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CONSIDERACOES PREVIAS

Quidne mortui vivos docent?

(O que os mortos ensinam aos vivos?)

A saude e a doenca sdo atualmente, como certamente terdo sido no passado, dos
maiores desafios da humanidade. Outra inquietude que, provavelmente, nos acompanha é o
interesse pelos nossos antepassados, proximos ou longinquos. A paleopatologia - que
etimologicamente significa o estudo (logos) do sofrimento ou doenga (pdthos) antigo (paleo)
— humana é a ciéncia que articula estas questdes e procura interpretar a saide/doenca das
populacdes do passado numa perspetiva evolutiva e biocultural. Considerada uma
subdisciplina da Antropologia Bioldgica (Buikstra e Ubelaker, 1994), é uma ciéncia
interdisciplinar que emprega conhecimentos da antropologia, arqueologia, biologia,
bioquimica, histdria, histéria da medicina e medicina, entre outros.

A paleopatologia encontra-se em expansdao sendo essencial para percebermos as
condicdes de vida das populagdes humanas, nomeadamente em consequéncia de flutuagdes
da densidade populacional, de aspetos socioecondmicos e culturais, dos cuidados médicos,
de conflitos bélicos e da interagdo com outras espécies que influenciam a qualidade e
guantidade de recursos alimentares disponiveis. Por seu turno, as mudancas nos ecossistemas
influenciam também a evolugdo e a dispersao dos agentes patogénicos e os sistemas
imunitarios dos hospedeiros. Os estudos diacrénicos permitem conhecer a evolugdao das
doencas, o impacto das migracGes/mobilidade dos povos e reconstruir cenarios bioldgicos e
socioculturais associados a saude/doenca. Para periodos recentes, e nalguns contextos
geograficos, as fontes documentais facultam importantes informacoes sobre os individuos, ja
para as populacdes agrafas somente através do estudo dos seus vestigios esqueléticos
podemos aceder aos problemas de saude que as acometeram, o que, por si, demonstra a
relevancia desta drea disciplinar.

Estas tematicas sdo interessantes objetos de investigacdo cientifica e sdo igualmente
apelativas para os estudantes e para o publico em geral. Como demonstracgdo desse interesse

refira-se as visitas escolares ou as feiras de divulgacdo (p. ex. Encontros Ciéncia, Futuradlia,



Noite dos Investigadores, Qualifica, entre outras) em que os ossos humanos e, em particular,
as evidéncias de doenga suscitam a curiosidade dos participantes.

Em Portugal, o ensino e a investigacdo em paleopatologia decorrem em instituicoes
vocacionadas para a Antropologia Bioldgica. Na Universidade de Coimbra, a sua lecionagao
iniciou-se na Licenciatura em Antropologia no ambito da unidade -curricular (UC)
Paleodemografia (1995/1996). Posteriormente, foi lecionada na UC Paleodemografia e
Paleopatologia no Mestrado em Evolugdo Humana (Cunha, 2015) e, no ano letivo 2007/2008,
recebeu a atual designacdao Paleopatologia das Populagbes Humanas (coddigo: 02004853),
quando comegou a ser lecionada como UC auténoma no Mestrado em Evolugéo e Biologia
Humanas (MEBH). Esta UC é, igualmente, uma opgao para estudantes de outros cursos como,
por exemplo, do Mestrado em Antropologia Forense e do Doutoramento em Antropologia
(doutorandos que ndo realizaram o MEBH e que necessitam de conhecimentos em
paleopatologia).

Na Universidade de Lisboa, no Instituto Superior de Ciéncias Sociais e Politicas, é referida
de forma breve nas unidades curriculares Escavagées Antropoldgicas (2011/2015, 2017/2019)
e Perfil Bioldgico e Paleopatologia (2019/2020), por mim lecionadas, na Pds-graduacdo em
Antropologia Bioldgica e Forense. Na Universidade de Evora integra o contetido da UC
Antropologia Bioldgica das Licenciaturas em Biologia Humana e Arqueologia. Para além do
ensino regular, tem sido lecionada em varias edi¢cdes do Curso de Verdo na Universidade Nova
de Lisboa/Centro em Rede de Investigacdo em Antropologia (CRIA) e, em 2013, num curso de
curta duracdo integrado no programa do | BioAnthropological Meeting.

Provas da vitalidade desta UC em Portugal s3ao a criagdo, em 2008, das Jornadas
Portuguesas de Paleopatologia (periodicidade bienal que, apesar da denominacdo, sdo
internacionais) e os frequentes seminarios e conferéncias apresentados por especialistas
nacionais e estrangeiros, designadamente na Universidade de Coimbra. Tanto em Portugal
como internacionalmente, estamos a viver um periodo vibrante em que os desenvolvimentos
técnicos e metodoldgicos e as abordagens multidisciplinares estdo a dar um novo félego a
area disciplinar.

A escolha da UC Paleopatologia das Populagbes Humanas para a execucao deste
Relatorio prende-se com o facto de ser eu a docente responsavel desde a sua cria¢do, aguando
da reestruturacdo resultante do Processo de Bolonha, tendo participado também na
lecionacdo das UCs que a precederam. Para além destes aspetos, outros justificam,

confluentemente, a sua eleicdo. Corresponde a darea de investigacdo em que realizei o
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Doutoramento em Antropologia e, a paleopatologia, continua a ser predominante nas minhas
atividades de docéncia, investigacdo e transferéncia de conhecimentos. O seu caracter de
charneira entre varias areas disciplinares e a possibilidade de contribuir para a descoberta do

passado nunca deixaram de me deslumbrar.
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I|Enquadramento e caracteriza¢do da unidade curricular

I. ENQUADRAMENTO E CARACTERIZAGAO DA UNIDADE CURRICULAR

A Universidade é um laboratdrio, uma oficina modelo
onde professores e discipulos, [...], nGo tém por
ocupacgdo consumir ideias, mas produzi-las.

Bernardino Machado (1908[1904]: 94)

1. Informacao geral e insergao nos planos de estudos

A unidade curricular (UC) Paleopatologia das Populagées Humanas funciona em modo
de ensino presencial, conferindo 6 ECTS, correspondentes a 30 h de aulas tedricas, 30 h de
praticas-laboratoriais, 20 h de seminario e 4 h de orientagdo tutorial. O programa ocupa 54 h,
sendo as restantes 6 h para a realizacdo das trés provas de avalia¢do (2 h/cada). A exposicdo
oral dos trabalhos realizados pelos estudantes de doutoramento esta contemplada nas horas
de seminario.

No ensino superior portugués é a unica UC dedicada exclusivamente a paleopatologia.
Funciona como UC obrigatéria no Mestrado em Biologia e Evolugdo Humanas (MEBH) e é
optativa para outros cursos, designadamente para o o Mestrado em Antropologia Forense e
Doutoramento em Antropologia, nas areas de especializagdao em Antropologia Bioldgica e em
Antropologia Forense.

A estrutura curricular e o plano de estudos iniciais do MEBH foram publicados no
Despacho n.2 14835-NA/2007, Didrio da Republica, 2.2 série, n.2 130, de 9 de julho tendo,
posteriormente, sido alterados até a configuracdo atual publicada no Despacho n.2
9889/2016, Diario da Republica, 2.2 série, N.2 148, de 3 de agosto de 2016. Este curso é
frequentado, maioritariamente, por estudantes que concluiram o 12 ciclo em Antropologia,
Arqueologia ou em Biologia.

O Doutoramento em Antropologia, na atual configuracdo, ou seja, com uma
componente curricular no primeiro ano letivo, surgiu com o Processo de Bolonha. Foi criado

pelo Despacho n.2 7733/2007, publicado no Diario da Republica, 2.2 série, n.2 81, de 26 de

1



Ana Luisa Santos

abril de 2007, tendo a estrutura curricular e o plano de estudos em funcionamento sido
publicados no Despacho n.2 9516/2016, Diario da Republica, 2.2 série, N.2 141, de 25 de julho
de 2016.

A UC Paleopatologia das Populagcbes Humanas recebeu desde a sua criagdo, em média,
cerca de 30 estudantes por ano. As taxas de aprovacao rondam os 100%. No ano letivo
passado, 17 (60%) dos 27 estudantes inscritos em dissertacdo no MEBH e 13 dos 14 (92,9%) a
realizar a tese do Doutoramento em Antropologia, ramo de especializagdao em Antropologia
Bioldgica, analisa(ra)m evidéncias de doengas em vestigios osteoldgicos humanos.

As saidas profissionais destes cursos incluem a docéncia no ensino superior, a pesquisa
cientifica, designadamente associada aos centros de investigacdo, e no seio de empresas ou
nas autarquias, a atividade em escavacgGes antropoldgicas, onde é essencial o reconhecimento
das manifestacGes 6sseas causadas por doencas, bem como a interpretacdo dos gestos
funerarios. Recorde-se a este propdsito a legislacdo pioneira de Portugal, com a publicacdo
em Didrio da Republica do Regulamento de trabalhos arqueoldgicos (Decreto-Lein2 270/1999,
de 15 de julho) que estabelece no artigo 82 “[a] escavagdo de necrépoles onde se presume
venha a ser encontrado espdlio antropoldgico sé sera autorizada caso a equipa promotora
tenha garantida a colaboracdo de especialistas em antropologia fisica”. Este documento
recebeu algumas altera¢des (Decreto-Lei n2 287/2000 de 10 de novembro, Silva (2014), e
Decreto-Lei n? 164/2014 de 4 de novembro) mantendo, no entanto, o cuidado imposto e a
necessidade de a escavacdo de vestigios bioldgicos humanos ser executada por um(a)

especialista na area.

2. Objetivos e desenvolvimento de competéncias

Os estudantes deverdao desenvolver um conjunto de competéncias ndo so6 aplicaveis a
esta UC como também para a redacdo da dissertacdao ou tese. Para além destes aspetos,
constitui uma aprendizagem util para o futuro profissional, independemente da darea, e para
melhorar o conhecimento acerca da variabilidade bioldgica e cultural da humanidade. Assim,

os objetivos da UC sdo:
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i. Capacitar os estudantes para a variabilidade e amplitude de manifestacdes dsseas,
preparando-os para distinguir entre ‘normal’, ‘anormal’ e a pseudopatologia (por agao
tafondmica);

ii. Fornecer ferramentas, nomeadamente as metodologias a aplicar, para proceder ao
estudo, a descricdo e ao diagndstico diferencial de lesdes existentes em 0ssos ou esqueletos
provenientes de contextos pré-histéricos ou histéricos, nomeadamente de patologia
traumatica, indicadores inespecificos de stresse fisioldgico, patologia infeciosa, enddcrina,
congénita, metabdlica, neopldsica e reumatica, bem como de outras condi¢des de etiologia
diversa, o que permite interpretar a saide/doenca no passado.

iii. Desenvolver outras competéncias relativamente ao enquadramento do(s)
individuo(s) nos respetivos contextos cultural, geografico e cronoldgico, procurando efetuar
uma abordagem biocultural as popula¢des pretéritas. Ao mesmo tempo os estudantes sdo
alertados para o possivel viés nas interpretacdes quer pelo desconhecimento dos sistemas
culturais vigentes quer por nao ser considerado o relativismo cultural, tal como acontece em
muitos casos na atualidade.

A concretizacdo destes procedimentos implica uma pesquisa bibliografica aturada, a
redacdo estruturada e sintética das conclusdes auferidas, capacidades que sao estimuladas no
decurso da UC. A diversidade de trabalhos indicados na bibliografia, nomeadamente
manuais/compéndios, artigos relativos a conjuntos de individuos ou a estudos de caso, e
trabalhos académicos, tem como objetivo fomentar a analise critica e a interpretacao e
integragdo de informagao de diversas fontes.

Como outras competéncias gerais salienta-se:

i. Conceitos e praticas na investigacao cientifica, com desenvolvimento da capacidade
de observacdo, formulacdo de hipdteses, analise e recolha de dados quantitativos e
qualitativos e interpretacdo de dados;

ii. Resolucdo de problemas cientificos;

iii. Capacitacao para a analise de problemas éticos na ciéncia.

Mesmo que os estudantes ndo desenvolvam as suas dissertacbes ou teses nem,
posteriormente, atividades profissionais que envolvam a paleopatologia, é expectdvel que os
conhecimentos obtidos na UC tenham despertado o interesse pelo passado, pelo patriménio,

e por expressoes artisticas que retratam a salde/doenca na longa caminhada da humanidade.
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3. Conhecimentos de base recomendados

A UC ao ser lecionada no 22 semestre, beneficia dos conhecimentos adquiridos, no 12
semestre, em UCs do MEBH como Avaliagdo do Perfil Biolégico e e Antropologia Dentdria
onde os estudantes desenvolveram competéncias de anatomia do esqueleto, nos varios
estadios de desenvolvimento, de métodos para estimar a idade-a-morte, o sexo e a estatura,
entre outros aspetos fundamentais, e prévios, a qualquer estudo paleopatolégico. A UC
Antropologia Dentdria inclui a patologia oral e, por isso, estes conceitos ndao sdo lecionados
nesta UC embora sejam questionados e interpretados sempre que se justifique.

Apesar da proficua producdo cientifica na drea em Portugal, a maioria das publicacdes
encontra-se em lingua inglesa pelo que as capacidades de leitura e compreensdo desse idioma

sao essenciais o que normalmente nao constitui um problema.

4. Métodos de ensino

Esta UC assenta numa metodologia de ensino-aprendizagem dindmica, com recurso a
métodos expositivos, métodos de ensino participativo e métodos de aprendizagem por
pesquisa recorrendo, portanto, a diversas estratégias pedagdgicas.

As aulas tedricas (expositivas) sdo lecionadas com recurso a diapositivos ilustrados,
meios audiovisuais (p. ex. pequenos videos, podcasts) e aplicacbes digitais (p. ex.
digitalizacbes de ossos, Mentimeter). Durante a apresentacdo do contexto tedrico, os
estudantes sdo estimulados a debater os tépicos e os exemplos em analise e/ou a articularem
os conteludos com matérias anteriormente lecionadas.

Nestas aulas sdo indicados estudos realizados em Portugal e nos paises de proveniéncia
dos estudantes inscritos em cada ano letivo, procurando estimular o interesse nas tematicas
ao mesmo tempo que é dada a conhecer a investigacdo realizada. Quando possivel, sdo
convidados especialistas para lecionarem tematicas especificas. De igual modo, sdo
divulgados eventos cientificos na area, instigando a participacdo dos estudantes em
congressos e conferéncias/semindrios que funcionam como meios complementares de

ensino.
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Apds a aula tedrica, segue-se a pratica-laboratorial em que, tanto quanto possivel, sdo
analisados ossos/esqueletos ou moldes e descritas as lesdes relevantes para a compreensao
dos conteldos expostos anteriormente. Atendendo a natureza destas aulas é fundamental a
presenca dos estudantes.

Nas praticas-laboratoriais os estudantes, em grupos de 3 a 5 elementos (Figura 1) -
dependendo do tamanho da turma, fomentando a rotatividade entre grupos e a interacdo e
capacidade de trabalho colaborativo - escolhem uma das caixas em que se encontram os
ossos/esqueletos provenientes tanto de escavagcdes como das colegdes osteoldgicas
identificadas. Em seguida, retiram com cuidado os 0ssos, colocando-o0s em posi¢ao anatémica
sobre a mesa e com o cranio posicionado junto a parede, para evitar que durante a passagem
entre as mesas, inadvertidamente, possa ser tocado ou até cair ao chdo. Terminada esta etapa

analisam, debatem, descrevem e interpretam as evidéncias observadas nos vestigios dsseos.
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Figura 1. Esquema representativo da Sala 1.2 onde decorrem as aulas praticas-laboratoriais.

Para auxiliar a examinacdo e o diagndstico diferencial, e estimular a pesquisa

bibliografica, sdo transportados da Biblioteca do Departamento de Ciéncias da Vida para a
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sala, os compéndios, atlas e outras obras sobre as tematicas em andlise nessa aula. Nalgumas
praticas-laboratoriais sdo também incluidos vestigios com lesdes a serem introduzidos na aula
tedrica seguinte, de modo a estimular a capacidade de observacdo e de interpretacdo para
novas situagdes.

Para facilitar a recolha sistemadtica dos dados, nas praticas-laboratoriais sdo entregues
folhas de registos para preenchimento individual. Durante este procedimento, os estudantes
sdo auxiliados pela docente que esclarece duvidas e/ou sinaliza algum pormenor que tenha
passado despercebido. Os estudantes sdo estimulados a discutirem as suas respostas
individuais com os colegas de grupo. Concluido o registo e o diagndstico, cada grupo expde
aos restantes as suas observacdes e conclusdes. Deste modo, assegura-se que todos os
estudantes véem todos os casos e, simultaneamente, treinam as suas capacidades de
estruturacdo do discurso e apresentacdo dos dados mais relevantes a um publico que, na
presente circunstancia, corresponde aos colegas de turma.

As aulas praticas-laboratoriais tém habitualmente duracdo de 3 ou 4 h pois incluem a
colocacdo dos ossos de um esqueleto em posicdo anatdmica, a observacdo, descricdo,
exposicdo aos colegas e, por fim, o reacondicionamento.

Os métodos de aprendizagem por pesquisa ocorrem no desenvolvimento do trabalho
de grupo sobre temas especificos.

A orientacdo tutorial destina-se, essencialmente, ao esclarecimento de duvidas dos
estudantes e apoio a realiza¢ao do trabalho integrante do processo de avaliacao de resultados
da aprendizagem da UC enquanto no semindrio estdo contempladas as exposi¢des orais dos
trabalhos realizados pelos estudantes de doutoramento.

Apds cada aula, é escrito o sumario detalhado e indicada a respetiva bibliografia que se
encontra disponivel na Biblioteca do Departamento de Ciéncias da Vida, nas bases subscritas
pela UC ou, caso exista, é indicado o URL correspondente no Estudo Geral ou noutra
plataforma de acesso livre. Nalguns casos, os PDF dos trabalhos sdo enviados diretamente aos
estudantes como Materiais de apoio através da plataforma Nonio. Sempre que existam
trabalhos em lingua portuguesa sdo indicados com a inten¢do de impulsionar a escrita das
dissertacOes/teses em bom portugués e, também, para transmitir os contributos nacionais
para o desenvolvimento internacional da Paleopatologia. Para além da bibliografia base de
cada aula, frequentemente sao indicadas referéncias adicionais sobre as tematicas estudadas
que constituirdo informagdo extra, nomeadamente para os estudantes que no ano seguinte

6
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realizam dissertacdo/tese envolvendo estudos paleopatoldgicos e para as suas atividades

profissionais futuras.

5. Métodos de avaliagao de resultados de aprendizagem

A avaliacdo de resultados da aprendizagem constitui uma etapa imprescindivel em
qualquer processo de ensino-aprendizagem. No primeiro dia de aulas é discutido e aprovado
o método de avaliacdo e sdo marcadas as respetivas datas.

Atendendo as caracteristicas da UC a avaliagdo consiste em:

- Trés testes individuais, com duracdo aproximada de 2 h cada, realizados sensivelmente,
a um terco, a meio e no Ultimo dia de aulas da UC. A média das classificacdes obtidas nos
testes correspondera a 75% da nota final;

- Criacdo, ou melhoramento, de uma entrada na Wikipédia ou de um pequeno video
para o YouTube, sobre um tema relacionado com paleopatologia. O tema eleito, por cada
grupo de trés estudantes do MEBH, ou individualmente no caso do Doutoramento, devera ser
aprovado pela docente que, desse modo, afere a sua exequibilidade. Durante a pesquisa e a
redacdo dos textos os estudantes terdo oportunidade de melhorar as suas aptiddes de
pesquisa cientifica e capacidade de sintese. Para além destes aspetos curriculares, sao
motivados para a transferéncia de conhecimento para um publico ndo académico. No caso
dos doutorandos o trabalho produzido devera ser também apresentado oralmente a turma,
com recurso ao PowerPoint e com duracdo maxima de 15 minutos. Segue-se um periodo de
comentarios e indicacdo de eventuais sugestdes de melhoria da versdo escrita, procurando-
se, assim, que exercitem as suas capacidades para estruturar e expor de forma atrativa os
resultados, preparando-os, por exemplo, para a defesa do Projeto de tese e para a participacao
com comunicac¢Oes orais em reunides de natureza cientifica. Esta componente da avaliagao
representard 25% da nota final.

Caso o/a estudante ndo realize a avalia¢do, tenha reprovado, ou pretenda melhorar a
sua classificacdo, terd um exame de recurso, individual, com duracdo aproximada de 2 h 30m,
realizado dentro da respetiva época definida pelo Calendario escolar. Esta prova

corresponderad, tal como os trés testes da avaliacdo continua, a 75% da nota final.
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Nas provas de avaliacdo de resultados de aprendizagem sao valorizados o conhecimento
tedrico-pratico, a clareza da redagdo e, na informacado produzida para a Wikipédia ou para o
YouTube, a bibliografia consultada. Os testes e o exame de recurso integram os conceitos
tedricos e as praticas-laboratoriais. O tipo de perguntas varia, de questdes de resposta rapida,
passando por escolha multipla e de desenvolvimento. As provas de avaliacdo escrita sdo
bastante ilustradas permitindo ao estudante identificar e/ou realizar um diagndstico
diferencial bem como indicar, sempre que solicitado, a etiologia e os aspetos bioculturais
envolvidos em determinada doenca ou grupo de doencgas. Deste modo, é avaliada a aptidao
para integrar os conhecimentos e capacidade de sintese num discurso articulado. Caso os
estudantes pretendam propor-se a melhoria da classificacio da entrada na Wikipédia/
YouTube devem executar, individualmente, a nova versao.

A consulta das provas de avaliacdo é facultada aos estudantes bem como esclarecidas
quaisquer duvidas decorrentes da avaliacao da entrada para a Wikipédia ou no YouTube que,

apos serem revistas pela docente, sdo colocados online.
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Il. PROGRAMA PROPOSTO E BIBLIOGRAFIA GERAL

1. Apresentacdo da docente e do programa e marcagao das provas de avaliacao 1h
2. Introdugdo a paleopatologia humana. Métodos e técnicas de analise 1h
3. Resenha histérica da Paleopatologia e introduc¢do do conceito de saiide/doenga 1lh
4. A complexidade dos estudos paleopatoldgicos 1h
5. Patologia traumatica 4h
6. Indicadores inespecificos de stresse fisioldgico 3h
7. Patologia infeciosa 15h
8. Patologia endécrina 3h
9. Patologia congénita 3h
10. Patologia metabdlica 3h
11. Paleopatologia neoplasica 4h
12. Patologia reumatica 5h
13. Alteracdes relacionadas com a atividade ocupacional 4h
14. Outras condic¢bes 2h
15. indice de cuidados 2h
16. Estudos paleopatolégicos em escavagdes antropoldgicas 2h

Bibliografia geral

Barnes, E. 2012. Atlas of developmental field anomalies of the human skeleton: A
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IIl. CONTEUDOS PROGRAMATICOS

Quem goza de saude perfeita, é rico sem o saber

Provérbio popular

As aulas tedricas sdo intercaladas com as praticas-laboratoriais em que se observam
evidéncias das condicdes previamente estudadas, pelo que os respetivos contelddos

programaticos sdo apresentados de forma integrada.

1. Apresentacgao da docente e do programa e marcac¢ao das provas de avaliagao

Na primeira aula sdo apresentados o programa e os objetivos da UC e discutida a
proposta do método de avaliagdo e marcadas as respetivas datas.

E indicada a bibliografia base e sdo levados para a sala de aula alguns dos livros
considerados mais relevantes para a UC. SGo também visitados websites das principais revistas
(p. ex. International Journal of Paleopathology, International Journal of Osteoarcheology,
American Journal of Physical Anthropology, Antropologia Portuguesa) onde sdao publicados
estudos paleopatoldgicos.

Os estudantes sao informados sobre as formas de plagio e o Regulamento Disciplinar
dos Estudantes da Universidade de Coimbra é enviado em Materiais de apoio pelo sistema

Noénio.

2. Introdugao a paleopatologia humana. Métodos e técnicas de analise
O programa comeca com o significado etimolégico de Paleopatologia e sdo indicadas as

suas subareas: fitopaleopatologia, zoopaleopatologia e paleopatologia humana, esta ultima

contemplada na UC.
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De seguida sdo referidos os principios éticos decorrentes do estudo de seres humanos
e sdo assinalados exemplos de evidéncias primarias, tais como ossos, tecidos moles
calcificados, corpos preservados, mumias e coprélitos, e secunddrias, nas quais se incluem
documentos, como registos hospitalares, iconografias, artefactos e cultura material que
representem pacientes e/ou epidemias, num determinado contexto cronoldgico-geografico
(Santos, 1999/2000; Buikstra e Roberts, 2012; Curate e Tavares, 2012; Gomes, 2012). Nesta
aula é enfatizada uma abordagem biocultural no estudo das populagdes humanas.

As alteracdes anormais do osso devem ser descritas e, para isso, é fundamental a
escolha da terminologia, evitando termos ambiguos ou com multiplos significados
conducentes a erros de interpretacdo. No sentido de definir e uniformizar as descricdes é dada
a conhecer a proposta de consenso de nomenclatura e precisdo na terminologia de
Manchester e coautores ([S. d.]).

A lecionacdo destes conceitos base, sobrevém a indicacio dos métodos e técnicas
(conservativas e destrutivas) que podem ser usadas nos estudos paleopatoldgicos:

i. exame macroscépico a olho nu ou com auxilio de lupa, com descricao detalhada e
cuidado na terminologia usada - alicer¢ada no registo fotografico - como ferramenta base da
paleopatologia por permitir a revisao critica pelo(a) autor(a) e pelos seus pares, como focado
no volume especial da revista International Journal of Paleopathology (2017) subordinado ao
tema Rigor in Paleopathology: Perspectives from across the discipline;

ii. exame microscdépico (Optico e eletrénico de varrimento), andlise histoldgica (classico
ou por sincrotrdo 3D), imagioldgica, biomolecular e por fluorescéncia de raio-X;

iii. diagndstico diferencial, ou seja, o método de identificar a(s) doenca(s) pelo processo
de eliminacdo, ap6s comparar as lesdes de varias doencas, atendendo tanto a literatura clinica
como aos critérios de diagndsticos intrinsecos a paleopatologia, aludindo-se a hipdtese que
as doencgas possam ter alterado as suas caracteristicas ao longo dos tempos. Sugere-se,
igualmente, a aplicacdo da Protocolo de Istambul (Nacdes Unidas, 2001) adaptado a
paleopatologia (Appleby et al., 2015) em que os elementos em discussdo no diagndstico
permitem a inclusdo numa das seguintes categorias: Ndo correspondente, Correspondente,
Correspondéncia altamente provdvel, Correspondéncia tipica, Diagndstico de. Esta proposta
sistematiza cinco categorias de acuidade para um diagndstico, duplicando as hipdteses dos
tradicionais ‘possivel’, ‘provavel’ ou patognomanico, pelo que sao explicadas as vantagens da
sua aplicacao.
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Com o leque de areas disciplinares convocados na atualidade para os estudos
palepatoldgicos é salientando a inevitabilidade de equipas interdisciplinares e, em muitos
casos, internacionais, em que cada investigador, ou grupo de investigadores, expde os seus
contributos.

Sdo indicados os principais congressos neste campo disciplinar: Jornadas Portuguesas
de Paleopatologia, Congreso Nacional de Paleopatologia (promovido pela Asociacion
Espafiola de Paleopatologia) e Meeting of Paleopathology Association na Europa e na América

do Norte e do Sul (Santos, [No prelo]).

3. Resenha histoérica da Paleopatologia e introdug¢io do conceito de saude/doenca

Segue-se uma sintese acerca do surgimento e da evolucdo da paleopatologia - no plano
internacional e, em particular, em Portugal e nos paises de proveniéncia dos estudantes nesse
ano letivo -, até ao seu posicionamento atual (Grauer, 2018) na interface das Ciéncias Sociais,

da Biomedicina e das Humanidades (Figura 2).

Social Biomedical
Sciences “ Sciences
‘

Humanities

Figura 2. Esquema representativo das interacdes disciplinares que configuram a

Paleopatologia (adaptado de Buikstra et al., 2017: 82).
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Atendendo a amplitude de fontes convocadas para cumprir o objetivo de estudar as
doencgas no passado e porque a saude e a doenga decorrem da biologia do individuo e de
aspetos culturais e da ecologia local, os estudantes sdo informados acerca da tendéncia de se
aplicar uma abordagem biocultural nos estudos paleopatolégicos que abrange ndao sé o
individuo em vida como, também, a forma como foi, ou ndo, tratado apds a sua morte. Em
Portugal, este € o campo de atuacdo da Bioantropologia ou Antropologia Bioldgica, com
menor ou maior participacdo da Arqueologia. No universo angléfono ganha terreno a
denominada Bioarqueologia (Buikstra, 1977) por integrar o estudo/dados obtidos através dos
vestigios humanos (como o sexo, a idade a morte, estatura e doencgas dos individuos), com os
aspetos culturais (por exemplo o contexto funerario) e ambientais (como densidade
populacional, clima, alimentacdo, habitacao, estrutura familar, entre muitos outros) tal como
perspetivado por Buikstra e Beck (2006). Nesse sentido, Martin e coautores (2015:6)
descrevem o modelo operacional dos estudos bioarqueolégicos composto por cinco pontos:

i. Devecomecar com uma pergunta que possa ser respondida com os dados empiricos

disponiveis, quer dizer ndo é puramente descritivo, mas procura usar dados de uma
variedade de fontes (p. ex., ossos, artefatos, reconstrucdo arqueoldgica) para
aprimorar um conjunto especifico de hipbteses ou perguntas;

ii. Deve estar sempre preocupado com a dimensao ética do projeto e deve melhorar

as directrizes deontoldgicas;

iii. Deve incluir sistematicamente e de forma rigorosa dados replicaveis e

cientificamente sdlidos (tanto quantitativos quanto qualitativos) dos individuos.

iv. Deve incluir detalhes sobre o contexto mortuario, objetivos votivos, etc;

v. Deve procurar interpretacdes reflecionando acerca de questfes tedricas mais

amplas e abrangentes da antropologia.

Nesta aula explana-se, sumariamente, acerca do conceito de saude e na dificuldade que
a ciéncia encontra quando procura uma definicdo (Reitsema e Mcllvaine, 2014; Suby, 2015).
Percorre-se, assim, de forma sucinta as formula¢des que vao desde a proposta pela
Organizacao Mundial da Saude (World Health Organization, 1948) “estado de completo bem-
estar fisico, mental e social’, habitualmente recordada pelos estudantes, a perspetiva de
Boorse (1977) em que saude é ‘auséncia de doen¢a’ e a abordagem holistica de Nordenfelt
(2007), alicercada na qualidade de vida dos individuos. Como afirmam Reitsema e Mcllvaine
(2014: 155) expressoes de ‘saude’ existem em um continuum, o que significa que, mesmo que
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seja alcancado um consenso sobre o conceito de saude, o significado de ‘saudavel’ permanece
vago. De igual modo, o conceito de doenca é controverso, a sua definicdo pode estar associada
a termos cientificos e biolégicos (em lingua inglesa, disease) ou estar estruturada

culturalmente (sickness e illness), aspetos dificilmente acessiveis a paleopatologia.

4. A complexidade dos estudos paleopatolagicos

Na auséncia de maquina do tempo, a paleopatologia permite uma aproximagdo aos
habitantes de épocas, mais ou menos, remotas. No entanto, este contacto é ensombrado por
diversas limitagdes que os estudantes devem estar cientes. De acordo com o International
Classification of Diseases (ICD, 112 revisdo), editado pela Organizacdo Mundial de Saude
(World Health Organization, 2018), existem milhares de cédigos para lesdes, doencgas e causas
de morte que se agrupam em 26 categorias. Como a maioria destas condi¢cdes ndo afeta o
tecido dsseo, é explicado o significado da frase ‘a auséncia de evidéncia ndo é evidéncia de
auséncia’, recorrentemente usada em paleopatologia. Mesmo quando a doenca pode
imprimir lesGes corporais, frequentemente, os doentes faleceram antes do esqueleto as
registar. Na infima porcao de situacdes em que o individuo manifesta indicios das doencas
gue o atormentaram durante a vida, ou que o conduziram a morte, a sua interpretacao é
complexa pois poucas sao as lesdes patognomonicas, introduzindo-se assim este conceito.
Nalguns casos podera ter falecido em acidentes ou de causas ndao associadas com a
doenca/lesdes que manifesta no seu esqueleto.

De seguida, mostram-se exemplos de:

i. Lesdes osteoblasticas, ou seja, a formacdo de osso do tipo imaturo (no inglés
woven), passando a misto e, posteriormente, a compacto quando em estado crénico ou cura,
assinalando-se as exce¢des que podem ocorrer (Ortner, 2011). Informam-se os estudantes
acerca das multiplas designacbes que estas lesdes receberam na paleopatologia, quando
observadas na superficie do 0sso, como seja periostite, osteoperiostite, reacdes periosteais
proliferativas, formacdo periosteal de osso novo ou formacdo de osso novo e que podem ser

encontradas na bibliografia consultada;
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ii. LesGes osteoliticas ou destruicdio de osso (Ortner, 2011). Esta dualidade,
formacao e destruicdo, originou o chavao: o osso reage de forma mondtona, no entanto, os
estudantes irdo verificar no decurso da UC que a aparéncia das lesdes, tanto as osteobldsticas
como as osteoliticas é diversa o que aumenta a nossa capacidade de diagndstico;

iii. Alteracdes na densidade, no tamanho e na forma, tanto de manifestacdo isolada
como em combinacdo (Ortner, 2011).

Os estudantes sdo também confrontados com situagdes praticas em que estes tipos de
lesdes estdo parcialmente destruidas ou mimetizadas por acdo de agentes tafonédmicos.
Assim, sdo entregues folhas de registos (Figura 3) onde devem assinalar a preto as regides
dsseas ausentes, a cinza as que se apresentam em fraco estado de preservacao, a vermelho
as lesOes osteoliticas, a verde as osteoblasticas e a azul outras condi¢des dignas de nota. Deste
modo os estudantes sdo iniciados na problemadtica da interpretacdo que, dependendo na sua
distribuicdo no esqueleto e do contexto bioldgico (hnomeadamente, sexo e idade-a-morte),
socioecondmico, ecoldgico e cronoldgico, eventualmente, possibilitardo o diagndstico da(s)
doenca(s) que afetaram determinado individuo.

Neste ponto, reforga-se a importancia de boas descri¢cdes e fotografias que permitirao,
se necessario, a reavaliacdo dos ossos/esqueletos, bem como o diagndstico diferencial que
pode viabilizar uma ou mais alternativas e a aplicacdo da adaptacdo do Protocolo de Istambul
a paleopatologia, conforme referido anteriormente.

Nesta aula os estudantes tomam consciéncia que mesmo estudando um conjunto de
dezenas, ou centenas, de individuos, estes ndo representam a populacdo que viveu e morreu

num determinado lugar, num intervalo temporal definido.
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Figura 3. Exemplo de fichas de registos (originais em tamanho A4) da preservacao 6ssea e da
distribuicdo de lesdes. Imagem superior: num esqueleto de ndo adulto. Imagem inferior:
Uumeros, radios e ulnas (esquerdos e direitos) de individuo adulto em vista posterior e anterior

(adaptado de Buikstra e Ubelaker, 1994: s.n).
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Munidos destes conceitos e ferramentas, os estudantes estdo aptos a iniciar o estudo
dos vestigios esqueléticos. Atendendo ao grande nimero de doengas e causas de morte,
facilmente se depreende a necessidade de se realizar uma sele¢do. Assim, sdo indicados os
critérios, sem ordem particular, que presidiram a escolha das matérias incluidas na UC:

|. Doengas que causaram elevada morbilidade e mortalidade no passado, mesmo as que

ndo deixem marcas visiveis nos 0ssos;

ii. Existirem, ou terem existido, na Europa;

iii. Terem sido identificadas no registo paleopatoldgico em territdrio nacional;

iv. Outras condi¢cdes pelas suas carateristicas, ou singularidades, como sejam

geograficas ou temporais.

Os conteudos que se seguem sao lecionados com a apresentagdo do contexto tedrico

seguido da correspondente observacdo de casos praticos.

5. Patologia traumatica

O vasto leque de condi¢des incluidas no tdpico da patologia traumdtica e as
interpretagdes que suscitam, em areas tdao diferentes como histdéria da medicina, conflitos
bélicos, violéncia interpessoal, praticas culturais, entre outros, sdo um étimo ponto de partida
para exemplificar a vertente, tendencialmente, holistica e comparativa da paleopatologia.

Discorre-se como essas evidéncias podem refletir aspetos da vida de uma populagao,
como seja a existéncia, ou ndo, de cuidados terapéuticos, cirurgicos (p. ex. trepanacao,
resseccdo, cautério) mas, também, as lesGes relacionadas com possiveis ocupacdes dos
individuos, da economia do grupo, o ambiente (rural ou urbano), ou da cultura material, etc.

A aula comeca com o significado de fratura, as suas classificacdes e causas (trauma
agudo, subjacente a outra condi¢do, como por exemplo a osteoporose, ou por fadiga/stresse),

deslocacdes/luxacdes e alteracdes induzidas (Assis, 2006; Cunha e Pinheiro, 2006; Redfern,

2017; Magalhdes, 2018; Curate et al., 2019). Sio referidas as fases celular/circulatdria,
metabdlica e mecanica da consolidacdo das fraturas, as carateristicas distintivas de lesdes
saradas, em remodelacdo ou ndo remodeladas e os sinais de complica¢cdes resultantes de

infecGes (Lovell, 1997).
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Os estudantes observam também radiografias e tomografias computorizadas que
auxiliam no diagndstico. Aprendem as limita¢Oes deste tipo de exames, ndo so pelos elevados
custos subjacentes a sua realizagdo como pela impercetibilidade de lesGes em consequéncia
de uma boa remodelagdo dssea, em particular, nos individuos ndao adultos, ou devido a
fragmentacdo ou destruicdo de origem tafonédmica. Refere-se a relevancia das radiografias se
realizarem em ossos visivelmente afetados (se possivel também nos outros ossos) e em duas
vistas, antero-posterior e lateral, de modo a aumentar as chances de identificacdo de
eventuais fraturas.

Outras consideragdes sao a impossibilidade de se distinguir as causas de fraturas ou de
morte, exceto quando existem orificios causados por projéteis, a ‘arma’ seja encontrada in
situ (Silva e Marques, 2010), ou quando ocorreu decapitacdo ou morte puerperal, com
inumacado simultdnea da mae e do feto/neonato (Cruz e Codinha, 2010; Redfern e Roberts,
2019).

Nas alteracdes induzidas, sdo referidas as modificacdes involuntdrias e voluntarias em
cranios, dentes e pés (Wasterlain et al., 2015; Alves et al., 2015/2016; Redfern e Roberts,
2019). Sao facultados elementos para distinguir a ablacdo, antropofagia, escalpe, trepanacao,
sacrificio (com exemplos em mumias e esqueletos do Peru e do Chile), mutilacdo, amputacdo
(terapéutica ou punitiva) ou crucificacdo (Ortner, 2003; Fernandes et al., 2017).
Concomitantemente, sdo indicados a antiguidade, distribuicdo geografica e os pressupostos
culturais inerentes a estas praticas (Verano, 2016; Redfern e Roberts, 2019).

No estudo de trepanacdes sao referidos os instrumentos usados e a inexisténcia de
remodelacdo dssea numa intervencao ocorrida peri mortem (Gama e Cunha, 2003; Silva,
2003). Por outro lado, é mencionada a inevitabilidade do diagndstico diferencial pois podem
ser confundidas com altera¢des tafondmicas ou, quando remodeladas, com anomalias
congénitas ou de desenvolvimento, infe¢des, traumatismos ou neoplasias (Verano, 2016).

Para além da distin¢do entre fraturas ocorridas ante, peri ou post mortem (Fernandez et
al., 2015; Ubelaker, 2015), sdo igualmente revelados exemplos de cirurgias ocorridas peri
mortem (Santos e Suby, 2015) e outros procedimentos médicos como sejam autdpsias
médico-legais e patolégicas, demonstracdes (prosection) e dissecacdes (Chamberlain, 2012;

Alves, 2017; Magalhdes et al., 2017).
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6. Indicadores inespecificos de stresse fisioldgico

Como a maioria dos estudantes desta UC frequentaram, no primeiro semestre, a UC
Antropologia dentdria sao questionados se conhecem indicadores de stresse fisioldgico. A
habitual pronta resposta: ‘hipoplasias do esmalte dentario’, constitui o ponto de partida para

a caracterizacao da cribra cranni, também designadamente hiperostose pordtica, e da cribra

orbitalia. Refere-se ainda que a clinica comecou a notar estas porosidades visiveis nas
radiografias de cranios de pacientes, com anemias hereditarias, apds serem conhecidas em
estudos paleopatoldgicos (Exner et al., 2004).

Os estudantes sdo informados das discussGes acerca da etiologia destas lesbes bem

como da cribra_umeralis e cribra femoralis, porosidades idénticas as visiveis no cranio,

situadas, respetivamente, no colo do Umero e do fémur. A semelhanca e a possibilidade de
coexisténcia num mesmo individuo conduziram a proposta do denominado sindrome cribroso
(Miguel-Feucht et al., 1999).

Estas lesdes sdo frequentes no registo arqueoldgico portugués, e serdo analisadas em
individuos estudados em aulas futuras, pelo que se segue a observacao de cranios e o registo,
por aplicacdo do método adotado no Global History of Health Project (Steckel et al., 2018), e
da recente proposta de Rinaldo e coautores (2019). Nos fémures e Umeros assinalam a
auséncia/presenca e o tipo de cribra: porético, cribrético ou trabecular.

S3ao ainda exibidas radiografias de ossos com linhas de Harris, ou seja, mais um

indicador ndo especifico de stresse fisioldgico de etiologia controversa e cuja correlagdo com
hipoplasias do esmalte dentdrio e com os fendmenos cribrosos, contrariamente ao
expectavel, é baixa.

Para além destas lesdes, retoma-se a importancia do registo da formacdo de osso novo
nos o0ssos longos pela sua eventual associacdo a uma grande variedade de doencas (p. ex.
traumaticas, metabdlicas, neoplasicas, entre muitas outras) e ndo especificamente a infecdes
como se pode encontrar na literatura. Independentemente da etiologia, constituem um sinal
de reacdo do organismo (Marques et al., 2019).

Aproveita-se este momento para salientar que a palavra stresse é usada para referir

alteragdes fisiolégicas causadas num organismo em consequéncia de pressdo ambiental,
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nutricional ou outra e, por isso, € usado como proxy para estimar a saude no passado
(Reitsema e Mcllvaine, 2014). O facto de muitas destas lesdes surgirem antes da idade adulta
levou a paleopatologia a ado¢ao da hipdtese denominada Origens da saude e doen¢a durante
o desenvolvimento (DOHaD, do inglés Developmental Origins of Health and Disease). Esta
hipdtese surgiu fruto de estudos que indiciaram que problemas ou caréncias ocorridas nas
fases iniciais da vida e em periodos criticos do desenvolvimento tém consequéncias
irreversiveis na salde de um individuo, em especial no surgimento de doengas crdénicas
(Gillman, 2005: 1848). Nos ultimos anos multiplicaram-se as pesquisas em popula¢cées do
passado com resultados contraditérios sendo, portanto, um tépico de investigacao

multidisciplinar em permanente atualizagao.

7. Patologia infeciosa

Nas aulas dedicadas a patologia infeciosa é estudada a histéria natural dos patégenos,
as suas origens, antiguidade, migracGes e coevolucdo com as populacdes humanas.
Paralelamente, sdo referidos exemplos de como o percurso dessas doengas foi moldado por
aspetos culturais e/ou biomédicos, como explicado pela transicio demografica e
epidemioldgica ocorrida entre finais do século XIX e meados do século XX nas populagdes
industrializadas que alterou significativamente a natalidade, mortalidade e a prevaléncia das
doencas infeciosas e neoplasicas.

Na aula tedrica sdo explicitados conceitos como infecdo, doenca infeciosa, epidemia,
pandemia, zoonose e nomeados exemplos de doencas causadas por bactérias, virus, fungos,
outros parasitas ou prides. Para cada uma das doencgas lecionadas serao referidos dados
epidemioldgicos atuais, o(s) agente(s) patogénico(s), tipo(s) de contagio(s), periodo de
incubacao, formas de prevengao —vacinagao, quando exista — sinais e sintomas e terapéuticas.
Aproveita-se este momento para acautelar os estudantes para os riscos do uso indevido de
antibidticos. Posteriormente, sao exibidos exemplos de altera¢cdes no esqueleto causados por
tuberculose, osteoartropatia hipertroéfica, aspergilose pulmonar, lepra, doenca de Hansen ou
Hanseniase, treponematoses, brucelose, osteomielite, variola, poliomielite, polio ou paralisia

infantil, malaria ou paludismo, peste e por outras doencas infeciosas.
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Tuberculose — Comecam por ser identificados os agentes causadores da doenca, integrados
no complexo Mycobacterium tuberculosis e as formas de contdgios. Ato continuo, sao
avaliadas as manifestacbes 6sseas da tuberculose, como sejam destruicdo dos corpos
vertebrais que provocam gibosidades, o denominado Mal de Pott ao qual pode estar
associado o abscesso do musculo psoas; lesdes nas articulacdes do joelho, tornozelo ou anca,
a formacao de osso na superficie visceral das costelas que, apesar de ndo ser patognomaonica,
manifesta uma associagdo positiva com a tuberculose pulmonar (Santos, 2000; Matos e
Santos, 2006) e os foramina vertebrais alargados, descritos por Mariotti e coautores (2015).
Para além das lesdes dsseas, é referido que a tuberculose pode afetar qualquer 6rgao ou

tecido do corpo humano. Sdo ainda observados individuos com osteoartropatia hipertrdéfica,

considerando a sua possivel associacdo com a tuberculose pulmonar (Assis et al., 2011;
Anselmo et al., 2016).

Expostas as lesdes dsseas causadas pelo bacilo de Koch, sdo referidas, brevemente, as
evidéncias paleopatoldgicas de tuberculose no territério nacional. A discrepancia entre o
escasso numero de esqueletos com lesdes compativeis com tuberculose, também a nivel
mundial, e as elevadas morbilidade e mortalidade causadas por esta doenga, antes do
desenvolvimento dos antibidticos, sdo usados para explicar o denominado Paradoxo
osteoldgico (Wood et al., 1992). Como os autores referem, as populacdes ndo sao
estaciondrias pois os individuos reagem de forma heterogénea ao mesmo fator de risco e
apresentam mortalidade seletiva. Mais recentemente, DeWitte e Stojanowski (2015)
refletiram e anuiaram sobre o viés inerente aos estudos de populacdes falecidas.

A alta prevaléncia de tuberculose nos ultimos séculos, em particular na Europa, gerou
grande numero de vitimas e intensa producao artistica pelo que se recomendam alguns livros,
filmes e pinturas que retratam o sofrimento crénico e a agonia dos ‘tuberculosos’. Sdo dados
exemplos de formas de tratamento e profilaxia em diferentes contextos culturais bem como
o surgimento dos sanatorios.

Refere-se ainda que, fruto dos desenvolvimentos técnicos, tanto a ja classica reacdo em
cadeia da polimerase (PCR - Polymerase Chain Reaction), como o sequenciamento de nova
geracdo (NGS - Next-Generation Sequencing) ou a cromatografia liquida de alta eficiéncia
(HPLC - High Performance Liquid Chromatography), cujos principios gerais se explicam,
trouxeram grandes progressos ao analisarem, respetivamente, o ADNa (acido
desoxirribonucleico antigo, por analogia com a sigla inglesa aDNA, para ancient DNA) e os
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acidos micdlicos das parede das bactérias do complexo M. tuberculosis e M. leprae.
Mencionam-se as dificuldades bem como os cuidados na recolha, na preparagao e na andlise
de amostras, nomeadamente, decorrentes da degradacdo e da contaminacdo do ADN. No
entanto, é notado aos estudantes que estas pesquisas, tal como acontece nas observagdes
macro e microscopicas, a auséncia de evidéncia ndo é evidéncia de auséncia. Por outro lado,
se for encontrado ADN de determinado microorganismo ndo significa que este tenha
provocado a doenga ou causado a morte do individuo.

Estas novas técnicas, denominadas por paleogenética ou arqueologia molecular, estdao
a disposicdo da paleopatologia e da biologia/medicina evolutiva prevendo-se que, em breve,
possam clarificar a dispersdo dos patdgenos e a origem da tuberculose na América do Sul,
onde estudos recentes apontam a passagem da doenga para os humanos a partir de M.
pinnipedii provenientes de focas e ledes-marinhos (Bos et al., 2014). Sugere-se que 0s
estudantes fiquem atentos as publica¢des cientificas e as noticias pois sdo eminentes os
desenvolvimentos nesta area, fruto de projetos internacionais que avaliam as estirpes de M.
tuberculosis em esqueletos anteriores ao contacto com os europeus.

Apesar de ndo se realizarem andlises de ADN em Portugal, os estudantes sdo
confrotados com resultados, limitacGes e expectativas deste tipo de estudos. No que diz
respeito as pesquisas de aADN em esqueletos exumados no territério nacional, referem-se as
parcerias existentes com laboratérios especializados, e as hipdteses de colaboracdes futuras,
pois, neste momento, esta é a forma mais vantajosa de realizar a pesquisa, atendendo que
mundialmente existe um conjunto de instituicdes que efetuam andlises comerciais de NGS
como p. ex. llumina, Pacific Biosciences, Thermo Fisher Scienific, 454 Life Sciences (Stone e
Ozda, 2019).

A microscopia também tem sido utilizada pela paleohistologia para identificar
alteracGes dsseas causadas por doencas, nomeadamente tuberculose e sifilis (Assis et al.,
2016). No entanto, por serem analises destrutivas e demoradas, a sua aplicacdo ndo constitui

pratica corrente.

Aspergilose pulmonar - Apesar de ser uma doenga incomum, tanto no registo paleopatolégico

como na atualidade, é estudada nesta UC por dois motivos: por ser causada por um fungo,
Penicilium cristaceum, ao invés da maioria das doencas referidas nas aulas que sdao causadas
por bactérias ou virus e por, potencialmente, as lesGes dsseas serem semelhantes as deixadas
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pela tuberculose pulmonar (Santos, 2015). Assim, o esqueleto dum individuo que teve como
causa de morte aspergilose pulmonar, é colocado na mesma aula em que se estudam as

manifestacdes dsseas causadas por tuberculose.

Lepra, doenca de Hansen ou Hanseniase — A aula inicia-se com o anuncio da identificacdo da

primeira bactéria causadora de doengca em humanos: Mycobacterium leprae, por Gerhard
Hansen em 1873, contrastando com a identificacdo recente em doentes americanos de M.
lepromatosis por Han e coautores (2008). As implicacOes desta descoberta nomeadamente
acerca da evolugdo da lepra sdao desconhecidas, sendo que também ha autores que contestam
gue seja uma nova espécie (Scollard, 2016). Contudo, foi estimado o Time to the Most Recent
Common Ancestor (TMRCA) das estirpes de M. leprae, antigas e atuais, e do M. lepromatosis
ha cerca de 4000 antes do presente (Benjak et al., 2018). J& quanto ao local de origem, os
autores divergem entre Asia/Oceania e Europa. Introduzem-se as manifestacées clinicas e as
classificacOes da lepra (tuberculdide e lepromatosa ou paucibacilar e multibacilar) bem como
a dificuldade em se conhecer a etiopatologia da doenca pela lenta multiplicacao do bacilo e
pela auséncia de modelos animais. Apenas o tatu (Dasypus novemcinctus) na América (Matos
e Santos, 2013a), e o esquilo vermelho (Sciurus vulgaris), na Europa, contrairam a doenca a
partir dos humanos (Avanzi et al., 2016).

Sdo observados processos esqueléticos proliferativos e destrutivos, a sindroma
rinomaxilar, a face plana e outras altera¢des cranianas, manifestacdes nos ossos das maos e
dos pés (osteomielite, artrite séptica, fraturas, remodelacdo destrutiva, atrofia concéntrica,
acroostedlise, falange em bico de lapis, em haltere, deformidade da ponta da faca (Knife-edge
deformity ou em dente de tubardo) e a formacdo exuberante de osso em tibias e perdnios,
conforme sistematizado por Matos (2009). E também anunciada a importancia da distribuicdo
e combinacdo das lesdes para o diagndstico paleopatoldgico de lepra (Antunes-Ferreira et al.,
2013). Refere-se ainda a odontodisplasia leprogénica como uma alteracdo incomum na
paleopatologia e desconhecida da clinica (Matos e Santos, 2013b).

A antiguidade e a dispersao da doenca pelos continentes e os casos publicados em
Portugal sdo sintetizados, sendo referida a possivel imunidade cruzada entre a lepra e a
tuberculose.

De modo sucinto, é aludida a evolugdo da assisténcia hospitalar desde as leprosarias ou
gafarias até aos hospitais-colénia e a cura, chegada apenas da década de 1980, gracas a
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poliquimioterapia. Desde entao, a prevaléncia da doenga baixou de cerca de 12 milhdes para
menos de 200 mil a escala global.

Os estudantes sao alertados para o forte estigma e exclusdo social infligidos aos doentes
em consequéncia das profundas sequelas da lepra na fisionomia sendo, em diversos contextos
cronoldgicos e culturais, entendida como um castigo divino. S3o aconselhados livros e filmes
gue expdem essa dura realidade e referidos exemplos na toponimia nacional que remetem

para locais onde existiam hospitais para doentes de lepra.

Treponematoses — Sdo reveladas as formas de transmissdao e as manifestagdes clinicas das

treponematoses ndo venéreas - pinta, pia (ou yaws, bouba ou framboesia), sifilis endémica ou
bejel - e venéreas, congénita e adquirida. Refere-se igualmente a controvérsia acerca da
classificacdo desta bactéria, ou seja, se as doencas sdo causadas por subespécies do
Treponema pallidum ou por espécies distintas, T. pertenue (pia), T. endemicum e T. pallidum
(venérea). Infelizmente nos estudos realizados em esqueletos com lesdes a bactéria tem sido
dificil de identificar. Sdo discutidos os argumentos que suportam as hipoteses Colombiana,
Pré-colombiana, ou a Unitaria acerca da origem da sifilis.

Em seguida, - assinalando a exce¢do da pinta, causada pelo T. carateum, por ndo agredir
o esqueleto -, indicam-se as manifestacdes dsseas e dentarias mais comuns que ocorrem nos
estadios secunddrios e tercidrios das treponematoses: caries sicca (patognomaonico), lesdes
no nariz e na boca, gangosa — diagndstico diferencial com lepra e tuberculose - incisivos de
Hutchinson, molares de Moon (as lesdes dentdrias sdo patognomonicas), formacdo de osso
novo, maioritariamente, em ossos longos, lesdes gomatosas, articulagdes de Charcot e tibias
em sabre (Santos et al., 2013; Roberts e Buikstra, 2019). Apesar do amplo leque de lesdes,
mesmo quando a pessoa atingiu o estadio tercidrio, frequentemente, os esqueletos nao
apresentam manifestag¢des, diminuindo assim o nimero de casos no registo paleopatolégico
(Lopes, 2014). E explicado como a afeta¢do de érgdos internos, em particular o coragdo, figado
e o sistema nervoso mimetizavam a sifilis com diagndsticos de loucura ou com causas de
morte, nomeadamente a partir do século XIX, em que predominam os problemas cardiacos.
Neste momento, recorda-se o Paradoxo osteoldgico.

Por ultimo, realiza-se uma breve resenha da prevaléncia da sifilis na Europa e do estigma
por ser uma doenga sexualmente transmissivel. Refere-se ainda que anteriormente a
administracdo da penicilina, ainda hoje altamente eficaz na cura das treponematoses, a sifilis,
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entre outras doencas, era tratada com mercurio que, para além dos efeitos adversos e até
fatais, causava hipoplasias no esmalte e outras anomalias dentarios que, todavia, ndo se
confundem com as lesdes descritas por Hutchinson e Moon (Lopes et al., 2010).

Na medida dos casos existentes, os estudantes realizam observa¢des e diagndsticos

diferenciais.

Brucelose — A aula principia com a pergunta se viram recentemente alguma noticia sobre esta
doenca. Com o recurso a noticias de jornais Portugueses discute-se como estas bactérias
continuam a constituir um problema de saude publica e a causar morte de gado tendo impacto
econdmicos negativo para os criadores e produtores de leite e queijo.

Posteriormente, sdo indicadas das espécies de Brucella causadoras da doenca (B.
melitensis, B. suis, B. abortus, entre outras), as designacdes comuns que refletem a localizacao
dos surtos (p. ex. Febre de Malta ou Febre de Santarém) e os sinais e sintomas em humanos,
as alteracGes dsseas macroscopicas e radioldgicas, como o sinal de Pedro Pons (Curate,
2003/2004). No entanto, os estudantes sdo precavidos para a dificuldade no diagndstico, por
muitos casos ndo deixarem lesdes dsseas, e por eventuais semelhagas com a tuberculose, pelo

gue as técnicas biomoleculares sdo Uteis por permitirem a identificacdo do ADN da bactéria.

Osteomielite — Depois de definida a doenca e indicados os agentes etioldgicos mais comuns,
que incluem bactérias, fungos e virus, sdo caracterizadas as lesOes Osseas, que
frequentemente atingem apenas um 0sso, e as distintas fases: necrose, invélucro, sequestro,
cloaca e reagao proliferativa.

No enquadramento histdrico da osteomielite é referido o grave problema de saude
publica que representava, em particular, por afetar maioritariamente criangas e adolescentes,
tendo sido responsavel por elevada mortalidade antes do desenvolvimento dos antibidticos.

Dependendo da duracdo da infecdo, pode ser aguda ou crdnica, esta ultima tratada com
recurso a trepanacao ou a ressecao como demonstram os individuos nao adultos da Colecao
de Esqueletos Identificados do Departamento de Ciéncias da Vida e os registos dos Hospitais
da Universidade de Coimbra, nos quais se verifica que a tibia era o osso mais afetado, seguido
do fémur e do radio (Santos e Suby, 2015). Deste modo, explana-se acerca da pertinéncia do

estudo dos registos nosoldgicos e clinicos para a paleoepidemiologia.
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Variola — E sugerido aos estudantes que perguntem aos avés se conhecem as manifesta¢des
da variola ou das bexigas doidas como era denominada e que comparem os seus boletins de
vacinas com os dos pais e avés. Desta maneira, salienta-se o trabalho de Edward Jenner e a
grande vitéria da humanidade ao erradicar uma das doengas mais letais, usada como arma
bioldgica na conquista de Aztecas e Incas e como ameaca apds os ataques de 11 de setembro
de 2001.

Sao indicadas as estirpes Variola major e V. minor, as formas de transmissao do virus e
as manifestacbes clinicas da doenca. Existem mumias com sinais de pustulas que se
associaram a variola, mas no exame macroscopico dos esqueletos foi considerada
impercetivel. No entanto, nos ultimos anos, comecou a ser dada atencdo a osteomielite
variolosa como uma sequela osteoarticular da doenca (Darton et al., 2013).

Do ponto de vista da paleogenética foram testadas mumias e o virus da variola aparenta
ter um TMRCA de cerca de 500 anos, com a divergéncia das formas que afetam os camelos ou
o gerbil africano a ter ocorrido entre 1250 a 2000 anos antes, ou seja as mutacdes no genoma

indicam uma doenca bastante recente (Stone e Ozga, 2019).

Poliomielite, polio ou paralisia infantil — A aula comecga com a pergunta: alguém conhece uma

pessoa que teve poliomielite? Se a resposta for sim, pergunta-se que partes do corpo estao
visivelmente afetadas explicando, a partir dai, o comprometimento do sistema nervoso
central e a provavel paralisia do membro bem como o facto dessa pessoa ter nascido, muito
provavelmente, antes de 1965/6. Assim, introduz-se a vacinacdo e o facto da polio se
encontrar perto da meta da erradicacdo global, com 33 casos pelo virus selvagem registados
em 2018, o que significa um decréscimo de 99% desde 1988 (World Health Organization,
2019). O tema da vacinagdo sera o mote se a resposta a pergunta inicial for negativa.

Apresentam-se alguns exemplos no registo paleopatoldgico e as infegdes,
traumatismos, ou problemas congénitos, como pé equino, que, obrigatoriamente, devem
constar no diagndstico diferencial.

Para além destas doencas, em que o esqueleto pode testemunhar o padecimento do
individuo, mesmo que ndo tenha sido a sua causa de morte, outras hd que causaram (e
algumas ainda causam) elevada morbilidade e/ou mortalidade, mas que sdo invisiveis
macroscopicamente, indicando-se como exemplos a malgaria ou paludismo, a peste e outras
doencas infeciosas.
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Maldria ou paludismo — Esta temdtica é introduzida pela interroga¢do: a malaria existe, ou

existiu, em Portugal? Em resposta as duvidas suscitadas, sdo indicadas outras designacdes
desta parasitose e a transmissdo pelas picadas de fémeas do mosquito do género Anopheles
contaminadas com o Plasmodium. E referido que a malaria, tal como a lepra, chegou ao
continente americano apds o século XV, enquanto na bacia do Mediterraneo seria frequente
em tempos mais antigos, tendo sido erradicada de Portugal em pleno século XX.

Sendo uma doenca que nao causa lesdes dsseas, os estudantes sdo confrontados com o
incipiente registo paleopatoldgico a nivel mundial, excetuando um pequeno numero de
esqueletos em que as analises genéticas identificaram o P. falciparum e com a possibilidade
de individuos com hemoglobinopatias, como sejam a B-talassemia — causada por deficiéncia
ou auséncia na sintese da cadeia da B-globulina da hemoglobina - e a anemia falciforme —
producdo anormal de hemoglobina que conduz a glébulos vermelhos em foice -, serem de
regioes afetadas pela doenca como propde a denominada Malaria hypothesis, ou seja, teria

havido uma sele¢do das hemoglobinopatias como mecanismo de protecao face a malaria.

Peste — A aula comeca com a pergunta: atualmente existe peste? Ao que a maioria dos
estudantes responde ndo. Este é o mote para se narrarem os ultimos surtos a nivel mundial,
a transmissdo da bactéria Yersinia pestis aos seres humanos por pulgas de roedores infetados
e as caracteristicas das formas bubdnica, pneuménica e septicémica, ou negra, da doenca.
Indicam-se também as medidas profilaticas, como quarentenas e os enterramentos coletivos,
que contiveram a doenca.

Assinalam-se as pandemias, Praga de Justiniano (entre 541 e 750), Peste Negra (1347-
1351, prolongando-se nos séculos seguintes) e a terceira iniciada em 1855, cujos estudos
genéticos apontam que a mesma bactéria causou as duas primeiras pandemias e que apos
regressar as populacdes da Asia central/este originou a estirpe causadora da tltima pandemia
(DeWitte, 2019).

Os enterramentos coletivos sdo precisamente um alerta para ter existido uma epidemia
num determinado local, uma vez que o exame dos esqueletos ndo revela quaisquer lesdes. A
partir deste ponto, refere-se o primeiro estudo em dentes de individuos vitimas de peste
bubdnica inumados em valas comuns, em dois locais da Provenca francesa, que
proporcionaram a identificacdo do ADN de Y. pestis com 400 anos (Drancourt et al., 1998). A
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bactéria, por causar uma infecdo sistémica, pode ser detetada em tecidos ao longo do corpo,
embora a raiz e a pulpa dentarias, por preservarem melhor o ADN, sdo as mais usadas na
paleogenética. Um outro estudo refere que as estirpes da Idade do Bronze sofreram mutacao
no gene pla que conduziu a peste bubdnica (Andrades Valtuefia et al., 2017). Anteriormente,
a peste seria da forma pneumodnica ou septicémica.

Sdo introduzidas as hipéteses da chegada da peste a Portugal em 1348, por mar ou de
Espanha, e as dramaticas consequéncias demograficas, com a morte de cerca de um tergo dos
habitantes, e econdmicas ocorridas na populacdo. Para o enquadramento social da doenca,
revela-se como o desconhecimento dos meios de transmissao e da causa das mortes, o que
contribuiu para o surgimento das mais variadas interpretacdes nos campos da astrologia,
religido e supersticdes que mataram, ou perseguiram, muitos dos sobreviventes. E referido o
culto a S. Roque e a sua presenca da toponimia nacional.

No decurso da aula mostram-se representacdes da epidemia, do grande incéndio de
Londres (setembro de 1666), que reduziu os ratos, e da indumentaria dos médicos da peste

como uma tentativa de evitar o contagio.

Outras doencas infeciosas - Depois de terem sido estudadas as doencas infeciosas que

causaram grande mortalidade e/ou morbilidade, muitas das quais com manifestagcGes ésseas,
chama-se a atencdo dos estudantes para o facto da maioria das mortes no passado terem
resultado de problemas de higiene e saneamento, em particular, apds as populagdes
adotarem a sedentarizacdo e a domesticacao.

Desde modo, introduz-se a cdlera, causada pelo Vibrio cholerae, transmitido por agua
ou alimentos contaminados e que até a atualidade provoca grande mortalidade. A influenza,
uma zoonose que provavelmente afeta a humanidade ha varios séculos e cuja primeira
pandemia conhecida data de 1580 mas que, pela degradacdo rapida do acido ribonucleico
(ARN) depois da morte do virus H1/N1, s6 possibilitou a identificagdo de ARNa da denominada
gripe espanhola que em 1918 dizimou as popula¢des debilitadas pela Grande Guerra (Stone e
Ozga, 2019).

A paleoimunologia e a analise protedmica comecaram a dar os primeiros resultados
(Spigelman et al., 2012; Stone e Ozga, 2019). Outras espécies identificadas em vestigios
humanos sdo o virus da hepatite B (HBV) cujo genoma também foi sequenciado, apds ter sido
identificado em ossos e mumias de diferentes regiGes e cronologias, e o Helicobacter pylori,
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potencial causador de gastrite crénica, Ulcera e cancro do estbmago. Destaca-se aqui o achado

desta bactéria num homem preservado dos Alpes, conhecido por Otzi, que viveu no Neolitico
ou seja, ha cerca de 5300 anos (Maixnet et al., 2016).

Apesar da maioria dos estudos paleopatolégicos se realizar em esqueletos, os
estudantes sdo esclarecidos sobre o potencial das mimias, dando como exemplo as pesquisas
em piolhos (Pediculus humanus). Refere-se aqui o estudo em Neandertais em que foram
identificados Porphyromonas gingivalis, Tannarella forsythia, Treponema denticola (Andrades
Valtueia et al., 2017) e todo o potencial do estudo do microbioma oral que as novas técnicas
estdo a abrir por possibilitar andlises genéticas, tanto do hospedeiro como de micro-
organismos e alimentos aprisionados no tartaro. Como exemplo, refere-se a identificacdo por
microscopia electrénica de conidios de Candida albicans no tartaro (Pereira et al., 2017).

Foram também sequenciados materiais genéticos de Gardnerella vaginalis e de
Staphylococcus saprophyticus num esqueleto de uma mulher, o que Devault e coautores
(2017) atribuiram a septicemia puerperal.

A indicacao deste conjunto de trabalhos pretende manter os estudantes vigilantes para
iminentes descobertas neste campo de investigacdo, pois prevé-se grande aperfeicoamento
e otimizacdo destas técnicas nos proximos anos com consequéncias imprevisiveis acerca da
coexisténcia e evoluc¢do dos patégenos com os humanos, o impacto que tiveram em distintos
modos de subsisténcia (p. ex. na passagem de cacadores-recoletores para agricultores) e ao

longo dos tempos e dos continentes.

8. Patologia enddcrina

A aula inicia-se com uma breve explicacdo sobre o sistema enddcrino e como algumas
hormonas afetam o crescimento e a manutenc¢do do tecido dsseo, na forma, tamanho e
capacidade biomecanica.

Em seguida, apresentam-se evidéncias paleopatolégicas de acromegalia,

hiperpituitarismo/gigantismo e hipopituitarismo/nanismo bem como as dificuldades em

realizar um diagndstico retrospetivo destas doencas (Lewis, 2019b), uma vez que sob estas
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designacoes genéricas se encontra uma variedade enorme de condi¢des que a ciéncia procura
desvendar pelas implicagdes no plano clinico.
Por serem doencas raras, os estudantes sdo aconselhados a visitarem o website

https://www.orpha.net/ e a ficarem atentos a futuras edi¢Ges e atividades promovidas pelos

organizadores do W.A.R.D. (Workshop on Ancient Rare Diseases). Estas doengas, cuja
definicdo varia entre paises, sdo também frequentes entre as que vao ser estudadas na aula

seguinte.

9. Patologia congénita

Nesta aula aclaram-se os conceitos de doenga congénita e de displasia, referindo-se o
desconhecimento que ainda existe acerca da etologia destas condi¢des, sendo que a maioria
resultara de disturbios genéticos. Alude-se ao facto de na atualidade os meios de diagndstico,
frequentemente, incluirem o estudo cromossémico da pessoa, depreendendo-se daqui a
dificuldade na identificacdo destas doencas somente com base no esqueleto. Recorda-se que
os rapidos desenvolvimentos técnicos, como NGS, poderdo num futuro préximo trazer novos
e importantes dados acerca da histéria destas doencas.

Em seguida, sdo questionados sobre exemplos de condicdes genéticas que conhegcam.
Frequentemente recordam a agenesia dentaria que estudaram na UC Antropologia dentdria
e as alteracOes dentarias consequéncia da sifilis congénita que aprenderam nesta UC.

Com o auxilio de moldes existentes na sala de aula sao identificadas as caracteristicas

de cranios de individuos com microcefalia e com hidrocefalia. Referem-se as craniostenoses

(dando exemplos de escafocefalia, acrocefalia, oxicefalia, trigonocefalia, plagiocefalia e
paquicefalia) e como influenciam a forma da cabeca. Apesar de serem condig¢des raras existem
casos no registo paleoantropoldgico e em Portugal (Garcia e Santos, [No prelo]).

Mostram-se exemplos de labio leporino (cujo diagndstico diferencial deve incluir, entre

outras doencas, as treponematoses e a lepra), de fusdo atlanto-occipital, de variacdes no

numero e na forma das vértebras, sinostose radiocubital, polidactilia, escoliose, espondilolise

(sendo importante averiguar a hipdétese de ter sido causada p. ex. por esforgo), spina bifida,
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deslocacdo congénita da anca e pé equino (Barnes, 1994; Galtés et al., 2009; Barnes, 2012;

Isidro et al., 2017; Lewis, 2019a). Adverte-se ainda para o facto dalgumas varia¢gGes serem
confundiveis com caracteres discretos, ou ndo métricos, como sejam o foramina parietal
alargado ou o foramem no osso esterno (Buikstra e Ubelaker, 1994; Mann e Hunt, 2012).
Noutras situacdes, fraturas ndo consolidadas podem induzir a alteracbes semelhantes a
auséncias congénitas (Silva et al., 2018).

Com recurso a iconografia apresentam-se as caracteristicas de displasias como

acondroplasia, hipocondroplasia, osteogénese imperfeita e osteopetrose que, tal como

referido, na aula anterior, sdo consideradas doencas raras.
Um outro campo de estudo importante sdo as colecdes museoldgicas onde, ao longo
dos ultimos séculos, se acumularam evidéncias de ‘raridades da natureza’. Sugere-se, pela

proximidade, a visita ao Museu de Anatomia Patoldgica da Universidade de Coimbra.

10. Patologia metabdlica

Esta aula comec¢a com o pedido aos estudantes que indiquem doencgas metabdlicas, ou
seja relacionadas com a nutricdo ou com deficiéncias na absorcdo de nutrientes. Em fungdo
das respostas é decidida a ordem a seguir na aula tedrica, sendo que na aula pratica-
laboratorial se estudam em simultaneo os esqueletos com evidéncias de raquitismo,

osteomalacia, escorbuto e osteoporose.

Raquitismo e osteomalacia — Para além das causas, sdo exemplificadas as altera¢des na forma

e curvatura dos ossos longos, coluna e pélvis bem como as rugosidades e porosidades nos
pratos epifisidrios, alargamento e porosidade cortical das metéfises distais, coxa vara e
alargamento das proximais, protuberancias nas articulagdes condrocostais, denominadas
rosario raquitico, e a deformidade do esterno, conhecida como pectus carinatum ou peito de
pombo (Brickley e Ives, 2008; Brickley et al., 2018). Refere-se um método radiolégico para
avaliar as alteracdes morfoldgicas na camara pulpar dos dentes, que permite o diagndstico da

deficiéncia de vitamina D, desenvolvido recentemente por D’Ortenzio e coautores (2018).
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Apresenta-se também um esqueleto com lesGes compativeis com tuberculose pulmonar
e raquitismo residual (Umbelino et al., 2012). Indica-se ainda a proposta de Brickley e
coautores (2018) para identificar um conjunto de indicadores de osteomalacia, aumentando
a possibilidade de diagndstico desta doenga nos adultos. Aclara-se o papel da vitamina D (ou
mais corretamente da pré-hormona colecalciferol) na absorg¢do de célcio e fosfato no intestino
e na mineralizacdo dos ossos. Aproveita-se este momento para apelar a exposicdo solar
moderada, para contrariar os niveis baixos de vitamina D que sdo noticiados na atualidade

para a populagdo portuguesa.

Escorbuto — Esclarecida a etiologia da doenca relacionada com a caréncia de vitamina C e
recordando aos estudantes o canto dos Lusiadas sobre as consequéncias nefastas nos
marinheiros, indica-se a porosidade nos esfendides, temporais e mandibula, a osteopenia, os
pequenos ostedfitos nas metafises conhecidos por espordao de Pelkan, o leve aumento da
densidade da cortical da epifises, ou sinal de Wimberger, e as linhas densas nas metafises ou
linhas do escorbuto, manifesta¢des dsseas descritas no trabalho de Brickley e Ives (2008).

A observagdao de lesdes causadas por escorbuto carece de destreza para distinguir
porosidade caracteristica do osso de jovens, porosidade consequéncia de patologia ou
produzida por acao tafondmica (Ferreira, 2002), pelo que as observagdes dos estudantes dao
lugar a afericdo da aprendizagem destas subtilezas do tecido dsseo que contrariam a

apregoada monotonia.

Osteoporose — A propdsito desta doenga os estudantes sao recordados que a classificacao das
doencas ndo é linear. A osteoporose é uma condicdo metabdlica em que se observa perda da
massa dssea o0 que, consequentemente, eleva o risco de fratura e, eventualmente, algumas
das lesdes traumaticas que vimos podem estar associadas a esta doenga que na realidade tem
etiologia multifatorial. Sdo indicadas a radiogrametria digital e osteodensitometria (DXA,
Dual-energy X-ray absorptiometry) como metodologias para a avaliacdo da perda de massa
dssea cortical no radio e fémur proximal e no metacarpico, e as definicbes operacionais e a
geometria dssea para determinacdo das fraturas osteoporéticas, nomeadamente na coluna
vertebral (Curate, 2014; Curate et al., 2016).

Analisam-se exemplos de fraturas no Umero distal, de Colles e de Smith no radio distal,
de compressdo nos corpos vertebrais e no colo do fémur que afetam ambos os sexos, tanto
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na atualidade como no passado. Para as lesGes na coluna, durante o diagnéstico diferencial,

sao tidas em conta fraturas, tuberculose, neoplasias e condi¢Ges congénitas.

11. Patologia neoplasica

Este grupo de doencas constitui a segunda causa de morte a nivel mundial (World Health
Organization, 2018), pelo que os estudantes sdo questionados sobre a sua percec¢do acerca da
antiguidade e prevaléncia das neoplasias no passado. Esta pergunta é o mote para a aula que
comec¢a com a caracterizacdao das neoplasias benignas e malignas, assim como a distingao
entre neoplasia primaria e secunddria/metastases do osso.

Em seguida, explica-se que as neoplasias tém etiologia diversa, pois podem ser
provocadas tanto por agentes ambientais, como genéticos, e que alguns dos fatores de risco
na atualidade existiam, igualmente, no passado (p. ex. a exposicdo solar). Dai surge nova
pergunta: porque serd que o registo paleopatolégico é tdo raro? A escassez de casos
paleopatoldgicos é explicada por fatores intrinsecos as amostras esqueléticas, e que sdo
comuns a outros grupos de doengas, como sejam o reduzido numero de individuos
comparativamente a populacdo viva e a destruicdo dos vestigios por agentes tafondmicas. No
campo metodoldgico sao bem conhecidas as limitagdes pois, por exemplo, ndo se radiografam
sistematicamente todos o0s 0ssos, as lesdes sdo inespecificas em neoplasias malignas primarias
e secundarias, especialmente nos estadios iniciais, e apenas uma pequena percentagem de
neoplasias dos tecidos moles produzem metdstases dsseas (Marques et al., 2018). Por outro
lado, as lesdes, na maioria dos casos, nao permitem identificar exatamente o tipo de neoplasia
gue as causou, pelo que se recomenda que nestas situagcdes o uso de categorias classificatérias
mais amplas ao invés de cometer eventual erro no diagndstico (Marques et al., 2013; Luna et
al., 2015).

Todos estes aspetos dificultam bastante o diagndstico diferencial. Outros fatores
influenciadores do menor nimero de evidéncias paleopatoldgicas seriam a esperanca de vida
reduzida, a menor exposicdo a agentes cancerigenos, diferentes habitos alimentares e estilos
de vida e a elevada mortalidade por doencas infeciosas, traumaticas ou por caréncias

alimentares que ceifavam muitas vidas, inclusive, em idades jovens. Por seu turno, a influéncia
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dos agentes cancerigenos exdgenos tem sido muito debatida pois a radiacdo solar, a
radioatividade natural e micro-organismos eram comuns nas sociedades antigas (Marques,
2019).

A aula continua com a observacgdo de lesGes osteobldsticas (osso fibroso, compacto,
espiculas, “tipo-coral”, sunburst), osteocldsticas (porosidade, forma, contorno e margens das
lesdes, moth eaten) e mistas. E também demonstrado como a distribuicdo de lesdes no
esqueleto (uni ou multifocal, localizagdao na diafise, metdfise ou epifise, no osso medular ou
cortical, nimero de ossos afetados, simetria e bilateralidade) é essencial para o diagndstico.

Apresentam-se exemplos e realizam-se diagndsticos diferenciais de exostose auricular

externa (causada por pressdes ambientais ou por neoplasia) e de tumores benignos - osteoma,

osteocondroma, tumor das células gigantes, fiboroma ndo ossificante -, e malignos —

osteossarcoma, sarcoma de Ewing -, e de tumores secundarios - mieloma multiplo,

carcinomas da mama, utero, préstata e reto.

Por ultimo, efetua-se uma sintese das evidéncias de neoplasias no registo
paleoantropoldgico, em mumias e esqueletos em Portugal (Prates et al., 2011; Marques et al.,
2018) e os estudantes sdo convidados a ler o artigo de Marques e coautores (2018) para

discussao na aula seguinte.

12. Patologia reumatica

As doencas reumdticas sdao comuns na atualidade e os estudos paleopatoldgicos
revelam que acompanham a humanidade desde tempos remotos. Entre as inimeras doengas
que se podem incluir nesta categoria, selecionou-se um pequeno grupo por permitir a
definicdo de varios tipos de lesGes ou por surgirem com alguma regularidade no registo
bioarqueoldgico.

Nas aulas praticas-laboratoriais, os estudantes observam um conjunto de individuos
com as seguintes lesdes: (macro)porosidade, anquilose intra-articular e para-articular em
0ssos de maos e pés, eburnacdo, entesoéfitos, erosao, pélvis com fusdo intra e para-articular,
processos erosivos e proliferativos, vértebras com ostedfitos, ossificagdes paravertebrais e

sindesmofitos nos corpos, vértebras com anquilose intra-articular pela ossificacdo do
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ligamento supraespinhoso e com ligamento vertebral comum anterior ossificado. Estas

observagdes permitem distinguir as diferentes lesGes Uteis para os diagndsticos.

Patologia degenerativa articular — O mote para esta aula é dado pela pergunta: conhecem

pessoas com dores nas articulacdes? A resposta envolve habitualmente a referéncia aos
problemas na coluna, joelhos ou pés por parte de avds e, nalguns casos, de pais. Sendo uma
queixa comum na atualidade, é questionado como seria a sua prevaléncia no passado. Apds
alguma troca de ideias, faz-se mencdo a elevada prevaléncia de doencas articulares
encontradas também nos esqueletos, apesar da sua identificagdo sé ocorrer em fases mais
avancadas da doenga.

Com recurso a imagens do Sobotta: atlas de anatomia humana (Paulsen e Waschke,
2010) e a pequenos videos, os estudantes conhecem a classificagdo das articulagbes em
sinartroses ou fibrosas, anfiartroses (suturas e sindesmoses) ou cartilaginosas (sincondroses e
sinfises) e diartroses ou sinoviais.

A osteoartrose, também designada por osteoartrite na clinica, como doenca das
articulagGes comeca por provocar dor e degenerescéncia da cartilagem articular (que nao
podem ser avaliadas no esqueleto) progredindo para abrasdo por contacto osso contra 0sso,
esclerose, ostedéfitos marginais e eburnagao, também visiveis nos esqueleto e porosidade no
0sso subcondral, ndo reportada na clinica (Burt et al., 2013; Waldron, 2019). Sdo estas as
lesdes que devem ser pesquisadas para se assinalar a doenga em que o diagndstico somente
ocorre se houver eburnacdo (patognomodnico da osteoartrose), ou, em alternativa, porosidade
e labiacdo marginal ou ostedfitos na superfice (Buikstra e Ubelaker, 1994; Zampetti et al.,
2016; Waldron, 2019). Na articulacdo temporomandibular aplicam a proposta metodolégica
de Rando e Waldron (2012).

Os estudantes testam de seguida a aprendizagem em esqueletos de adultos, registando
se cada superficie articular esta integra e logo observdvel ou se foi post ortem parcial ou
totalmente destruida (comummente designada por ndo observdvel). Depois anotam quais as
lesGes presentes e a respetiva localizacdo. Deste modo, é tracado o perfil das articulacdes
afetadas, ao nivel individual ou no conjunto de esqueletos em estudo, o que permite avaliar a

osteoartrose designadamente por sexo e idade-a-morte dos individuos.
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Entre os esqueletos disponiveis nas aulas colocam-se também casos de osteoartrose
secunddria, ou seja, originada em consequéncia de traumatismos ou de problemas
congénitos, por oposicao a idiopatica que ocorre, tendencialmente, em idade avancadas.

A distribuicdo da osteoartrose, primaria ou secundaria, por estar relacionada com
esforcos e movimentos repetitivos das articulacdes tem sido usada como indicador da
atividade ocupacional. Os estudantes sdao precavidos para a visdo simplista desta proposta
como provam os estudos epidemioldgicos e realizados em individuos de colegdes de
esqueletos identificadas (Alves-Cardoso, 2008). Como salienta Waldron (2019), o facto da
osteoartrose na anca ser mais frequente em agricultores do que na popula¢do em geral ndo
quer dizer todos os esqueletos com este problema tenham sido de agricultores pois pessoas
com outras profissdes ostentam lesGes idénticas e ndo existe um padrdo Unico para cada

ocupacao.

Espondiloartropatias — Sdo artropatias inflamatdrias, também denominadas espondilartrites,

que afetam o sistema musculo-esquelético e conduzem a processos erosivos e proliferativos
nas articulagbes e nas enteses, nomeadamente raquidianas. Segundo a European
Spondyloarthropathy Study Group incluem a artrite psoridtica, a artrite reativa (anteriormente
designada sindroma de Reiter), as artrites associadas a doencas inflamatérias do intestino, a
espondilite anquilosante ou espondilartrite anquilosante e as espondiloartropatias
indiferenciadas (Marques, 2007; Burt et al., 2013).

Sdo referidas as caracteristicas destas doencas e os critérios de diagndstico

macroscopico, nomeadamente a distribuicdao das manifestacdes dsseas da artrite reumatdide,

espondilite anquilosante, artrite reativa, artrite psoriatica, osteoartrose nas distintas

articulacOes de maos, pés, coluna e pélvis (Rogers e Waldron, 1995; Marques, 2007; Ventades

et al., 2018), para que os apliguem nas observac¢des de esqueletos.

Hiperostose idiopdtica difusa — Esta doenca, conhecida pelo acrénimo inglés, DISH (Diffuse

Idiopathic Skeletal Hyperostosis), origina grande admiracdo dos estudantes pela observacao
duma coluna com ossificacdo exuberante do ligamento vertebral comum anterior no lado
direito da regido toracica.

Apds ser revelado o perfil etario e sexual dos pacientes desta condicao, inicialmente,
assintomatica de etiologia desconhecida, sdo indicadas as metodologias de diagndstico, com
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realce para a proposta de Rogers e Waldron (2001). Posteriormente, os estudantes realizam
diagndsticos, pesquisando individuos com ossificagdo do ligamento vertebral comum anterior
num numero minimo de trés vértebras, anquilosadas ou ndo, e ossificacdo de

ligamentos/entesdfitos extra-raquidianas.

Gota — Esta doenca, que pode resultar da incapacidade do rim em processar o acido Urico ou
ser consequéncia de medicagdo ou de doengas como a leucemia, é indicada como uma
alternativa de diagndstico quando surgem processos erosivos nos metatarsicos. Ocorre, mais
frequentemente, no primeiro dedo do pé, assimétrica, e no sexo masculino, associando-se a
excesso de peso, hipertensdo, consumo de alcool, de carnes vermelhas e marisco, havendo
alguma predisposicao familiar (Burt et al., 2013).

Para além de exemplos praticos, sdo referidas as fases aguda (tumefacdo, calor, rubor)
e cronica com deposicao cristais de monourato de sédio, denominado tofo, ao redor das
articulacdes (Limbrey et al., 2011). Atendendo a que os cristais se podem preservar nos
esqueletos, reforcam-se as recomendacgdes durante a remogao do solo aderente aos o0ssos

dos pés de modo a permitir a sua eventual observagdao com microscépio de luz polarizada.

13. Alteragoes relacionadas com a atividade ocupacional

Existem outras alteragdes dsseas que tém sido utilizadas na identificacdo de atividades
realizadas pelas populacdes do passado. Apesar da pesquisa de atividades ou profissdes per
se ndo ser um objetivo da paleopatologia, os estudantes sdo informados acerca da formacado
das calcificacbes das enteses, consequéncia do uso repetido em fungao de determinado
movimento. Se em teoria a mineralizacdo das zonas de insercdo éssea de tenddes e
ligamentos parece um bom indicador (como se conhece, por exemplo, no cotovelo dos
tenistas) o escrutinio realizado nos ultimos anos em esqueletos de individuos de cole¢Ges
identificadas conduziu a um grande ceticismo e a necessidade de reavaliacdo dos métodos de
registo. Desde logo, porque as alteracbes da entese podem ter origem em reacdes

inflamatdrias (tratadas na préxima aula) e porque apenas as enteses fibrocartilaginosas
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localizadas nas epifises parecem estar relacionadas com a atividade da pessoa (Henderson et
al., 2015).

Deste modo, os estudantes sdo guiados para as discussdes e desenvolvimentos
decorrentes de dois congressos internacionais realizados sobre esta tematica na Universidade
de Coimbra (Santos et al., 2011) e que deram origem ao denominado Coimbra Method que
define ndo sé as dreas a observar como caracteriza entesdfitos, erosdo, formacdo de osso,
tipos de porosidade, cavitagdes, entre outros (Henderson et al., 2015; Villotte et al., 2016).

Da mesma forma que a osteoartrose, abordada anteriormente, também as alteracdes
das enteses devem ser interpretadas com cautela pois, para além de varias profissdes exigirem
0s mesmos movimentos, a propensado para a calcificacdo das enteses é multifatorial, a que
nao esta alheia a idade do individuo, e porque doengas, nomeadamente do foro reumatico,
gue se estudardo na aula seguinte, podem provocar reac¢ées idénticas nas zonas de insercdo

de musculos e ligamentos.

14. Outras condig¢des

Nesta aula é apresentado um conjunto de doencas de etiologias diversas, e nao
totalmente conhecidas que, pela sua elevada frequéncia no registo paleopatolégico, carecem
de explicacdo. Dai, a génese deste sub-capitulo, de designacdo ambigua, ordenado na dire¢do

do cranio para os pés.

Hiperostose frontal interna — Nos individuos escavados, em particular provenientes de

ossarios, é frequente a rutura dos cranios por acdo antrdpica. Esta situacdo expde eventuais
alteragdes na superficie endocraniana como seja a hiperostose frontal interna que se
manifesta pelo crescimento da placa endocraniana do frontal, podendo envolver o temporal,
parietal e até o esfendide. Alguns estudos associam-na a DISH enquanto outros refutam esta
hipotese (Oliveira, 2016).

Assintomatica, na clinica a sua identificacdo é muitas vezes acidental, nomeadamente

aquando da realizacido de exames de diagndstico para outras doencas, atingindo
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maioritariamente mulheres com idade superior a 50 anos e, por isso, a hipdtese duma origem

enddcrina é a mais consensual (Mann e Hunt, 2012).

Nodulos de Schmorl — Pela sua elevada prevaléncia, designadamente na coluna tordcica e

lombar, estas marcas de protrusdes da cartilagem do disco intervertebral, com rutura do
nucleo pulposo para o interior dos corpos vertebrais, sdo observadas em diversos aulas
praticas-laboratoriais quando se examinam esqueletos com outras condi¢des patoldgicas. A
sua presenca em individuos jovens podera denunciar a doenca de Scheuermann (Grauer,

2019).

Osteocondrite dissecante — A colocagdo, sobre as mesas, de 0ssos com pequenos orificios nas

superficies articulares leva ao questionamento dos estudantes sobre a sua origem: patoldgica
ou tafonédmica? A observacao cuidada e a descricao das depressdes, com exposi¢do do 0sso
trabecular e margens bem definidas, normalmente com 10-20 mm de circunferéncia e até 5
mm de profundidade, possibilita o diagndstico diferencial com variagdes anatdmicas,
osteoartrose, gota, artrite reumatdide ou pseudopatologia (Aufderheide et al., 1998).
Relacionado com o trauma, tanto agudo como microtrauma repetitivo, com problemas
circulatérios ou, eventualmente, hereditario é considerada de etiologia multifatorial (Ortner,

2003).

15. indice de cuidados

Algumas doencas sdo particularmente debilitantes das capacidades fisicas e/ou
intelectuais, ao ponto de impedirem uma vida auténoma. A Convengdo sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, aprovada em 2006, procura garantir os cuidados, a igualdade e a
participacdo destes cidaddos na sociedade. Ndo obstante a sua aplicacdo estar longe de ser
universal, representa um avanco significativo com a chancela das Na¢des Unidas.

Como seria a vida e a sobrevivéncia destas pessoas no passado? Esta questdo motiva,
mais uma vez, as interacbes professora-estudantes e estudantes-estudantes, neste caso

acerca das limitacdes da paleopatologia, do Paradoxo osteoldgico e do facto da satide/doenca
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ser modelada por aspetos culturais, por crencas, pelo contexto familiar e social do individuo,
pelos conhecimentos médicos, entre outros.

Na sequéncia do debate sdo investigados casos paleopatoldgicos que testemunham que
a sobrevivéncia dalgumas pessoas dependeu da prestacao de cuidados continuados (basicos
e/ou avangados), inclusive em populag¢des de cacadores-recoletores. Assim, os estudantes sdo
orientados para o conceito ‘Bioarqueologia dos cuidados’ Bioarchaeology of care) e para o

‘indice de cuidados’, cuja aplicagdo informatica (Index of care, http://indexofcare.org/) foi

desenhada para avaliar a resposta assistencial (Tilley e Oxenham, 2011; Tilley e Cameron,
2014; Tilley e Schrenk, 2017).

Os estudantes sdo alertados para as limitacdes desta abordagem na medida em que
varias incapacidades, nomeadamente do foro mental, ndo estdo plasmadas nos esqueletos e
porque é reconhecida a variabilidade individual em resposta a doenca. Sdo exemplificadas
situagdes em que os investigadores foram despertados para a possibilidade de doenca pela
posicdo de inumacdo atipica de determinado individuo, relativamente aos seus
contemporaneos (Lisboa, 2018).

Completa-se esta temadtica pela referéncia de cuidados, inclusive em individuos de
aparéncia fisica diferente, anteriormente ao surgimento da nossa espécie, como por exemplo
na populacdo Homo do Pleistoceno médio (cerca de 530 mil anos) da Sima de los Huesos, em

Atapuerca (Gracia et al., 2009; Cunha, 2016).

16. Estudos paleopatologicos em escavagdes antropoldgicas

Atendendo a que os 0ssos e dentes com evidéncias de doenca sao, frequentemente,
mais frageis, os estudantes sdo advertidos, com exemplos praticos, para a necessidade do
registo dessas lesdes durante a escavagao e para os cuidados no acondicionamento.

Do mesmo modo, é igualmente importante que ao executarem uma escavagao estejam
atentos para a possibilidade de existirem ossos supranumerdrios, aplasias, como os
odontoideum (Curate, 2008), ou agenesias, remodelacdes O6sseas (como a sindroma
rinomaxilar e a alteracdo na forma e no tamanho de falanges causadas pela lepra) que, em

laboratério, podem ser consideradas como auséncias de dentes ou 0ssos consequéncia da
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acdo tafondmica e, ainda, eventuais escolioses cujo diagndstico devera distinguir entre
patologia e movimentos pds-deposicionais.

Por outro lado, os estudantes sdo prevenidos para a possibilidade de se preservarem
tecidos mineralizados como sejam calcificagdes da pleura (Fernandes et al., 2014),
aterosclerose (Binder e Roberts, 2014), teratomas (Wasterlain et al., 2017), quistos como de
Echinococcus granulosus (Monge Calleja et al., 2017), calculos biliares ou do trato urinario
(Ozdemir et al., 2015) que devem ser registados detalhadamente in situ.

Pelo potencial informativo da fauna, doméstica e selvagem, na tentativa de
reconstrucdo da alimenta¢do das populagdes, e na analise de isétopos, por ser util no
estabelecimento de padrées locais no estudo de paleodietas, das migracdes, e de zoonoses,
realaca-se a importancia do seu registo detalhado, incluindo a localiza¢do, e dos cuidados na
recolha desses vestigios bem como do solo, designadamente para pesquisas
paleoparasitolégicas também denominadas arqueoparasitolégicas ou para aferir
contaminacdes de ossos e dentes (Sianto e Santos, 2014).

A localizagdo do esqueleto, numa necrépole ou fora dum espaco funerario, as
caracteristicas da sepultura, ou a sua auséncia, o tipo de enterramento (primario, secundario,
individual, colectivo, etc.), a orientacdo e a posicdo de inumacado sao aspetos fundamentais a
serem registados numa escavagao antropoldgica e que podem auxiliar na interpretacao dos
achados e das praticas culturais desses individuos.

Os estudantes sdo inteirados para o facto das causas de morte, religidao, entre outros
motivos, puderem determinar a forma como os individuos sdo inumados (p. ex. cemitérios
para ‘leprosos’, areas funerarias para criangas ou enterramentos multiplos em consequéncia
de epidemias) e a imprescindibilidade de se incorporar nos estudos as condicGes ambientais
e a dimensdo cultural da saude/doenca, como o estatuto social, género, idade, deficiéncia,
estigma e cultura material associada aos individuos. Ao se mencionarem estes aspetos,
retorna-se aos conceitos introduzidos nas primeiras aulas, como seja a importancia da

integracdo da abordagem biocultural e da bioarqueologia.
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IV|ConsideragGes finais

IV. CONSIDERAGOES FINAIS

Concluido o programa, é solicitada uma aprecia¢do da UC sendo sugerida uma analise
SWOT. Os estudantes poderdo expressar a sua opinido oralmente ou, se preferirem, por
escrita de forma andnima. Estes comentdrios conjuntamente com os resultados dos inquéritos
do Sistema de Gestdo da Qualidade Pedagdgica (SGQP), realizados pela Universidade de
Coimbra, servirdo para o processo de melhoria continua do ensino da Paleopatologia das

Popula¢ées Humanas.
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