Acidan Incelenmesi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Doktora Tezi.

Simsirligil, A. (2013). “XVL Yiizyilda Amasya Sehri”’
http://ahmetsimsirgil.com/wp-content/uploads/2015/10/XVI1.-Yiizyilda-

Amasya-Sehri.pdf

Tarhan, M. F. (1979). “Eski¢ag’da Kimmerler Problemi”. VIII. Tiirk Tarih Kongresi
Kongreye Sunulan Bildiriler. C.1, TTK. 335- 369

Taylor, J.A.M. ve Resnick, D. (2000). Skeletal Imaging: Atlas of the Spine and

Extremeties. Philadelphia, Saunders.

Trotter M. ve Gleser G.S. (1952). “’Estimation of stature from long bones of
American Whites and Negroes’’. American Journal of Physical

Anthropology.10: 463-7514

81



Tuzeu, A. (2007). flk¢aglardan Cumhuriyete Seyahatnamelerde Amasya. Kayseri:
Amasya Belediyesi Kiiltiir Yayinlari

Ubelaker, D. H. (1978). Human Skeletal Remains. Chicago: Smithsonian Institution,
Aldine Publisering Company.

Usta Yilmaz, N. D. (2012). lasos (Bizans Dénemi) Toplumun Dis Saghgt A¢isindan
Anadolu Toplumlart Arasindaki Yeri. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii

Doktora Tezi.
Unsaldi, T. (1994). Ortopedi ve Travmatoloji. Ankara: Giines Kitapevi.

Ustiindag, H. (2009). “Kusadas1 Kadikalesi/ Anaia Kazisinda Bulunan Insan Iskelet
Kalintilar1”. 24. Arkeometri Sonuglart Toplantisi. 209-228.

Ustiindag, H. ve Demirel, F. A. (2009). “Alanya Kalesi Iskelet Toplulugunda Agiz
ve Dis Saglig1”. Edebiyat Fakiiltesi Dergisi. Cilt: 26, Say1: 1. 219- 234.

Uysal, G. (1993). Oylum Hoéyiik Erken Tung Cagi Ccocuklarinin Paleodemografik ve
Paleopatolojik A¢idan Analizi. Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek

Lisans Tezi

Vance, VL. ve Steyn, M. (2011).L’Abbe EN. “Non-metric sex determination from
the distal and posterior humerus in black and white South Africans”. J For

Sci 56:710-714.
White, T. D. ve Folkens, P. A. (2005). The Human Bone Manual. USA: Elsevier Inc.

Workshop of European Anthropologists (WEA). (1980). Recommendations for Age
and Sex Diagnoses of Skeleton. Journal of Human Evolutions 9 (7), 517-549.
Yasar, Z. F., Yigit, A., Kirmizioglu Gozlik, P., Erol Sevim, A. (2008). “Smyrna
Agoras1 Insanlarmin Agiz ve Dis Saghg”. 23. Arkeometri Sonuglar

Toplantis1.127-140.

Yasar, F. Z. (2007). Adli Dental Antropoloji: (Dental Antropoloji Ag¢isindan
Minnetpinari ve Giilliidere Toplumlarinin Diglerinin Karsilastirmali Analizi).

Ankara: Sosyal Bilimler Enstitiisii, Doktora Tezi.

Yavuz, AH. (1999). 1777-1780 Yillart Arasinda Amasya. Bursa: Uludag

Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Basiimamis Yiiksek Lisans Tezi

82



Yavuzyilmaz, H., Ulusoy, M., Kedici, P. S., Kansu, G. (2003). Protetik Dis Tedavisi
Terimler Sozliigii. Ankara: Ozyurt Matbaacilik.

Yilmaz Usta N.D., Ozhanli M., Giingér T.(2017). “Pisidia- Antiokheia (Isparta-
Yalvag) Bizans Donemi Kilise Mezarligindan Bir Coklu Kemik Kirigi
Omegi”. AUDTCF, Antropoloji Dergisi. Say1:33

Yilmaz, H., Baykara, 1., Baykara, D. (2010). “Kalecik (Van) Insanlarinin Agiz ve Dis
Saglig1”. 25. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 15-32

Yigit, A., Gozliik, P., Erkman, A.C., Cirak, A., Simsek, N. (2005). “Altintepe Urartu
Iskeletlerinin Paleoantropolojik Agidan Degerlendirilmesi”. 20. Arkeometri

Sonuglar: Toplantisi. 79-89.

Yigit, A., Kirmizioglu Gézliik, P., Durgunlu, O., Ozdemir, S., Erol Sevim, A. (2008).
“Kahramanmaras/ Minnetpinar1 Iskeletlerinin Paleoantropolojik Agcidan

Degerlendirilmesi”. 23. Arkeometri Sonuglar: Toplantisi. 91-110

Yigit, A., Kirmizioglu Gézliik, P., ibis, R., Erol Sevim, A. (2011). “Cankir1 Salur
Erken Tung Dénemi Insanlari’’. 26. Arkeometri Sonuglart Toplantisi. 273-

290.
Yinang, M. H. (1993). Danismendliler. 1A, 111. Ankara. 468-479
Yiice, A. (2004). Amasya Miizesi. Amasya: Amasya Valiligi Kiiltlir Yayinlari

http://www.amasyakulturturizm.gov.tr/TR.,59475/tarihce.html).

83



84



EKLER

Ek 1.
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