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Présents : B. Danion, L. Girard, H. Guillot, H. Guy, L. Le
Goff, C, Masset, P. Masson.

Excusés : V. Gallien, Y. Langlois, P. Soulier.

Absents : L. Buchet, H. Duday, I. Gemmerich, F. Guillon,
M. Guillon.

ORDRE DU JOUR

Rapport moral pour I'exercice de 1993 par Hélene
Guillot, présidente.

Rapport financier pour I'exercice de 1993 par Hervé
Guy, trésorier.

Projets d'activités pour 1994.

Bilans... par Isabelle Le Goff, secrétaire.
Modification du nombre d’élus siégeant au conseil
d’administration et élection du tiers sortant.

RAPPORT MORAL

En 1993, I’association a proposé & ses adhérents une
conférence-débat, I’anthropologie des périodes histo-
riques, animée par Luc Buchet (Centre de recherches
archéologiques du CNRS), le 22 janvier ; deux séances
de paléopathologic, les 19 juin et 6 novembre ; le
Bulletin de liaison du GAAFIF, 4. .
Véronique Gallien, coordinatrice d’un projet d'inven-
taire des sites funéraires en Ile-de-France et de I état
des collections, Isabelle Le Goff et moi-méme avons
rencontré au Service régional de I'archéologie d’Ile-
de-France (SRAIF) Jean-Claude Blanchet, conser-
vateur régional, et Vincent Blouet, pour leur en expo-
ser les objectifs : rechercher des comparaisons entre
sites et pourquoi pas des collections  étudier, établir
une carte de répartition thématique des sites en colla-
boration avec les responsables de la carte archéo-
logique. ' ’
De cet entretien il ressort que nous pourrons consulter
les revues et rapports de fouilles déposés au SRAIF,
sousréserve d’une autorisationde J.-C. Blanchet ; nous
pourrons accéder aux dépdts de fouille, & condition
d’en faire la demande préalable ; les fiches informati-
ques actuellement utilisées par le SRAIF étant
incompatibles avec le projet du GAAFIF, il nous
faudra créer un outil qui soit compatible avec elles.
Quantauprojetd’une exposition dressantle Panorama
des pratiques funéraires en Ile-de-France de la
Préhistoire anos jours,animé par Jean-Y ves Langlois,
les. différents courriers adressés au SRAIF afin
d’engager une collaboration demeurent & ce jour sans
réponse.
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Conseil d’administration du 25 mars 1994
Compte rendu

Vous constaterez que I’activité de 1993 est moindre
que celle de 1992, mais nous la devons a Isabelle Le
Goff, secrétaire du GAAFIF, 2 Hervé Guy, trésorier et
directeur du Bulletin et 3 Christine Dumont,
coordinatrice des séances paléopathologie. Quils soient
ici remerciés d’avoir pris en charge & eux trois toute
I’activité de Iassociation.

RAPPORT FINANCIER

Le bilan financier de I'exercice 1993 est positif. Les
cotisations annuelles ajoutées au reliquat de 1992
n'ayant pas été completement dépensées, le solde
s’éleve  3240,18F,

La bonne situation financiere de 1’association permet-
trad’enrichir le Bulletin enillustrant lesconférences de
paléopathologie, ou d’organiser des séances de travail
plus onéreuses.

PROGRAMME DE L’ANNEE 1994

Conférences d’information :

Les analyses chimiques de I os par N. Deschamps 25
mars) ; la restauration et la conservation de l'os,
coordonnée par C. Dumont.

Conférences de consensus en paléopathologie :

la premiére réunira M. Commode, F. Guillon,
P. Thillaud (30 avril) ; deux autres sont prévues en
septembre et en décembre ; elles pourraient aborder le
sujet des plaques pleurales ou celui de I’apport histo-
logique en paléopathologie.

Séance de travail :

la premire, organisée autour d’un ou de deux films
ethnographiques, sera coordonnée par L Le Goff,
L. Girard, H. Guillot ; la seconde, coordonnée par
H. Guy, traitera de la notion de sépulture avec M.
Urbain et J. Leclerc.

Projets :

Les coordinateurs des deux projets lancés en 1992
ayant quitté la région, ils ne peuvent plus assurer leur
fonctionnement.

Siunouplusieurs adhérents de1’association souhaitent
reprendre ce role, ils sontles bienvenus, et sont invités
a se mettre en rapport avec la secrétaire pour de plus
amples informations.

BILANS ....
L'activité du GAAFIF a débuté a la fin de I'année

© 1991. Apréstroisannées d'existence, un premier bilan

s’impose.



L’organisation de séances de travail oude conférences
arencontré quelquesdifficultés en 1993 : deux séances
de paléopathologie et un seul bulletin contre trois
séances de travail, trois conférences et trois bulletins en
1992. Ce « relachement » aprés 'effort important qu’a
demandé le lancement de I'association tient en partie
« I’heurcux événement annoncé par la cigogne » qui
occupe trois des membres du bureau. Il semble en tout
cas temporaire, puisque, en 1994, nous avons déja
organisé une conférence d’informations avec
N. Deschamps, une séance de paléopathologie et sorti
deux bulletins (n® 5 et 6).

Les activités scientifiques du GAAFIF se sontmisesen
route doucement mais siirement. Il me semble
néanmoins utile de prendre le pouls de I'association
afin de savoir si nos activités depuis trois ans
correspondent bien 2 I'attente de nos adhérents.

Quelle est 1a fluctuation de leur nombre ? Fin 1992
nous étions 65. En 1993, le pointage fait apparaitre un
effectif de 55 cotisants dont 10 nouveaux. En 1994 on
peut tabler sur une cinquantaine voire une soixantaine
de cotisations, dont déja 8 nouvelles. 3
Quel est le suivi des séances de travail ou des
conférences-débats ? C. Masset a réuni 21 personnes,
E. Crubézy 23, et N. Deschamps 17. La premitre
séance de paléopathologic en a rassemblé 20, la
troisiéme 16.

Ces quelques chiffres appellent trois commentaires: le
nombre total des adhérents  jour de leurs cotisations s
stabilise entre SO et 60 ; le « noyau dur » d'une
quarantaine de membres qui a lancé le GAAFIF reste
fidele depuis ses débuts ; le « renouvellement » d'une
partie des membres est fonction des sujetsabordées : la
création d’une série de conférencesen paléopathologie
a attiré 1in nombre conséquent d’adhérents particulid-
rement concernés par ce sujet.

L'association semble assez bien remplir sa vocation
d’information ; un effectif constant participe aux
activités scientifiques proposées : nous avons instauré
enquelque sorte un «rendez-vous » trimestriel dequel-
- ques heures autour d’un theme. En revanche, on ob-
servele départde certains, peut-étre venusen « cu-
rieux » et que nous n’avons pas su retenir. Il convient
donc de veiller au respect du large champ des discipli-
nes représentées au scin du GAAFTIF afin de satisfaire
toutes les sensibilités. Dans le cas contraire, il sera
difficile d"ancrer de fagon durable notre effectif.

Si nous avons pu étancher la soif d’informations de
quelques-uns, il est en revanche plus difficile de tisser
entre les adhérents de I'association les liens ténus d’un
dialogue qui s’exprimerait par I'intermédiaire du bul-
letin. Dans les faits, ce dernier est plus un bulletin
composé d’articles qu'un bulletin de liaison au sens
propre. Cette constatation a d’ailleurs troublé Louis
Girard, membre du bureau. Une autre formule consis-
terait & sortir chaque année trois numéros composés de
notices, d’interventions courtes, un quatriéme plus
étayé regroupant des articles de fond. Cette formule
plus souple permettrait aux adhérents d’intervenir plus
facilement. Dans les deux cas, & vos plumes !

MODIFICATION ET RENOUVELLEMENT D'UN TIERS
DU CONSEIL D’ ADMINISTRATION

Le nombre d’élus, initialement fixé & quinze par
I'article 9 des statuts, a &té réduit & douze : un conseil
numériquement moins important semblait plus
adéquat au volume de I'activité de 'association.Le
principedecetteréductiona été adopté par1’assemblée
générale qui s’est tenue le méme jour et avait été, pour
I’occasion, transformée en assemblée extraordinaire
par la Présidente.
V. Gallien, Y. Langlois et P. Soulier ont exprimé le
désir d’interrompre leur mandat. Quatre autres
membres qui rencontraient quelques difficultés a se
libérer lors des conseils d’administration ont été, con-
formémenta1’article 10 desstatuts, considérés comme
démissionnaires,
Quatre postes restaient donc & pourvoir pour renouve-
ler un tiers du conseil .
Trois candidats se sont proposées lors de I'assemblée
&t un par courrier: ' :

«Lola Bonnabel (DEA en préhistoire africaine,
Paris-1. DEA en anthropologie, Bordeaux-1).

«Frédérique Valentin (Thése en anthropologie,
Institut de paléontologic humaine, Paris).

« Djillali Hadjouis (archéozoologue, thésarden
anthropologie, Paris-1).

+ Jean-Pierre Rigaud (docteur en médecine a
Laval).

Le nouveau conseil d’administration est donc
composé de L. Bonnabel, L. Buchet, B, Danion,
H. Djillali, L. Girard, H. Guillot, H. Guy,LLeGoff,
C. Masset, P. Masson, J.-P. Rigaud, F. Valentin.
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Estimation sans biais de I'Age moyen au décés dans une nécropole

une percée en paléodémographie...

Résumé d'une communication faite le 17 mars 1994 & 1a Société d'anthropologie de Paris par J.-P. Bocquet-Appel et C. Masset.

On sait que la paléodémographie se heurte depuis ses
origines1’obstacle constitué parI'influence qu’exerce,
sur les résultats obtenus, la distribution par dges de
I"échantillon de référence, c’est-a-dire de ’ensemble
de squelettes d’dges aux déces connus auquel on
compare les squelettes tirés, par exemple, d’un cime-
titre. Pour pouvoir estimer sans biais les ages au déces
des restes humains exhumés lors d'une fouille de
nécropole, il faut donc que la population dont ils sont
extraits ait eu la méme structure par iges que I’échan-
tillon de référence dont on dispose ; en d'autres termes
et plus simplement, pour découvrir la distribution par
agesd’unensemble de squelettes, il fautla connaitre au
préalable.

Avantd’avoir pris pleinement conscience du caractére
insurmontable de cet obstacle, quelques chercheurs
avaient tenté de le contourner. Jean-Pierre Bocquet-
Appel et moi-méme sommes du nombre. Dans ma
these de 1982 est évoquée une Méthode des appro-
ximations successives que nous avions établie
ensemble (Masset 1982:222-227). Jene larecomman-
derai d’ailleurs pas, lui préférant celle des vecteurs de
probabilités : intéressante dans un petit nombre de
situations, elle peut dans d’autres déformer de fagon
grave larépartition par dges, sans fournir  I"utilisateur
le moindre critére lui permettant de savoirs'il se trouve
dansle casn® 1 oun® 2! Nous I'avions donc abandon-
née, sans avoir aper¢u au passage un avantage consi-
dérable que pourtant elle rectle.

Pour retrouver la distribution par dges des populations
de cimetitres, deux Américains ont récemment propo-
sé une méthode itérative voisine de la ndtre (Konigs-
berg, Frankenberg 1992). La chose étant, selon nous,
illégitime, J.-P. Bocquet-Appel et moi-méme avons
été amenés areprendre cette problématique. Ce faisant
nous avons reconnu enfin la propriété qui.nous avait
naguere échappé, trop préoccupés que nous €tions —~
comme d’ailleurs nos deux Américains—par larecher-
che de 1a « bonne » distribution par dges. Quelle que
soit 1a forme méme biscornue de cette demidre — qui
reste de toutes fagons impossible & trouver —, chacune
des deux méthodes itératives est capable d'estimer
sans biais etavec une précision convenable lamoyenne
d’dge au déces de I'ensemble de squelettes concerné.
S'il s’agit d’adultes, cas fréquent puisque pour les
enfants on n’ utilise pas les mémes indicateurs d’dges,
cette moyenne n’est autre que I'espérance de vie
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20 ans e,,, augmentée des 20 premidres années déja
vécues — snl on trouve une moyenne d’age au déces de
52 ans, alors e, = 32. Cette valeur permet d’entrer dans
les tables-types deLedermann (1969), etd’en tirer des
estimations pour les autres parametres démographi-
ques de la population considérée. Dans un premier
temps nous utilisons son réseau 100, qui a pour entrée
I’espérance de vie A la naissance e,; mais cette
démarche risquant d’entrainer un biais (Ledermann
1969 : 16), nous aurons 2 créer notre propre réseau de
tables-types avec pour entréee,,.

L’estimation de e,, repose, on le voit, sur un procédé
tout différent de celul des estimateurs proposés en
1977 a partir de I'indice de juvénilité au décts

D, /D,, - 1lyauradonclieude confronter les résultats
obtenus par cesdeux méthodes. C’est méme le moyen,
longtempsrecherché en vain, de pouvoir enfin estimer
le taux d’accroissement de la population représentée
dans un cimetizre. De ce dernier parametre dépendent
en effet étroitement les résultats fournis par les estima-
teurs, alors que 1’estimation d’e,, par une des deux
méthodes itératives en est indépendante. Un premier
essai a été tenté par J.-P. Bocquet-Appel sur I’hypogée
néolithique de Loisy-en-Brie, oliil avait utilisé comme
indicateur d*4ge en 1977 les travées osseuses de 1'épi-
physe proximale du fémur. Il ne serait pas correct de
donner ici un résultat non encore publi€; je puisen dire
néanmoins qu’il est satisfaisant.

Nous avons I'intention de calculer prochainement un
nouvel estimateur, plus facile 4 confronter aux tables-
types, qui donnera directement I’espérance de vie &
20anse,,.

Voyons, pour terminer, quelle serait la démarche a
suivre pour un lecteur tenté d’effectuer, d2s mainte-
nant, l'estimation de 1'age moyen au décs d’un en-
semble de squelettes adultes. Disons d’abord qu'il est
préférable d’employer 2 cet effet un indicateur d'ége
qui ne soit pas affecté d’une dérive séculaire. Ce
pourrait &tre le cas de la téte fémorale. Sion utilise les
sutures criniennes, il ne faut pas perdre de vue ce
risque, particulierement grand quand on les prend sur
la tabula interna . Pour la méthode itérative, on peut
adapter le programime Fortran que je donne en annexe
dans ma thése ; mais qui programme éncore €n
Fortran ?0n peutaussi se bitir son propre programme -
a partir des formules données dans 1"article américain
cité plus haut.



Claude Masset

Il y a plus simple : J.-P. Bocquet-Appel, auteur du
logiciel quia permis cette découverte, I'aconfié anotre
ami Hervé Guy avec mission d’en faire bon usage.
Celui-ci vous donnera les indications nécessaires 2,

Particulitrement intéressantes pour nous seront les
séries nombreuses, et surtout celles ol e, obtenu par
itérations pourra étre confronté a e, donné par les
estimateurs. Si le public du Bulletin du GAAFIF nous
envoie des réponses, il sera le premier au courant des

résultats.

! Communicartion de 8. Cocquerelle et d'H. Guy & la séance
du 17 mars de la SAP.

2 1 suffit que les anthropologues intéressés envoient une
répartition de squelettes par stades de I'indicateur d’dge
utilisé, accompagné de lamatrice correspondante de'échan-
tillon de référence (en d’autres termes, la répartition dans
1"échantillon de référence des sujets par classes d'dges et par
stades de I'indicateur utilisé). S’il s”agit d’une matrice dont
on est siir qu’Hervé I'a déja entre les mains, latéférence de
ladité matrice pourra suffire.

Actualité scientifique
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Lien entre les 4ges moyens d’échantillons-cibles, dont
les distributions par dges sont aléatoires, et les dges
moyensd’échantillonsestimés 3 1'aide d’unindicateur
d’age quelconque. Les effectifs sont N = 500.

- abscisses : comélation entre 'indicateur d’age et
I’age. _

- n : 4 gauche, corrélation entre 1’Age moyen
deséchantillons-cibles et1’dge moyen des échantillons
estimés ; A droite, erreur-type en années pour chaque
niveau de corrélation entre I'indicateur d’age et I'age.
Cette valeur estindiquée par les traits fins symétriques,
par rapport a une valeur arbitraire symbolisée par la
ligne tiretée.
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Les plus mauvais indicateurs d’ages décrits dans la
littérature anthropologique assurent déja, entre 1’age
moyen réel et I’dge moyen estimé, une corrélation
supérieure 4 0,98, avec une erreur-type moyenne de
I’ordre de 2 ans. Elle atteindrait 0,997 pour un indica-
teur dont la corrélation avec I’age serait 0,80, I’erreur-
type étant alors de 1,1 an.

Laqualité delacorrélation diminue naturellement avec
I’effectif des échantillons. Le procédé parait pourtant
utilisable 2 partir de quelques dizaines de sujets exhu-
més. Des précisions chiffrées seront prochainement
données sur ce point.



Conférences de consensus en
paléopathologie

EXPOSE DES MOTIFS

Le GAAFIF, sous la coordination de C. Dumont, a
conlacté plusieurs spécialistes en paléopathologie. F.
Guillon et P. Thillaud ont bien voulu participer en
avant-premiére a ce projet et en poser les fondements
:le 19 juin 1993, la premigre conférence de consensus
en paléopathologie s’est déroulée dans la salle de
I'Ecole pratique des hautes études habituellement
réservée A I'usage de M. Thillaud. Sensible au bon
accueil qui lui a été fait, I’association tient & remercier
I’héte de cette salle pour avoir hébergé ses adhérents
quelques heures.

Ces conférences réunissent plusieurs spécialistes de la
discipline autour de quelques pitces pathologiques. Ils
établissent un diagnostic devant un public parfois
néophyte, parfois averti : le principal objectif est de
montrer le cheminement intellectuel qui aboutit & un
diagnostic.

Pendant les séances, chacun peut présenter des piéces
qui'intriguent ou lui tiennent & cceur. Plus constructif,
tous apprennent & regarder un os anormal : c’est
pourquoi il est souhaitable que l'inventeur décrive en
quelques mots les pitces qu’il propose & ’examen.

Etablir un dialogue est un exercice difficile pour les
experts, qui doivent constamment adapter leur
discours et leur vocabulaire au public. Leur seconde
tAche estde « s'accorder » sur les principaux signes ca-
raciéristiques d’une pathologie. Les fiches de
synth&se qui conclueront ce travail seront complétées
par un catalogue photographique et radiographique :
elles devraient permettre un dialogue entre les paléo-
pathologues etceux —archéologues ou anthropologues
—, qui manipulent de grandes quantités d’ossements.

DEROULEMENT

Présentation des piéces dans un vocabulaire courant
par les anthropologues ou par les archéologues.

Recherche des signes utiles par les experts.

Exposé des différentes orientations du diagnostic et
argumentaire.

Retour au contexte archéologique ou au sujet étudié.

DIFFUSION

Transcription duconsensus par les secrétaires de séance
dans le Bulletin de liaison du GAAFIF, document
public aujourd’hui doté d’un numéro ISSN.

Afin de préserver 1'intégrité du discours des
spécialistes, plus que pour protéger1’originalité deleur
démarche, une relecture des textes par ces mémes
spécialistes est vivement souhaitée,

Diffusion du diagnostic dans les publications relatives
au site d’origine des pi¢ces osseuses.

Dans ce cas de figure, ni P. Thillaud, ni F. Guillon ne
jugent nécessaire d'établir un contrle, argumentant
que ce qui compte dans ces conférences, c'est la
démarche plus que le diagnostic des piéces osseuses.

Pour faciliter la compréhension des textes, les termes
spécialisés sont définis d’apres le Dictionnaire des
termes techniques de médecine de Garnier et
Delamare, 20*= éd.
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Compte rendu de la conférence en paléopathologie

du 19 juin 1993

BLOC DE VERTEBRES
Site : Famechon-1a Justice (Somme), vire-x:s,

Archéologue : D. Vermeersch
Etude anthropologique : R. Goin-Langevin
Présentation : J.-L. Appas

Ce bloc est form¢ de wrois verigbres soudées en leur
partic antéricure avec des coulées d’os, dites ostéo-
phytiques, et de deux vertebres libres ; ces caractéres
pourraient indiquer une hyperostose ankylosante ou,
éventuellement, une maladie de Forestier. Cette patho-
logic se rencontre souvent chez les diabétiques et dans
les infections intestinales chroniques, diagnostic
impossible & fairc sur des pidces osscuses. Sur des
sujets vivants, on aurail pu trancher.

GAAFIF
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Les blocs bi ou tri-vertébraux sont fréquents mais leur
étiologie n’est pas-acquise. Qu’évoque la soudure de
deux vertébres ? Est-elle innée ou acquise 7 A-t-elle
une cause inflammatoire, une cause infectieuse ou une
cause dégénérative ?

Si le bloc était congénital, il se présenterait différem-
ment en macroscopie, avec notamment un disque
vestigial. Si la soudure avait éié causée par des mala-
dies inflammatoires chroniques, il s’agirait d’une
hyperostose ankylosante ou une spondylarthrose
ankylosante. Ce n'est probablement pas le cas : les

- sacro-iliaques ne sont pas touchées et les surfaces

articulaires postérieures non plus. L hypothese d’une
pathologie inflammatoire releve effectivement d’un
processus auto-entretenu autour d'une articulation.




Spécialistes en paléopathologie : F. Guillon, P. Thillaud, J.-L. Appas

Coordinatrice : C. Dumont
Secrétaires de séance : I. Le Goff, F. Valentin

L’anomalie sur la pigce observée ne conceme que les
corps vertébraux. Les disques sont eux aussi patho-
logiques, car amincis. Enfin, si le bloc résultait d’une
infection — mal de Pott, abcés, parasites...—, on
observerait une perte de substance.

Il est plus probablement 1ié 2 un processus dégénératif
comme 1’arthrose : les articulations postérieures sont
arthrosiques, c’est-a-dire élargies et déformées, mais
différenciées ; de plus, on observe des becs de perro-
quets antérieurs. La radio montre une ostéoporose, la
présence d’un disque dégénéré et des limites corpo-
réalesnettes de la vertébre : ¢’estdonc un bloc vertébral
classique comme on en rencontre dans toutes les
populations, bloc non compliqué par des phénomenes
inflammatoires.

Il faut ensuite évaluer les conséquences fonction-
nelles : un sujet pouvant présenter quelques vertébres
soudées mais conserver une mobilité normale, il ne
faut pas s’attacher au coté spectaculaire de la patho-
logie : un bloc ne génere pas forcément une géne fonc-
tionnelle et peut rester inconnu sur le sujet vivant.
Peut-on parler d’une pathologie si le « malade » ne
souffre pas (1. Le Goff) ? Est pathologique ce qui a un
aspect malade. Un bloc n’est pas nécessairement une
maladie au sens social du terme, mais pour un médecin
c’est une entité nosologique : il ne s’agit pas d’une
variation anatomique, ce bloc sort des normes physio-
logiques.

Certaines variations physiologiques innées ne relevent
pas d’anomalies et n’impliquent pas de déreglement
avecdysfonctionnement, D’autresrésultentd’unusage,
d’uneaction, d’un métier, et témoignent d’ une réaction
normale & une sollicitation particuliere.

_ CALVARIUM DU SUJET PRECEDENT

Site : Famechon-la Justice (Somme), vine-x*s.
érghég!gg!;g : D. Vérmeersch

Etude anthropologique : R. Goin-Langevin
Présentation : J.-L. Appas

Ce calvarium porte un enfoncement frontal intéressant
‘’os cortical externe avec des signes de régénération
osseuse sous la forme d’un léger bourrelet.
Consensus .

La trace comportant une berge linéaire et une berge en
dents de scie, avec formation d'un bourrelet, il est
difficile de trancher entre le coup post-mortem ou in

vivo, Existe-t-il une réaction osseuse ? Elle est absente
sur la face endocrinienne, et il faudrait faire une radio
de profil pour montrer I'hyperplasie du spongieux,
I'intégrité de la face endocrinienne et les modifica-
tions de la face exocrinienne : on pourrait ainsi voir
1'éventuelle minéralisation de la voiite et la réaction
osseuse sur la berge de 1a blessure.

L’assymétrie du crine justifiée par le processus de
synostose estremarquable. Plus particulizrement, 1'évo-
lution différentielle des sutures dans la région du
ptérion pourrait étre en relation avec cette assymétrie::
le degré de synostose est plus avancé d’un c6té que de
I’autre. 11 faudrait consulter Le Double 2 ce sujet. La
facette articulaire du condyle estdouble, ce qui évoque
un processus congénital.

Dans le sinus frontal, un petit ostéome — & ne pas
confondre avec les ostéomes des os longs —est dans sa
phase débutante : ¢’est une tumeur osseuse fréquente,
dont Ie site préférentiel est le massif facial, car il s"agit
d’une zone pneumatisée. Elle est rarement observée,
car elle dépend de I'intégrité de 1a pitce osseuse.

UN CALVARIUM, SIX METATARSIENS ET UNE PHALANGE

PROXIMALE
Site : Famechon-la Justice (Somme), vine-X«s.

Archéologue : D. Yermeersch

- Ewde anthropologique ; R. Goin-Langevin

Présentation : J.-L. Appas

On remarque une perte de substance, une lyse de
Pextrémité distale de six métatarsiens en forme de
hallebarde ou de sucre d’orge. Un métatarsien et une
phalange proximale sont ossifiés. Cette lyse fait penser
1 la lepre d’autant plus que, sur le calvarium, on note
1’absence de I’épine nasale inférieure et de la cloison
nasale.

[ “onsensus

- Les articulations proximales des métatarsiens, bien

conservées, ne présentent pas de traces d’arthrose. Les
1ésions sont distales, avec des traces de reconstruction
osseuse apparemment cicatricielle. On ne note pas de
néo-formation des surfaces articulaires ni de perte de
substance. Cela ne ressemble ni 2 une lépre ni 2 une
tumeur osseuse. Quant au calvarium, les altérations
évoquent des destructions post-mortem.

11 s’agit plutdt d’une nécrose aseptique par dcfaut de
circulation, fréquente dans les pathologies post-
traumatiques. ;
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