
Апст ракт: Током заштитних археолошких ископавања 
2018. године на локалитету у Улици Арсенија Чарноје-
вића 5–7, KП 1985/1, у Сремској Митровици, од стране 
Завода за заштиту споменика културе из Сремске Ми-
тровице (руководилац истраживања: Биљана Лучић) 
пронађена је нова касноантичка некропола, датована у 
период IV и V века. Откривена некропола припадала је 
комплексу тзв. „Североисточне некрополе Сирмијума“. 
Њеним откривањем успели смо додатно да употпунимо 
потес који се простире дуж Улице Арсенија Чарноје-
вића у касноантичком периоду града, а антрополошким 
истраживањима да допунимо досадашња сазнања о 
становништву античког Сирмијума. На новооткриве-
ној некрополи ископано је укупно 67 гробних целина, а за 
саму антрополошку анализу био је доступан материјал 
из 66 гробова. У четири гроба био је присутан остео-
лошки материјал хуманог порекла више особа. Антро-
полошка анализа је показала да је овде реч о биолошкој 
популацији, односно популацији у којој су заступљене ин-
дивидуе оба пола и готово свих старосних категорија. 
Анализом су обухваћене 72 индивидуе, и то: 32 дечије, 
седам јувенилних и 33 одрасле индивидуе. Денталне и па-
леопатолошке анализе откриле су присуство специфич-
них промена и обољења, и у много чему су показале од-
ступања од претходних антрополошких истраживања 
касноантичког периода у Сирмијуму.

Кључне речи: Сирмијум, позна антика, IV и V век, ан-
трополошка анализа

Досадашња сазнања о становништву које је 
боравило у Сирмијуму у IV и V веку

Остеолошки материјал хуманог порекла који 
датира из IV и V века до сада је пронађен на 32 
локалитета у Сирмијуму. Нажалост, материјал 
са 16 локалитета није био доступан за антропо-
лошку анализу (сл. 1 и 2). На карти су предста-
вљени локалитети на којима је пронађен хумани 
остеолошки материјал из овог периода у Сир-
мијуму. Као што се види, људи су у овом пери-
оду сахрањивани ван градских зидина, односно 
extra muros. Такође, становништво је у IV веку 

Abstract: Duri ng the protective archaeological excava-
tions of 2018, at t he location at Arsenija Čarnojevića 
Street 5–7, CL 1985/1, in Sremska Mitrovica, by the Insti-
tute for the Protection of Cultural Monuments from Srem-
ska Mitrovica (research manager: Biljana Lučić) a new 
late antique necropolis was found, dated to the 4th and 5th 
centuries. The discovered necropolis belonged to the so-
called. “Northeastern Necropolises of Sirmium” complex. 
With the discovery thereof, we were able to further com-
plete the path that stretched along Arsenija Čarnojevića 
Street in the city’s late antique period, and through anthro-
pological research, we were able to supplement our previ-
ous knowledge about the population of ancient Sirmium. A 
total of 67 grave complexes were excavated at the newly 
discovered necropolis, and material from 66 graves was 
available for anthropological analysis. Four graves con-
tained osteological material of human origin from multiple 
individuals. Anthropological analysis has shown that this 
is a biological population, that is, a population in which 
individuals of both sexes and almost all age categories 
are represented. The analysis included 72 individuals, 
namely: 32 children, seven juveniles and 33 adults. Dental 
and paleopathological analyses revealed the presence of 
specifi c changes and diseases, and in many ways showed 
deviations from previous anthropological research of the 
late antique period in Sirmium.

Keywords: Sirmium, late antiquity, 4th and 5th centuries, 
anthropological analysis

Previous knowledge about the population that 
resided in Sirmium in the 4th and 5th centuries

Osteological material of human origin dating 
from the 4th and 5th centuries has so far been found 
at 32 sites in Sirmium. Unfortunately, material 
from 16 sites was not available for anthropologi-
cal analysis (Figs. 1 and 2). The map presents the 
sites where human osteological material from this 
period was found in Sirmium. As can be seen, peo-
ple were buried outside the city walls, i.e., extra 
muros, during this period. Also, in the 4th century, 
the population was buried alongside the martyri-
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1. Положај Сирмијума на карти, са позицијом Србије 
у Европи 

1. Location of Sirmium on the map, with the position of 
Serbia in Europe 

2. Локалитети са хуманим остеолошким материјалом 
из периода IV и V века у Сирмијуму (Карту је урадио 
Миро Радмиловић према запажањима аутора 
текста)

2. Localities with human osteological material from the 
4th and 5th centuries in Sirmium (The map was made by 
Miro Radmilović according to the observations of the 
authors of this text)



сахрањивано и уз мартиријуме светог Иринеја и 
светог Синерота, такође extra muros. Међутим, 
током хунске најезде становништво је било из-
ложено великој опасности, када почиње да се 
сахрањује унутар градских зидина – intra muros.

Приликом истраживања скелетних остата-
ка из V века, дакле из времена хунске најезде, 
наилазили смо чак и на ситуације да су скелете 
деце, јувенилних и одраслих особа њихови нај-
милији ископавали из примарних гробова, који су 
вероватно били extra muros, и преносили као се-
кундарне сахране intra muros, и то у мање сарко-
фаге или зидане гробнице. Такође, у зависности 
од материјалних могућности, становништво у 
Сирмијуму је сахрањивано у саркофазима, зи-
даним гробовима, гробовима различитих облика 
конструкције или у обичним гробним јамама.

Антрополошким истраживањима је до сада 
обухваћено укупно 146 индивидуа, и то 33 де-
чије индивидуе (22,6%), 12 јувенилних индиви-
дуа (8,2%) и 101 одрасла индивидуа (69,2%) (та-
бела 1). Просечан животни век индивидуа био 
је 26,3 године, а ако се посматрају само одрасле 
индивидуе, био је 35,2 године. Просечан живот-
ни век одраслих мушких индивидуа био је 40,5 
година, а женких 31,9 година.1

Денталне анализе показале су присуство ка-
ријеса само код једне дечије индивидуе. Од па-
леопатолошких промена код дечијих индивидуа 
уочавају се промене на костима узроковане крвним 
поремећајима (cribra orbitalia, cribra femora, поро-
тична хиперостоза и дубље лезије при окрајцима 
дугих костију посткранијалног скелета) и метабо-
личке болести костију (активни периоститис, који 
може да указује на скорбут (?))2 (табела 2).

Када су у питању јувенилне и одрасле инди-
видуе, ситуација је нешто другачија. Денталне 
анализе показале су присуство: абразије, хипо-
плазије глеђи, пародонталне болести, каменца, 
аномалије вилица и зубног лука, као и значајно 
присуство каријеса на зубима ових особа (ка-
ријес се кретао од кариозних мрља каријеса у 
виду тачака, преко развијеног каријеса тзв. gross- 
-gross каријеса, до каријеса који је узроковао гу-
битак зуба), циста и периапикалних цистичних 
шупљина.3 Такође, и на остеолошком материја-
лу ових особа видљиви су трагови знатно већег 
броја болести: преломи костију, повреде и фису-
ре (повреде горњих и доњих екстремитета, фи-
суре и преломи горњих и доњих екстремитета); 

1 Miladinović-Radmilović 2011: 237–388.
2 Mila dinović-Radmilović 2018: 16.
3 Miladinović-Radmilović 2011: 239–388.

ums of Saint Irenaeus and Saint Synerot, also ex-
tra muros. However, during the Hun invasion, the 
population was exposed to great danger, when they 
began to bury themselves within the city walls – 
intra muros.

While researching skeletal remains from the 5th 
century, i.e. from the time of the Hun invasion, we 
even came across situations where the skeletons of 
children, juveniles and adults were dug up by their 
loved ones from primary graves, which were prob-
ably extra muros, and transferred as secondary buri-
als intra muros, into smaller sarcophagi or walled 
tombs. Also, depending on material possibilities, the 
population of Sirmium was buried in sarcophagi, 
walled tombs, tombs of various structural forms, or 
in ordinary burial pits.

Anthropological research has so far includ-
ed a total of 146 individuals, including 33 chil-
dren (22.6%), 12 juveniles (8.2%) and 101 adults 
(69.2%) (Table 1). The average lifespan of individu-
als was 26.3 years, and if only adult individuals are 
considered, it was 35.2 years. The average lifespan 
of adult males was 40.5 years, and that of females 
was 31.9 years.1

Dental analyses showed the presence of car-
ies in only one child. Paleopathological changes in 
child individuals include bone changes caused by 
blood disorders (cribra orbitalia, cribra femora, 
porotic hyperostosis and deeper lesions at the ends 
of the long bones of the postcranial skeleton) and 
metabolic bone diseases (active periostitis, which 
may indicate scurvy (?))2 (Table 2).

Regarding juvenile and adult individuals, the 
situation is somewhat different. Dental analyses 
showed the presence of: abrasion, enamel hypopla-
sia, periodontal disease, calculus, jaw and dental 
arch anomalies, as well as a signifi cant presence of 
caries on the teeth of these individuals (caries ranged 
from carious spots in the form of dots, through ad-
vanced caries, so-called gross-gross caries, to caries 
that caused tooth loss), cysts, and periapical cystic 
cavities.3 Also, the osteological material of these 
individuals shows traces of a signifi cantly greater 
number of diseases: bone fractures, injuries and fi s-
sures (injuries of the upper and lower extremities, 
fi ssures and fractures of the upper and lower ex-
tremities); congenital anomalies (foramen sternale, 
anomalies in the development of the hyoid and ster-

1 Miladinović-Radmilović 2011: 237–388.
2 Mil adinović-Radmilović 2018: 16.
3 Miladinović-Radmilović 2011: 239–388.

НОВОО ТКРИВЕНА КАСНОАНТИЧКА НЕКРОПОЛА 
У СИРМИЈУМУ 11



12 NEWLY DISCOVERED LATE ANTIQUE NECROPOLIS   
IN SIRMIUM

Табела 1. Палеодемографска структура становништва IV и V века у Сирмијуму 
(Miladinović-Radmilović 2011: 379, Tabеlа 148)

Table 1. Paleodemographic structure of the 4th and 5th century population in Sirmium 
(Miladinović-Radmilović 2011: 379, Tabеlа 148)

ИНДИВИДУАЛНА СТАРОСТ / AGE МУШКЕ ИНД. 
/ MALE 

ЖЕНСКЕ
ИНД. / 

FEMALE

НЕУТВРЂ. 
ПОЛ / 

UNDETER-
MINED SEX

УКУПНО/ 
TOTAL

IN
FA

N
TS

   
 I

Fetus / Foetus - - - -

NB–0,5 годинa / year - 2 5 7
0,5–1 годинe / year - - 2 2

1,5–2 годинe / years 1 - 3 4

2,5–3 година / years 1 - 3 4
3,5–4 годинe / years - - 2 2
4.5–5 година / years - - - -
5,5–6 година / years 1 - 2 3
6,5–7 година / years - - 2 2

IN
FA

N
TS

   
II

7,5–8 година / years - - 1 1
8,5–9 година / years - - - -
9,5–10 година / years - - - -
10,5–11 година / years - - - -
11,5–12 година / years 1 - 1 2
12.5–13 година / years 1 - - 1
13,5–14,5 година / years - - 1 1

НЕПОЗНАТА СТАРОСТ / UNKNOWN AGE 1 - 3 4
УКУПАН БРОЈ ДЕЧИЈИХ 

ИНДИВИДУА / TOTAL NUMBER
OF CHILDREN

6 2 25 33

JUVENILIS I    (15–18  год. / years) 2
-

1
3

2
3

5
6JUVENILIS II   (19–22  год. / years) - 1 - 1

ADULTUS I      (23–30  год. / years) 6
-

7
2

1
-

14
2ADULTUS II     (31–40  год. / years) 12 3 - 15

MATURUS I      (41–50  год. / years) 5
5

4
-

-
-

9
5MATURUS II     (51–60  год. / years) 3 - - 3

SENILIS I          (61–70  год. / years) 2
-

1
-

-
-

3
-SENILIS II         (71 и више / 71 and more) - - - -

НЕПОЗНАТА СТАРОСТ / UNKNOWN AGE 25 15 10 50
УКУПАН БРОЈ ЈУВЕН. И ОДРАСЛИХ 

ИНД. / TOTAL NUMBER
OF JUVEN. AND ADULTS

60 37 16 113

УКУПАН БРОЈ ИНДИВИДУА / TOTAL 
NUMBER

OF INDIVIDUALS
66 39 41 146



аномалије у развоју скелета (foramen sternale, 
аномалије у развоју хиоидне и грудне кости, 
и фузија тибије и фибуле); болести зглобова 
(остеоартритис, спондилоза и спондилартроза, 
ебурнација зглобних површина и Шморлов де-
фект); метаболичке болести костију (остеопо-
роза и скорбут); промене на костима изазване 
крвним поремећајима (cribra orbitalia); про-
мене на костима изазване поремећајем у цир-
кулацији (osteochondritis dissecans и емболија 
a. subclaviae); тумори костију; инфективна за-
паљења костију (инфективни остеомијелитис); 
периоститис (субпериостални хематоми који 
нису узроковани траумом или остеомијели-
тисом) и Стафнеов дефект (табела 3).4

Када се упореди здравствени статус стано-
вништвa које је боравило у Сирмијуму у пери-
оду I–IV века,5 може се приметити да постоји 
драматично смањење оболевања у IV и V веку 
(табеле 2 и 3). Добро планиран комунални си-
стем, коришћење чисте воде за пиће из фрушко-

4 Miladinović-Radmilović 2011: 237–388; Miladinović- 
-Radmilović 2018: 16, 17.

5 Milad inović-Radmilović 2011: 569, Table 220; 570, Table 
221; Miladinović-Radmilović, Vulović, Đukić 2016: 72, Table 5.

num, and fusion of the tibia and fi bula); joint diseas-
es (osteoarthritis, spondylosis and spondylarthro-
sis, eburnation of the joint surfaces and Schmorl’s 
nodes); metabolic bone diseases (osteoporosis and 
scurvy); bone changes caused by blood disorders 
(cribra orbitalia); bone changes caused by circu-
latory disorders (osteochondritis dissecans and 
embolism of the subclavian artery); bone tumors; 
infectious infl ammation of the bones (infectious os-
teomyelitis); periostitis (subperiosteal hematomas 
not caused by trauma or osteomyelitis) and Stafne’s 
defect (Table 3).4

When comparing the health status of the pop-
ulation residing in Sirmium in the period 1st–4th 
centuries,5 it can be observed that there is a dra-
matic decrease in morbidity in the 4th and 5th cen-
turies (Tables 2 and 3). A well-planned utility sys-
tem, the use of clean drinking water from Fruška 
Gora wells, and other amenities such as public 
baths and local thermal wells created hygienical-

4 Miladinović-Radmilović 2011: 237–388; Miladinović- 
-Radmilović 2018: 16, 17.

5 Mila dinović-Radmilović 2011: 569, Table 220; 570, Table  
221; Miladinović-Radmilović, Vulović, Đukić 2016: 72, Table 5.
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Табла 2. Палеопатолошки налази на скелетним остацима дечијих индивидуа 
(Miladinović-Radmilović, Vulović, Đukić 2016: 72, Table 5)

Table 2. Paleopathological findings on children skeletal remains 
(Miladinović-Radmilović, Vulović, Đukić 2016: 72, Table 5)

ДЕЧИЈЕ БОЛЕСТИ / 
CHILDREN’S DISEASES I–IV век / 1st–4th century IV и V век / 4th and 5th century

Хипоплазија / Enamel hypoplasia    6    (13,63%) –
Каријес / Caries 3   (6,81%) 1   (3,03%)
Cribra orbitalia   5   (11,36%) 2   (6,06%)
Cribra femora 10   (22,72%) 3   (9,09%)
Cribra humera   6   (13,63%) –
Cribra fibula 1   (2,27%) –
Cribra palatina 1   (2,27%) –
Порозна хиперостоза / Porotic
hyperostosis

– 1   (3,03%)

Скорбут / Scurvy   5   (11,36%) –
Рахитис / Rickets 1   (2,27%) –
Повреде костију / Bone injuries 1   (2,27%) –
Упале средњег уха / Inflammation 
of the middle ear 2   (4,54%) –

Периоститис / Periostitis –  2   (6,06%)
Дубље лезије / Deep lesions   8   (18,18%)    6    (18,18%)
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Табела 3. Палеопатолошки налази на скелетним остацима јувенилних и одраслих особа 
(Миладиновић-Радмиловић 2011: 569, Табела 220; 570, Табела 221)

Table 3. Paleopathological findings on the skeletal remains of juveniles and adults 
(Miladinović-Radmilović 2011: 569, Table 220; 570, Table 221) 

БОЛЕСТИ ЈУВЕН. И ОДР. 
ИНДИВИДУА / DISEASES 

OF JUVENILE AND 
ADULT IND.

I–IV 
век / 1st–4th 

century

IV и V 
век / 4th 
and 5th 
century

БОЛЕСТИ ЈУВЕН. И ОДР. 
ИНДИВИДУА / 

DISEASES OF JUVENILE 
AND ADULT IND.

I–IV 
век / 1st–

4th 
century

IV и V 
век / 4th and 

5th 
century

Фрактуре костију, повреде 
и фисуре / Fractures of bones, 
injuries and fissures

30
(16,0%)

8
(7,0%)

Промене на костима 
изазване порем. у цирк. / 
Changes in bone caused by 
circulation disorder

20
(10,6%)

4
(3,5%)

Мушке индивидуе / Males 22
(32,8%)

7
(11,7%)

Мушке индивидуе / Males 16
(23,9%)

3
(5,0%)

Женске индивидуе / 
Females

6
(13,3%)

1
(2,7%)

Женске индивидуе / 
Females

2
(4,4%)

1
(2,7%)

Непознат пол / 
Undeterminated sex

2
(6,3%)

-
-

Непознат пол / 
Undeterminated sex

2
(6,3%)

-
-

Аномалије у развоју 
скелата / Congenital  
anomalies

20
(10,6%)

4
(3,5%)

Промене на костима 
изазване ендок. порем. / 
Changes in bones due to 
endocrine disorders

-
-

-
-

Мушке индивидуе / Males 14
(20,9%)

2
(3,3%)

Мушке индивидуе / Males -
-

-
-

Женске индивидуе / 
Females

5
(11,1%)

2
(5,4%)

Женске индивидуе / 
Females

-
-

-
-

Непознат пол / 
Undeterminated sex

1
(3,1%)

-
-

Тумори костију / Bone 
tumors

10
(5,3%)

7
(6,2%)

Болести зглобова / Joints 
diseases

80
(42,6%)

47
(41,6%)

Мушке индивидуе / 
Males

6
(8,9%)

3
(5,0%)

Мушке индивидуе / Males 49
(73,1%)

32
(53,3%)

Женске индивидуе / 
Females

4
(8,9%)

4
(10,8%)

Женске индивидуе / 
Females

19
(42,2%)

13
(35,1%)

Инфективне болести  / 
Infectious bone inflam-
mation

8
(4,3%)

2
(1,8%)

Непознат пол / 
Undeterminated sex

12
(37,5%)

2
(12,5%)

Мушке индивидуе / 
Males

7
(10,4%)

1
(1,7%)

Шморлов дефект / 
Schmorl’s node

18
(9,6%)

6
(5,3%)

Женске индивидуе / 
Females

-
-

1
(2,7%)

Мушке индивидуе / Males 9
(13,4%)

6
(10,0%)

Непознат пол / 
Undeterminated sex

1
(3,1%)

-
-

Женске индивидуе / 
Females

9
(20,0%)

-
-

Периоститис / 
Periostitis

10
(5,3%)

3
(2,7%)

Метаболичке болести / 
Metabolic diseases

8
(4,3%)

3
(2,7%)

Мушке индивидуе / 
Males

8
(11,9%)

3
(5,0%)

Мушке индивидуе / Males 6
(8,9%)

2
(3,3%)

Женске индивидуе / 
Females

1
(2,2%)

-
-

Женске индивидуе / 
Females

2
(4,4%)

1
(2,7%)

Непознат пол / 
Undeterminated sex

1
(3,1%)

-
-



горских бунара и друге погодности попут јавних 
купатила и локалних термалних бунара створи-
ле су хигијенски повољне услове за живот ста-
новништва. Међутим, евидентно је да употреба 
термалних бунара није смањила остеоартритис 
и друге болести зглобова. Такође, иако често не 
остављају видљив траг на костима, респиратор-
не и гастроинтестиналне инфекције, тровања, 
као и маларија, могли су бити један од главних 
узрока смрти становништва.

Новооткривена некропола на локалитету у 
Улици Арсенија Чарнојевића 5–7

Током заштитних археолошких ископавања 
2018. године на локалитету у Улици Арсенија 
Чарнојевића 5–7, KП 1985/1, у Сремској Ми-
тровици, од стране Завода за заштиту спомени-
ка културе из Сремске Митровице (руководилац 
истраживања: Биљана Лучић) пронађена је нова 
касноантичка некропола датована у период IV и 
V века (сл. 2, црвени правоугаоник). Откривена 
некропола припадала је комплексу тзв. „Севе-
роисточне некрополе Сирмијума“ (сл. 2, црни 
правоугаоник). Њеним откривањем успели смо 
додатно да употпунимо потес који се простире 
дуж Улице Арсенија Чарнојевића у касноанти-
чком периоду града, а антрополошким истражи-
вањима да допунимо досадашња сазнања о ста-
новништву античког Сирмијума. На новооткри-
веној некрополи ископано је укупно 67 гробних 
целина, а за саму антрополошку анализу био је 
доступан материјал из 66 гробова. У четири гро-
ба био је присутан остеолошки материјал хума-
ног порекла више особа.

ly favorable living conditions for the population. 
However, it is evident that the use of thermal wells 
has not reduced osteoarthritis and other joint dis-
eases. Also, although they often do not leave a vis-
ible mark on the bones, respiratory and gastroin-
testinal infections, poisoning, as well as malaria, 
could have been one of the main causes of death 
for the population.

Newly discovered necropolis at the site at 5–7 
Arsenija Čarnojevića Street

During the protective archaeological excava-
tions in 2018 at the site at Arsenija Čarnojevića 
Street 5–7, CL 1985/1, in Sremska Mitrovica, by 
the Institute for the Protection of Cultural Monu-
ments from Sremska Mitrovica (research manager: 
Biljana Lučić) a new late antique necropolis was 
found, dated to the 4th and 5th centuries (Fig. 2, red 
rectangle). The discovered necropolis belonged to 
the so-called “Northeastern necropolis of Sirmium” 
complex (Fig. 2, black rectangle). With the dis-
covery thereof, we were able to further complete 
the path that stretched along Arsenija Čarnojevića 
Street in the city’s late antique period, and through 
anthropological research, we were able to supple-
ment our previous knowledge about the population 
of ancient Sirmium. A total of 67 grave complexes 
were excavated at the newly discovered necropo-
lis, and material from 66 graves was available for 
anthropological analysis. Four graves contained 
osteological material of human origin from multi-
ple individuals.
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Непознат пол / 
Undeterminated sex

-
-

-
-

Синузитис / 
Sinusitis

1
(0,5%)

-
-

Промене на костима 
изазване крвним поремећ. / 
Changes in the bones caused 
by blood disorders

8
(4,3%)

3
(2,7%)

Мушке индивидуе / 
Males

1
(1,5%)

-
-

Мушке индивидуе / Males 4
(6,0%)

1
(1,7%)

Torus auditivus 3
(1,6%)

-
-

Женске индивидуе / 
Females

4
(8,9%)

2
(5,4%)

Мушке индивидуе / 
Males

3
(4,5%)

-
-

Непознат пол / 
Undeterminated sex

-
-

-
-

Стафнеов дефект / 
Stafne’s 
defect

-
-

1
(0,9%)

Мушке индивидуе / 
Males

-
-

1
(1,7%)



Методолошки оквир

Степен очуваности скелета одредили смо на 
основу описних шема од пет категорија које је 
предложио Микић:6 I – скелет у целости добро 
очуван; II – добро очуван некомплетан скелет; III 
– осредње очуван скелет (осредња очуваност се 
односи на случајеве када се цео скелет налази у 
гробу, али су кости доста крте и ломе се прили-
ком ископавања); IV – делимична очуваност ске-
летних остатака (делимична очуваност одговара 
случају када се у гробу констатују само делови 
скелета, када су они јако ломљиви приликом ис-
копавања и када их је врло тешко подићи, пакова-
ти и транспортовати); и V – слаба очуваност ске-
летних остатака (под степеном слабе очуваности 
скелетних остатака подразумева се случај када 
се остаци скелета констатују само у траговима и 
када их је практично немогуће у целости подићи).

Процену индивидуалне старости дечијих и 
јувенилних (Juvenilis I) индивидуа заснивали смо 
на основу степена формирања и ерупције зуба 
(Убелакерова шема)7 и дужине дугих костију.8

Приликом утврђивања пола код дечијих 
индивидуа акценат смо ставили на проучавање 
морфолошких елемената мандибуле и карлице.9

Телесна висина код дечијих индивидуа изра-
чуната је на основу формула које је дефинисао 
Мареш.10

Код јувенилних (Juvenilis II) и одраслих ин-
дивидуа индивидуалну старост смо утврђивали 
на основу: степена облитерације лобањских ша-
вова (Валоаова шема);11 промена на зубима мак-
силе и мандибуле;12 степена осификације епифиз-
но-дијафизних спојева;13 морфолошких промена 
стерналних окрајака ребара;14 морфолошких 

6 Mikić 1978: 9.
7 Buikstra, Ubelaker 1994: 51 (Fig. 24).
8 Bass 1995: 155, 168, 176, 228, 247, 257; Ferembach, 

Schwidetzky, Stloukal 1980: 532.
9 Schutkowski 1993.
10 Maresh 1970.
11 Vallois 1937; Meindl, Lovejoy 1985.
12 Brothwell 1981: 72; Lovejoy 1985.
13 Ferembach et al. 1980: 531, Figure 6 (after Haret, Dari-

aux, Quenu 1927; Rauber, Kopsch 1952; Wolff-Heidegger 1954; 
Brothwell 1965; Gray’s Anatomy 1967); Brothwell 1981: 66, Fi-
gure 3.4; Mays 1998: 48, Figure 3.11 (after Flecker 1942; Webb, 
Suchey 1985); Šlaus 2006: 87, fi g. 41 (after McKern, Stewart 
1957; Greulich, Pyle 1959; Scheuer, Black 2000: 270); Schaefer, 
Black, Scheuer 2009: 164, 344; Miladinović-Radmilović 2019: 
145, 146, 204–207.

14 Işcan, Loth, Wright 1984a; idem 1984b; idem 1985.

Methodological framework

We determined the degree of preservation of 
the skeleton based on the fi ve-category descriptive 
diagrams proposed by Mikić:6 I – skeleton well pre-
served in its entirety; II – well-preserved incomplete 
skeleton; III – moderately preserved skeleton (mod-
erate preservation refers to cases when the entire 
skeleton is in the grave, but the bones are quite brit-
tle and may break during excavation); IV – partial 
preservation of skeletal remains (partial preserva-
tion corresponds to the case when only parts of the 
skeleton are found in the grave, when they are very 
fragile during excavation and when they are very 
diffi cult to lift, pack and transport); and V – poor 
preservation of skeletal remains (the degree of poor 
preservation of skeletal remains refers to the case 
when skeletal remains are found only in traces and 
when it is practically impossible to lift them in their 
entirety).

We based the assessment of the individual age 
of children and juvenile (Juvenilis I) individuals on 
the degree of tooth formation and eruption (Ubelak-
er diagram)7 and the length of long bones.8

When determining the sex of child individuals, 
we focused on studying the morphological elements 
of the mandible and pelvis.9

Body height in child individuals was calculated 
based on formulas defi ned by Maresh.10

In juvenile (Juvenilis II) and adult individuals, 
we determined individual age based on: the degree 
of obliteration of the cranial sutures (Vallois tech-
nique diagram);11 changes in the teeth of the max-
illa and mandible;12 the degree of ossifi cation of 
the epiphyseal-diaphyseal joints;13 morphological 
changes of the sternal ends of the ribs;14 morpho-

6 Mikić 1978: 9.
7 Buikstra, Ubelaker 1994: 51 (Fig. 24).
8 Bass 1995: 155, 168, 176, 228, 247, 257; Ferembach, 

Schwidetzky, Stloukal 1980: 532.
9 Schutkowski 1993.
10 Maresh 1970.
11 Vallois 1937; Meindl, Lovejoy 1985.
12 Brothwell 1981: 72; Lovejoy 1985.
13 Ferembach et al. 1980: 531, Figure 6 (after Haret, Dari-

aux, Quenu 1927; Rauber, Kopsch 1952; Wolff-Heidegger 1954; 
Brothwell 1965; Gray’s Anatomy 1967); Brothwell 1981: 66, Fig-
ure 3.4; Mays 1998: 48, Figure 3.11 (after Flecker 1942; Webb, 
Suchey 1985); Šlaus 2006: 87, fi g. 41 (after McKern, Stewart 
1957; Greulich, Pyle 1959; Scheuer, Black 2000: 270); Schaefer, 
Black, Scheuer 2009: 164, 344; Miladinović-Radmilović 2019: 
145, 146, 204–207.

14 Işcan, Loth, Wright 1984a; idem 1984b; idem 1985.
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промена на медијалном окрајку клавикуле;15 
морфолошких промена на телима пршљенова;16 
морфолошких промена зглобне површине пре-
понске симфизе;17 морфолошких промена кр-
сно-бедреног региона.18

Током утврђивања пола на скелетном мате-
ријалу јувенилних и одраслих индивидуа опре-
делили смо се за комбиновање морфолошких и 
метричких метода. Посебну пажњу смо обрати-
ли на морфолошке елементе лобање и карлице.19 
На мандибули смо анализирали и морфолошке 
елементе,20 и метричке елементе.21 На зубима 
су мерени мезиодистални и вестибулолингвал-
ни дијаметри на начин на који је то препоручио 
Хилсон.22 Разлике у величини зуба, кроз ове 
дијаметре, пратили смо, превасходно, на кани-
нима, а када они недостају у остеолошком ма-
теријалу, и на другим зубима (моларима, премо-
ларима и инцисивима).23 Анализирајући остале 
кости посткранијалног скелета, такође смо по-
сматрали и морфолошке и метричке елементе. Од 
морфолошких елемената сакрума посматрали 
смо сам изглед кости, закривљеност тела и facies 
auricularis.24 Метрички елементи играју много 
већу улогу у полном детерминисању скелетних 
остатака на посткранијалном скелету, тако да 
смо на њих обратили посебну пажњу.

Телесна висина код јувенилних и одраслих 
индивидуа израчуната је на основу формула које 
су установили Тротер и Глесер.25

Посматрано је 26 епигенетских варијација 
на кранијалном и 11 на посткранијалном делу 
скелета.26

Такође, обављене су и све потребне дентал-
не и палеопатолошке анализе, као и макроскоп-
ски преглед ентеза на хватиштима мишића, ли-
гамената и тетива.

15 Black, Scheuer 1996: 428, 429, Figure 1.
16 Burns 2013: 83, Figure 5.10 (after Albert, Maples 1995).
17 Todd 1920: 285–334; idem 1921а; idem 1921b.
18 Lovejoy et al. 1985.
19 Ferembach, Schwidetzky, Stloukal 1980: 519–527; Bui-

kstra, Ubelaker 1994: 15–21.
20 Ferembach, Schwidetsky, Stloukal 1980: 523–525.
21 Ferembach, Schwidetsky, Stloukal 1980: 523–525; Bass 

1995: 84, 85.
22 Hillson 1990: 240–242; idem 1996: 80–82.
23 Garn, Lewis, Kerewsky 1965.
24 Mikić 1978: 18, 19; Bass 1995: 114.
25 Trotter, Gleser 1952.
26 Hauser, De Stefano 1989; Ђурић-Срејић 1995: 238–260.

logical changes on the medial edge of the clavicle;15 
morphological changes in the vertebral bodies;16 
morphological changes of the pubic symphysis joint 
surface;17 morphological changes in the sacroiliac 
region.18

When determining sex on skeletal material of 
juvenile and adult individuals, we opted to combine 
morphological and metric methods. We paid spe-
cial attention to the morphological elements of the 
skull and pelvis.19 We also analyzed morphological 
elements on the mandible,20 and metric elements.21 
The mesiodistal and vestibulolingual diameters 
were measured on the teeth in the manner recom-
mended by Hilson.22 We observed differences in 
tooth size, through these diameters, primarily on 
canines, and when they are missing in the osteologi-
cal material, also on other teeth (molars, premolars 
and incisors).23 By analyzing the other bones of the 
postcranial skeleton, we also observed morphologi-
cal and metric elements. Of the morphological ele-
ments of the sacrum, we observed the appearance 
of the bone itself, the curvature of the body, and the 
facies auricularis.24 Metric elements play a much 
greater role in the sex determination of skeletal re-
mains on the postcranial skeleton, so we paid spe-
cial attention to them.

Body height in juvenile and adult individuals 
was calculated based on formulas established by 
Trotter and Glesser.25

Twenty-six epigenetic variations were observed 
in the cranial and 11 in the postcranial part of the 
skeleton.26

Also, all necessary dental and paleopathologi-
cal analyses were performed, as well as a macro-
scopic examination of the entheses at the muscle, 
ligament, and tendon attachments.

15 Black, Scheuer 1996: 428, 429, Figure 1.
16 Burns 2013: 83, Figure 5.10 (after Albert, Maples 1995).
17 Todd 1920: 285–334; idem 1921a; idem 1921b.
18 Lovejoy et al. 1985.
19 Ferembach, Schwidetzky, Stloukal 1980: 519–527; Buiks-

tra, Ubelaker 1994: 15–21.
20 Ferembach, Schwidetsky, Stloukal 1980: 523–525.
21 Ferembach, Schwidetsky, Stloukal 1980: 523–525; Bass 

1995: 84, 85.
22 Hillson 1990: 240–242; ibid. 1996: 80–82.
23 Garn, Lewis, Kerewsky 1965.
24 Mikić 1978: 18, 19; Bass 1995: 114.
25 Trotter, Gleser 1952.
26 Hauser, De Stefano 1989; Ђурић-Срејић 1995: 238–260.
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Резултати антрополошких истраживања

Испитивање степена очуваности скелета 
показао је да на овој новооткривеној касноанти-
чкој некрополи доминирају добро очувани, али 
некомплетни скелети (II категорија очуваности).

Антрополошка анализа је показала да је 
овде реч пре свега о биолошкој популацији, од-
носно популацији у којој  су заступљене индиви-
дуе оба пола и готово свих старосних категорија 
(табелe 4а, 4б и 5).

Анализом су обухваћене 72 индивидуе, 
и то: 32 дечије (44,5%) (!), седам јувенилних 
(9,7%) и 33 одрасле индивидуе (45,8%) (табелe 
4а, 4б и 5).

Findings of anthropological research

Examination of the degree of preservation of the 
skeletons showed that this newly discovered late an-
tique necropolis is dominated by well-preserved, but 
incomplete skeletons (category II of preservation).

Anthropological analysis has shown that this 
is primarily a biological population, that is, a pop-
ulation in which individuals of both sexes and al-
most all age categories are represented (tables 4a, 
4b and 5).

The analysis included 72 individuals, namely: 
32 children (44.5%) (!), seven juveniles (9.7%) 
and 33 adult individuals (45.8%) (Tables 4a, 4b 
and 5).
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Табела 4а. Полна припадност, индивидуална старост и средња телесна висина индивидуа на 
локалитету у Улици Арсенија Чарнојевића 5–7 у Сирмијуму 

Table 4a. Sex, individual age and average stature of individuals at the site at Arsenija Čarnojevića 
Street 5–7 in Sirmium

БРОЈ ГРОБА /
GRAVE NO.

ПОЛНА ПРИПАДНОСТ / 
SEX

ИНДИВИДУАЛНА СТАРОСТ 
/ AGE

СРЕДЊА ТЕЛ. 
ВИСИНА (CM) / 
AVERAGE BODY 

HEIGHT (CM) 
Гроб / Grave 1 непознат пол / unknown Infants II -
Гроб / Grave 2 непознат пол / unknown 9 година / years 112,5
Гроб / Grave 3 женски пол / female око 3 године / around 3 years 86
Гроб / Grave 4 непознат пол / unknown 0–6 месеци / months 59
Гроб / Grave 5, 
I инд. / ind. женски пол / female 12–18 месеци / months 71

Гроб / Grave 5, 
II инд. / ind. непознат пол / unknown 6–8 година / years -

Гроб / Grave 6 женски пол / female 2,5–3 година / years 82
Гроб / Grave 7 женски пол / female 9–12 месеци / months 69
Гроб / Grave 8 женски пол / female 20–25 година / years 163 ± 4
Гроб / Grave 9 мушки пол / male 40–50 година / years 166 ± 4
Гроб / Grave 10 женски пол / female 17–19 година / years 164 ± 4
Гроб / Grave 11 мушки пол (?) / male (?) одрасла особа / adult -
Гроб / Grave 12 непознат пол / unknown Infants II -
Гроб / Grave 13 женски пол / female 25–30 година / years 164 ± 4
Гроб / Grave 14 мушки пол / male 35–45 година / years 178 ± 5
Гроб / Grave 15 мушки пол / male 20–23 година / years 167 ± 4
Гроб / Grave 16 женски пол / female 6–7 година / years 103
Гроб / Grave 17 мушки пол / male 20–24 година / years 179 ± 5
Гроб / Grave 18 мушки пол / male око 25 годинa / around 25 years 174 ± 4
Гроб / Grave 19 мушки пол / male око 35 годинa / around 35 years 173 ± 4



Денталне и палеопатолошке анализе от-
криле су присуство специфичних промена и 
обољења уобичајених за касноантички период у 
Сирмијуму. Међутим, учесталост појављивања 
појединих промена и обољења знатно одступа 
од наших досадашњих антрополошких истра-
живања овог периода у Сирмијуму. Наиме, за 
разлику од становништва које је насељавало 
Сирмијум у периоду I–IV века и у IV и V, овде 
су код дечијих индивидуа значајно присутни хи-
поплазија (5/32, 15,6%) и каријес (10/32, 31,2%) 
(cf. табела 2).27 Такође, приметан је број случаје-
ва и cribrae orbitaliae (17/32, 53,1%), порозне хи-
перостозе (11/32, 34,3%), периоститиса (13/32, 
40,6%) и скорбута (6/32, 18,8%, односно уколико 
се узму у обзир и могући случајеви скорбута код 
још шест индивидуа – 12/32, 37,5%) (cf. табела 
2, сл. 3 и 4).

Слична је ситуација и код јувенилних и 
одраслих особа. Поред уобичајених денталних 
обољења (каријес, каменац, велики број зажи-
вотних изгубљених зуба, апсцеса и хипопла-
зије), приметан је нешто већи број обољења на 
кранијалном и посткранијалном скелету, доду-

27 Miladinović-Radmilović 2011: 569, Table 220; 570, Table 
221; Miladinović-Radmilović, Vulović, Đukić 2016: 72, Table 5.

Dental and paleopathological analyses re-
vealed the presence of specifi c changes and diseas-
es common to the late antique period in Sirmium. 
However, the frequency of occurrence of certain 
changes and diseases differs signifi cantly from our 
previous anthropological research of this period 
in Sirmium. Namely, unlike the population that 
inhabited Sirmium in the period 1st–4th centuries 
and in the 4th and 5th centuries, enamel hypoplasia 
(5/32, 15.6%) and caries (10/32, 31.2%) were sig-
nifi cantly present in children (cf. Table 2).27 Also, 
a number of cases of cribrae orbitaliae (17/32, 
53.1%), porotic hyperostosis (11/32, 34.3%),  peri-
ostitis (13/32, 40.6%) and scurvy (6/32, 18.8%, or 
if possible cases of scurvy in six more individuals 
are taken into account – 12/32, 37.5%) were noted 
(cf. Table 2, fi gs. 3 and 4).

The situation is similar for juveniles and adults. 
In addition to common dental diseases (caries, cal-
culus, a large number of ante-mortem lost teeth, 
abscesses and enamel hypoplasia), a slightly higher 
number of diseases of the cranial and postcranial 
skeleton was observed, although not as much as in 
child individuals (Fig. 3 and 4). Thus, we have the 

27 Miladinović-Radmilović 2011: 569, Table 220; 570, Table 
221; Miladinović-Radmilović, Vulović, Đukić 2016: 72, Table 5.
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Гроб / Grave 20 мушки пол / male 35–40 година / years 168 ± 4
Гроб / Grave 21 мушки пол / male 30–45 година / years 176 ± 4
Гроб / Grave 22 женски пол / female 4–5 година / years 92
Гроб / Grave 23 непознат пол / unknown око 5 годинa / around 5 years 94
Гроб / Grave 24 женски пол / female око 45 годинa / around 45 years 169 ± 4

Гроб / Grave 25 непознат пол / unknown 5 година / years ± 6 месеци / 
months 95

Гроб / Grave 26 мушки пол / male 12–15 година / years -
Гроб / Grave 27 мушки пол / male 45–55 година / years 177 ± 4
Гроб / Grave 28, 
I инд. / ind.

женски пол / female око 20 годинa / around 20 years 152 ± 4

Гроб / Grave 28, 
II инд. / ind. непознат пол / unknown око 20 годинa / around 20 years -

Гроб / Grave 28, 
III инд. / ind. непознат пол / unknown 25–29 година / years -

Гроб / Grave 29 женски пол (?) / female (?) 4 годинe / years ± 12 месеци / 
months

-

Гроб / Grave 30 мушки пол / male 45–55 година / years 172 ± 4
Гроб / Grave 31 мушки пол / male 14–15 година / years 140
Гроб / Grave 32 женски пол / female 28–33 година / years 170 ± 4
Гроб / Grave 33 мушки пол / male 45–55 година / years -
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Табела 4б. Полна припадност, индивидуална старост и средња телесна висина индивидуа на 
локалитету у Улици Арсенија Чарнојевића 5–7 у Сирмијуму 

Table 4b. Sex, individual age and average stature of individuals at the site at Arsenija Čarnojevića 
Street 5–7 in Sirmium

БРОЈ ГРОБА /
GRAVE NO.

ПОЛНА ПРИПАДНОСТ / 
SEX

ИНДИВИДУАЛНА СТАРОСТ / 
AGE

СРЕДЊА ТЕЛ. 
ВИСИНА (CM) / 
AVERAGE BODY 

HEIGHT (CM) 
Гроб / Grave 34 мушки пол / male 35–45 година / years 174 ± 4
Гроб / Grave 35 женски пол / female 20–22 годинe / years 153 ± 4
Гроб / Grave 36 женски пол / female 33–40 година / years 169 ± 4
Гроб / Grave 37 женски пол / female око 45 годинa / around 45 years 163 ± 4
Гроб / Grave 38, 
I инд. / ind. женски пол (?)/ female (?) око 20 годинa / around 20 years 158 ± 4

Гроб / Grave 38, 
II инд. / ind. непознат пол / unknown Infants I (?) -

Гроб / Grave 39 мушки пол / male 14–16 година / years 178 ± 4
Гроб / Grave 40 женски пол / female 5–7 година / years 96
Гроб / Grave 41 мушки пол / male 35–45 година / years 174 ± 4
Гроб / Grave 42 женски пол / female 8–9 година / years 113
Гроб / Grave 43 женски пол / female око 5 годинa / around 5 years 96
Гроб / Grave 44 женски пол / female 35–45 година / years 166 ± 4
Гроб / Grave 45 непознат пол / unknown око 7 годинa / around 7 years -
Гроб / Grave 46 мушки пол / male 45–50 година / years 175 ± 5
Гроб / Grave 47 женски пол / female 19–20 година / years 159 ± 4
Гроб / Grave 48, 
I инд. / ind. мушки пол (?) / male (?) око 15 годинa / around 15 years 150,4

Гроб / Grave 48, 
II инд. / ind. мушки пол (?) / male (?) одрасла особа / adult 167 ± 4

Гроб / Grave 48, 
III инд. / ind. непознат пол / unknown Infants I -

Гроб / Grave 49 мушки пол / male 35–45 година / years 174 ± 5
Гроб / Grave 50 мушки пол / male 14–15 година / years 139
Гроб / Grave 51 мушки пол (?)/ male (?) око 33 годинe / around 23 years 178 ± 5
Гроб / Grave 52 непознат пол / unknown 38 гестац. недеља / gestat. weeks 55
Гроб / Grave 53 мушки пол / male 20–24 годинe / years 181 ± 5
Гроб / Grave 54 женски пол / female око 10 годинa / around 10 years 124
Гроб / Grave 55 мушки пол / male око 25 годинa / around 25 years 182 ± 5
Гроб / Grave 56 мушки пол (?) / male (?) око 15 годинa / around 15 years 144,5
Гроб / Grave 57 мушки пол / male 18–24 месецa / months 79
Гроб / Grave 58 мушки пол / male 12–13 година / years 130,5
Гроб / Grave 59 женски пол / female 40–60 година / years 161 ± 4
Гроб / Grave 60 женски пол / female око 2 годинe / around 2 years 78
Гроб / Grave 61 мушки пол / male 20–24 годинe / years 184 ± 4
Гроб / Grave 62 женски пол / female 50–60 година / years 163 ± 4
Гроб / Grave 63 женски пол / female 35–45 година / years 174 ± 4
Гроб / Grave 65 женски пол / female око 25 годинa / around 25 years 158 ± 4

Гроб / Grave 66 женски пол / female 4 годинe / years ± 12 месеци / 
months -

Гроб / Grave 67 мушки пол / male око 30 годинa / around 30 years -
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Табела 5. Палеодемографска структура становништва сахрањеног на локалитету у Улици Арсенија 
Чарнојевића 5–7 у Сирмијуму 

Table 5. Paleodemographic structure of the population buried at the site at Arsenija Čarnojevića 
Street 5–7 in Sirmium

ИНДИВИДУАЛНА СТАРОСТ / 
AGE

МУШКЕ 
ИНД. / MALE 

ЖЕНСКЕ
ИНД. / 

FEMALE

НЕУТВРЂ. 
ПОЛ / 

UNDETER-
MINED SEX

УКУПНО/ 
TOTAL

IN
FA

N
TS

   
 I

Foetus / Fetus - - 1 1
NB–0,5  година / year - - 1 1
0,5–1  годинe / year - 2 - 2
1,5–2  годинe / years 1 1 - 2
2,5–3  годинe / years - 2 - 2
3,5–4  годинe / years - 1 2 3
4,5–5  година / years - 2 2 4
5,5–6  година / years - 1 1 2
6,5–7  година / years - 1 1 2

IN
FA

N
TS

   
II

7,5–8  година / years - - 1 1
8,5–9  година / years - 1 1 2
9,5–10  година / years - 1 - 1
10,5–11  година / years - - - -
11,5–12  година / years - - - -
12,5–13  година / years  2 - - 2
13,5–14,5  година / years 4 - 1 5

НЕПОЗНАТА СТАРОСТ / 
UNKNOWN AGE

- - 2 2

УКУПАН БРОЈ ДЕЧИЈИХ 
ИНДИВИДУА / TOTAL NUMBER

OF CHILDREN
7 12 13 32

JUVENILIS I    (15–18  год. / years) -
-

1
-

-
-

1
-JUVENILIS II   (19–22  год. / years) 2 3 1 6

ADULTUS I       (23–30  год. / years) 4
1

4
1

2
-

10
2ADULTUS II     (31–40  год. / years) 7 3 - 10

MATURUS I      (41–50  год. / years) 2
3

2
1

-
-

4
4MATURUS II     (51–60  год. / years) - 1 - 1

SENILIS I          (61–70  год. / years) -
-

-
-

-
-

-
-SENILIS II         (71 и више / 71 and 

more)
- - - -

НЕПОЗНАТА СТАРОСТ / 
UNKNOWN AGE

- - 2 2

УКУПАН БРОЈ ЈУВЕН. И 
ОДРАСЛИХ ИНД. / TOTAL 

NUMBER
OF JUVEN. AND ADULTS

19 16 5 40

УКУПАН БРОЈ ИНДИВИДУА / 
TOTAL NUMBER
OF INDIVIDUALS

26 28 18 72



3. 1) активна порозна хиперостоза (гроб 40: дечија индивидуа, 
женског пола, стара 5–7 година); 2) изражене лезије и слој 
новоформиране кости на мандибули (гроб 3: дечија индиви-
дуа, женског пола, стара око 3 године); 3) трагови рахитиса 
на lamina interna-и (гроб 28, I индивидуа: индивидуа женског 
пола, стара око 20 година); 4) акутна упала синуса видљива 
на споју леве зигоматичне кости и максиле (гроб 13: инди-
видуа женског пола, стара 25–30 година); 5) дентогена ин-
фекција на левој страни мандибуле и апсцес (гроб 38, I ин-
дивидуа: индивидуа женског (?) пола, стара око 20 година); 
6) каријеси на зубима мандибуле (гроб 40: дечија индивидуа, 
женског пола, стара 5–7 година); (фото Д. Вуловић 2020. и 
2021; пост-продукција илустрација М. Радмиловић 2024)

3. 1) active porotic hyperostosis (grave 40: female child, 5–7 
years old); 2) pronounced lesions and a layer of newly 
formed bone on the mandible (grave 3: female child, about 3 
years old); 3) traces of rickets on the lamina interna (grave 
28, I individual: female, about 20 years old); 4) acute si-
nus infl ammation visible at the junction of the left zygomatic 
bone and maxilla (grave 13: female individual, 25–30 years 
old); 5) dentogenic infection on the left side of the mandi-
ble and abscess (grave 38, I individual: female (?), about 20 
years old); 6) caries on the teeth of the mandible (grave 40: 
child individual, female, 5–7 years old); (photo: D. Vulović 
2020 and 2021; post-production M. Radmilović 2024)  



4. 1) коштане израслине (остеофити) на манубријуму и првим 
ребрима (гроб 14: индивидуа мушког пола, стара 35–45 го-
дина); 2) фузија десне клавикуле и акромиона десне скапу-
ле као последица трауме (гроб 19: индивидуа мушког пола, 
стара око 35 година); 3) супериостални калцифисани хема-
том (гроб 42: дечија индивидуа, женског пола, стара 8–9 
година); 4) субпериостални хематом (гроб 18: индивидуа 
мушког пола, стара око 25 година); 5) инфективни остео-
мијелитис на левој патели (гроб 33: индивидуа мушког пола, 
стара 45–55 година); (фото Д. Вуловић 2020. и 2021; пост-
продукција илустрација М. Радмиловић 2024)

4. 1) bone growths (osteophytes) on the manubrium and fi rst ribs 
(grave 14: male individual, 35–45 years old); 2) fusion of the 
right clavicle and acromion of the right scapula as a result 
of trauma (grave 19: male individual, about 35 years old); 
3) superiostal hematoma calcifi ed (grave 42: female child, 
8–9 years old); 4) subperiosteal hematoma (grave 18: male 
individual, about 25 years old); 5) infectious osteomyelitis 
on the left patella (grave 33: male individual, 45–55 years 
old); (photo: D. Vulović 2020 and 2021; post-production M. 
Radmilović 2024)



ше, не као код дечијих индивидуа (сл. 3 и 4). 
Тако имамо присуство cribrae orbitaliae (3/40, 
7,5%), порозне хиперостозе (5/40, 12,5%), осте-
оартритиса (25/40, 62,5%), Шморловог дефекта 
(23/40, 57,5%), спондилозе и спондилартрозе 
(9/40, 22,5%), периостоза и остеомијелитиса 
(12/40, 30%) (cf. табела 3).

Дискусија и закључак

Поставља се питање шта се десило и за- 
што се ова популација сахрањена на локалитету 
у Улици Арсенија Чарнојевића 5–7 толико раз-
ликује од осталих популација које смо истражи-
вали у античком Сирмијуму? Када се погледају 
одрасле особе, види се да се они много не разли-
кују од претходно истраживаних популација. На 
основу макроскопског прегледа ентеза на хва-
тиштима мишића, лигамената и тетива, али и уо-
чених болести зглобова, стиче се утисак да су се 
бавили тешким физичким пословима подједна-
ко и мушки и женски припадници ове заједнице. 
Међутим, код деце се уочава приметна разлика и 
можда одговор лежи управо у анализирању њи-
хове ситуације.

У палеодемографским истраживањима сте-
пен смртности деце је веома значајна компонен-
та напретка популације. Морталитет деце се узи-
ма и као адекватна мера за социјалне и санитар-
не услове заједнице и осетљив индикатор неа-
декватне исхране. Неонатални морталитет (прве 
четири недеље након рођења) углавном је по-
следица физиолошке и органске слабости инфа-
ната, генетских и других развојних аномалија.28 
С друге стране, постнеонатални морталитет (од 
једног месеца до краја прве године живота) го-
тово у потпуности зависи од егзогених факто-
ра. Висок постнеонатални морталитет указује 
управо на лоше санитетске услове, неадекватну 
исхрану и повећану изложеност инфекцијама, 
посебно гастроинтестиналним и респиратор-
ним. Наравно, гастроинтестиналне инфекције 
су чешће у летњим, а респираторне у зимским 
месецима.29 Исхрана инфаната је веома важна. 
Дојењем инфанти задовољавају нутриционе 
потребе, омогућен им је правилан раст и развој, 
мајчино млеко им пружа имунолошку заштиту 
и спречава излагање лошим санитарним усло-
вима преко конзумирања вештачке хране. Тиме 

28 Saunders, Katzenberg 1992: 2.
29 Миладиновић-Радмиловић 2008: 451, 452.

presence of cribrae orbitaliae (3/40, 7.5%), porotic 
hyperostosis (5/40, 12.5%), osteoarthritis (25/40, 
62.5%), Schmorl’s defect (23/40, 57.5%), spondy-
losis and spondylarthrosis (9/40, 22.5%), periostosis 
and osteomyelitis (12/40, 30%) (cf. Table 3).

Discussion and conclusion

The question arises as to what happened and 
why is this population buried at the site at Arsenija 
Čarnojevića Street 5–7 so different from the other 
populations we have researched in ancient Sirmium? 
When looking at adults, we see that they do not 
differ much from previously studied populations. 
Based on macroscopic examination of the entheses 
at the muscle, ligament, and tendon attachments, 
as well as the observed joint diseases, one gets the 
impression that both male and female members of 
this community were engaged in heavy physical la-
bor. However, a noticeable difference is observed in 
children, and perhaps the answer lies precisely in 
analyzing their situation.

In paleodemographic research, the child mortal-
ity rate is a very signifi cant component of population 
growth. Child mortality is also taken as an adequate 
measure of the social and sanitary conditions of a 
community and a sensitive indicator of inadequate 
nutrition. Neonatal mortality (the fi rst four weeks 
after birth) is mainly due to physiological and or-
ganic weakness of the infant, genetic and other de-
velopmental anomalies.28 On the other hand, post-
neonatal mortality (from one month to the end of 
the fi rst year of life) depends almost entirely on ex-
ogenous factors. High postneonatal mortality indi-
cates poor sanitary conditions, inadequate nutrition, 
and increased exposure to infections, especially 
gastrointestinal and respiratory. Of course, gastroin-
testinal infections are more common in the summer 
months, and respiratory infections in the winter 
months.29 Infant nutrition is very important. Breast-
feeding meets infants’ nutritional needs, enables 
them to grow and develop properly, provides them 
with immune protection, and prevents exposure to 
poor sanitary conditions through the consumption of 
artifi cial food. This most certainly greatly reduces 
the occurrence of diarrhea, acute urinary and respi-
ratory infections, parasitosis, nutritional disorders, 
anemia, and many other diseases. When it comes 

28 Saunders, Katzenberg 1992: 2.
29 Миладиновић-Радмиловић 2008: 451, 452.
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се свакако смањује у великој мери и појава дија-
реје, акутних уринарних и респираторних ин-
фекција, паразитозе, поремећаја ухрањености, 
анемије и многих других обољења. Када је реч о 
морталитету деце старије од годину дана, може 
се констатовати да, иако су нутриционе потребе 
деце смањене, нарочито након треће године жи-
вота, исхрана и даље има значајну улогу. Такође, 
дијареја, респираторне и гастроинтестиналне 
инфекције су и даље главни узроци смрти.30

Наиме, за разлику од становништва које је 
насељавало Сирмијум у периоду I–IV века и у 
IV и V, као што смо већ истакли, овде су код де-
чијих индивидуа значајно присутни хипоплазија 
и каријес, cribra orbitalia, порозна хиперостоза, 
периоститис и скорбут. Шта нам то показује?

Хипоплазија зубне глеђи је развојни поре-
мећај у производњи матрикса глеђи услед си-
стемских физиолошких стресова као што су: 
гладовање, неухрањеност, инфективне болести, 
дефицити у исхрани, недостаци витамина, мала 
порођајна тежина, лоше здравље мајке, болести 
имунодефицијенције, гастроентеритис и ме-
таболичке болести.31 Све ово чини дефекте у 
глеђи неспецифичним и високо осетљивим ин-
дикатором физиолошких и метаболичких про-
мена. С друге стране, зубни каријес је прогре-
сивна и више узрочна болест – то је прогресив-
на деминерализација глеђи, цемента и дентина. 
Деминерализација настаје као резултат повећа-
не киселости (смањење pH испод 5,5) у зубним 
плаковима, што доводи до стварања каријеса на 
круни или на корену зуба. Присуство каријеса 
код дечијих индивидуа не само да указује на ко-
личину унесених угљених хидрата који имају 
кариогено дејство, већ такође пружа информа-
ције о културним обичајима, као што су према-
стификација и дељење хране или прибора.32

Већина аутора појаву cribrae orbitaliae по-
везује са анемијом узрокованом недостатком 
гвожђа.33 Фактори који утичу на ову врсту ане-
мије су: лоша и неодговарајућа исхрана, нехи-
гијенски животни услови, хроничне гастрои-
нтестиналне и паразитске болести,34 тровање 
оловом,35 промене у нутритивним навикама36 

30 Миладиновић-Радмиловић 2008: 452.
31 Goodman, Rose 1991; Goodman et al. 1984: 259; Pin-

dborg 1982.
32 Rohnbogner, Lewis 2016: 16.
33 Oxenham, Cavill 2010: 199–200.
34 Walker 1986; Mensforth 1990; Mays 1998.
35 Stuart-Macadam 1991.
36 Roberts, Manchester 1995.

to the mortality of children older than one year, it 
can be stated that, although the nutritional needs of 
children are reduced, especially after the third year 
of life, nutrition still plays a signifi cant role. Also, 
diarrhea, respiratory and gastrointestinal infections 
are still the main causes of death.30

Namely, unlike the population that inhabited 
Sirmium in the period 1st–4th century and in the 4th 
and 5th centuries, as we have already pointed out, 
enamel hypoplasia and caries, cribra orbitalia, po-
rotic hyperostosis, periostitis and scurvy are signifi -
cantly present in children here. What does that show 
us?

Dental enamel hypoplasia is a developmental 
disorder in the production of enamel matrix due 
to systemic physiological stresses such as: starva-
tion, malnutrition, infectious diseases, nutritional 
defi ciencies, vitamin defi ciencies, low birth weight, 
poor health of the mother, immunodefi ciency dis-
eases, gastroenteritis, and metabolic diseases.31 All 
this makes enamel defects a non-specifi c and highly 
sensitive indicator of physiological and metabolic 
changes. On the other hand, dental caries is a pro-
gressive and multi-causal disease – it is the pro-
gressive demineralization of enamel, cementum, 
and dentin. Demineralization occurs as a result of 
increased acidity (a decrease in pH below 5.5) in 
dental plaque, which leads to the formation of cavi-
ties on the crown or root of the tooth. The presence 
of caries in children not only indicates the amount 
of ingested carbohydrates that have a cariogenic ef-
fect, but also provides information about cultural 
customs, such as premastication and sharing of food 
or utensils.32

Most authors associate the occurrence of cri-
bra orbitalia with anemia caused by iron defi cien-
cy.33 Factors that infl uence this type of anemia are: 
poor and inadequate nutrition, unhygienic living 
conditions, chronic gastrointestinal and parasitic 
diseases,34 lead poisoning,35 changes in nutritional 
habits36 and foods rich in phytates, which interfere 
with iron absorption.37 However, recent hematolog-

30 Миладиновић-Радмиловић 2008: 452.
31 Goodman, Rose 1991; Goodman et al. 1984: 259; Pin-

dborg 1982.
32 Rohnbogner, Lewis 2016: 16.
33 Oxenham, Cavill 2010: 199–200.
34 Walker 1986; Mensforth 1990; Mays 1998.
35 Stuart-Macadam 1991.
36 Roberts, Manchester 1995.
37 Carlson, Armelagos, Van Gerven 1974.
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и храна богата фитатима, која ремети апсорп-
цију гвожђа.37 Међутим, недавна хематолошка 
истраживања која су спровели Валкер и његови 
сарадници38 показују да су многе лезије cribrae 
orbitaliae последица заправо мегалобластне ане-
мије коју су дојиље, услед исцрпљених резерви 
витамина Бе 12, пренеле на инфанте. Такође, 
овој врсти анемије допринели су касније и нехи-
гијенски животни услови, који погодују додат-
ном губитку хранљивих материја услед гастро-
интестиналних инфекција у време одвикавања 
инфаната од дојења.

Када је реч о поротичној хиперостози, 
постоји неколико недостатака који се могу до-
вести у везу са њом, као што су наследна или 
стечена анемија,39 урођене аномалије и хрони-
чне инфекције или токсикоза.40 Валкер и његови 
сарадници тврде да су поротична хиперостоза 
и многе лезије cribrae orbitaliae резултат мега-
лобластичне анемије.41 Недостатак витамина Бе 
12 и фолне киселине су један од главних узрока 
мегалобластичне анемије. Храна животињског 
порекла је једини извор витамина Бе 12. Фетуси 
који су изложени мањку овог витамина у мате-
рици, или касније, након рођења ‒ одојчад, јер 
га не добијају у довољним количинама кроз мај-
чино млеко, имају проблеме са имунолошким 
системом, што их излаже већем ризику од гас-
троинтестиналних инфекција.42 Услед хроничне 
дијареје у комбинацији са лошом храном, у којој 
има мало витамина Бе 12, настаје тешка мега-
лобластична анемија. Пошто је дијареја један 
од водећих узрока смрти код деце млађе од пет 
година,43 може се претпоставити да је тако било 
и међу античким популацијама.

Периоститис на дугим костима такође може 
бити један од показатеља здравственог статуса 
древних популација. Периостална реакција у 
виду новоформиране кости је чест налаз на фе-
муру и тибији код новорођенчади. Периостал-
на реакција се ређе налази на улни и радијусу. 
Доводи се обично у везу са упалом и траумом, 
као и у везу са нормалним физиолошким од-
говором кости на раст и развој (физиолошки 

37 Carlson, Armelagos, Van Gerven 1974.
38 Walker et al. 2009.
39 Oxenham, Cavill 2010.
40 Lewis 2018: 197.
41 Walker et al. 2009.
42 Walker et al. 2009: 114.
43 Fischer Walker, Black 2007.

ical studies conducted by Walker et al.38 show that 
many lesions of the cribra orbitalia are actually the 
result of megaloblastic anemia that nursing mothers, 
due to depleted vitamin B12 reserves, passed on to 
their infants. Also, this type of anemia was later con-
tributed to by unhygienic living conditions, which 
favor additional loss of nutrients due to gastrointes-
tinal infections during the time infants are weaned 
from breastfeeding.

Regarding porotic hyperostosis, there are sev-
eral defi ciencies that can be linked to it, such as he-
reditary or acquired anemia,39 congenital anomalies 
and chronic infections or toxicosis.40 Walker et al. 
argue that porotic hyperostosis and many lesions of 
the cribra orbitalia are the result of megaloblastic 
anemia.41 Defi ciency of vitamin B12 and folic acid 
is one of the main causes of megaloblastic anemia. 
Animal foods are the only source of vitamin B12. 
Fetuses that are exposed to a defi ciency of this vi-
tamin in the womb, or later, after birth ‒ infants, 
because they do not receive it in suffi cient quanti-
ties through breast milk, have problems with their 
immune system, which puts them at greater risk of 
gastrointestinal infections.42 Chronic diarrhea com-
bined with poor nutrition, which is low in vitamin 
B12, causes severe megaloblastic anemia. Since di-
arrhea is one of the leading causes of death in chil-
dren under fi ve years of age,43 it can be assumed that 
this was also the case among ancient populations.

Periostitis on long bones may also be one in-
dicator of the health status of ancient populations. 
Periosteal reaction in the form of newly formed 
bone is a common fi nding on the femur and tibia 
in newborns. Periosteal reaction is less common in 
the ulna and radius. It is usually associated with in-
fl ammation and trauma, as well as with the normal 
physiological response of bone to growth and devel-
opment (physiological periostitis),44 but it can also 
be a consequence of metabolic diseases (scurvy, 
rickets, hypervitaminosis A and D, infantile cortical 
hyperostosis), infections such as congenital syphilis, 
malignant tumors (leukemia and neuroblastoma), 
congenital and genetic diseases.

38 Walker et al. 2009.
39 Oxenham, Cavill 2010.
40 Lewis 2018: 197.
41 Walker et al. 2009.
42 Walker et al. 2009: 114.
43 Fischer Walker, Black 2007.
44 Hancox et al. 1951: 543; Lewis 2018: 132; Rittemard et al. 

2019; Shopfner 1966: 154.

26 NEWLY DISCOVERED LATE ANTIQUE NECROPOLIS   
IN SIRMIUM



периоститис),44 али може бити и последица 
метаболичких обољења (скорбут, рахитис, хи-
первитаминоза А и Де, инфантилна кортикална 
хиперостоза), инфекција као што су урођени си-
филис, малигни тумори (леукемија и неуроблас-
том), урођене и генетске болести.

Скорбут је обољење које настаје услед недо-
вољног уношења витамина Це, који је неопхо-
дан за стварање колагена везивног ткива, остео-
ида и цементне супстанце која повезује ендоте-
лне ћелије крвних судова.45 Болест се различито 
манифестује код деце и одраслих; у оба облика, 
међутим, јављају се повременe хеморагије (кр-
вављења) у кожи, слузокожи, деснима, мишићи-
ма и костима, што може да узрокује анемију.46 
Потребну количину витамина Це тело добија го-
тово свим врстама исхране. Значајан недостатак 
витамина и појава скорбута обично је последица 
природних или друштвених катастрофа као што 
су дуготрајне суше или опсаде градова. Такође, 
узрок могу бити и специфични културно усло-
вљени табуи о употреби одређених намирница 
у исхрани или дуготрајна исхрана редукована 
бројем намирница.47

*
С обзиром на то да су услови живота у Сир-

мијуму у то време били на прилично задовоља-
вајућем нивоу, стиче се утисак да је популација 
сахрањена на локалитету Арсенија Чарнојевића 
5–7 припадала или градској сиротињи, да је до-
шла са стране и није могла на адекватан начин 
да се прилагоди новонасталим условима живо-
та, или је једноставно одраз немирних времена 
у које Сирмијум полако клизи почеком V века.

44 Hancox et al. 1951: 543; Lewis 2018: 132; Rittemard et 
al. 2019; Shopfner 1966: 154.

45 Šlaus 2006: 165.
46 Ђурић -Срејић 1995: 336.
47 Šlaus 2006: 165, 166.

Scurvy is a disease that occurs due to insuffi -
cient intake of vitamin C, which is necessary for the 
formation of collagen in connective tissue, osteoid, 
and the cement substance that connects endothelial 
cells of blood vessels.45 The disease manifests dif-
ferently in children and adults; in both forms, how-
ever, occasional hemorrhages (bleeding) occur in 
the skin, mucous membranes, gums, muscles, and 
bones, which can cause anemia.46 The body obtains 
the necessary amount of vitamin C from almost all 
types of diet. Signifi cant vitamin defi ciency and the 
occurrence of scurvy are usually the result of natu-
ral or social disasters such as prolonged droughts 
or sieges of cities. The cause may also be specifi c 
culturally conditioned taboos on the use of certain 
foods in the diet or a long-term diet reduced in the 
number of foods.47

*
Given that living conditions in Sirmium at that 

time were at a fairly satisfactory level, one gets the 
impression that the population buried at the site at 
Arsenija Čarnojević 5–7 St, either belonged to the 
city’s poor, that they came from outside and were 
unable to adequately adapt to the new living con-
ditions, or that they are simply a refl ection of the 
turbulent times into which Sirmium was slowly slip-
ping at the beginning of the 5th century.

45 Šlaus 2006: 165.
46 Ђурић-Срејић 1995: 336.
47 Šlaus 2006: 165, 166.
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