UNB

Universitat Autonoma de Barcelona

APROXIMACION OSTEOARQUEOLOGICA
A LAS CONDICIONES DE VIDA DE UNA COMUNIDAD ARGARICA.
ANALISIS DE LAS COLECCIONES ESQUELETICAS DE LA BASTIDA (TOTANA, MURCIA)

Camila Oliart Caravatti

ADVERTIMENT. L’accés als continguts d’aquesta tesi queda condicionat a I'acceptacié de les condicions d’Us
establertes per la seglent lliceéncia Creative Commons: http://cat.creativecommons.org/?page_id=184

ADVERTENCIA. El acceso a los contenidos de esta tesis queda condicionado a la aceptacion de las condiciones de uso
establecidas por la siguiente licencia Creative Commons: http://es.creativecommons.org/blog/licencias/

WARNING. The access to the contents of this doctoral thesis it is limited to the acceptance of the use conditions set

by the following Creative Commons license: https://creativecommons.org/licenses/?lang=en




APROXIMACION OSTEOARQUEOLOGICA A
LAS CONDICIONES DE VIDA DE UNA
COMUNIDAD ARGARICA.

ANALISIS DE LAS COLECCIONES ESQUELETICAS DE LA
BASTIDA (TOTANA, MURCIA)

Tesis doctoral presentada por

Camila Oliart Caravatti

Directora: Cristina Rihuete Herrada

Bellaterra, febrero de 2021

UNB

Universitat Autonoma de Barcelona






AGRADECIMIENTOS

No sé si realmente nunca imaginé que llegaria este momento, entusiasmada en los proyectos
conjuntos, debo reconocer que sentarme y desvincularme de mis compafier@s durante meses
era un precio que no estaba dispuesta a pagar. De la misma manera que tampoco quise aplazar
la maternidad. Tal vez haya sido una mezcla de tozudez idealista y circunstancias advenidas que
me han permitido llegar a este punto, pero, sobre todo, lo ha hecho posible formar parte de un
equipo no solo de excelencia investigadora y socialmente comprometido, haciendo realidad la

conciliacion familiar.

No hay palabras suficientes, jamas las habra, que sean capaces de transmitir la admiracién y
gratitud hacia Cristina Rihuete, mi maestra y referente vital. Solo puedo decir que me siento
afortunada y deseo seguir caminando juntas todo el camino. Y mi contrapunto, mi marida Maria
Inés, que nos sacude hasta los cimientos, sin la cual ni yo estaria aqui, ni este trabajo seria
posible. Paciente, me has esperado estos meses. Ya estoy de vuelta, Mif, pronto podemos volver

a batallar.

Quien me conoce, sabe que soy terrible para los nombres, y me seria imposible agradecer a cada
uno de los compafner@s que, de una manera u otra, ha participado o participa en el Proyecto
Bastida: desde aquellas personas que han estado en la excavacion hasta la gente de Totana que
defiende la puesta en valor de este magnifico yacimiento. Gracias a todos vosotr@s. Quiero
agradecer, ademas, muy especialmente al equipo de coordinacién del Proyecto Bastida: Vicente
Lull, Rafa Micé, Cristina Rihuete y Roberto Risch, por vuestra persistencia y compromiso. Y a las
presentes y pasadas compafieras de viaje: Eva, Selina, Carles, Nico, Lourdes, Ache,
Elena, Claudia, Dylany Maleni. Y a los compafieros de tierra y monte: Perico, Jacinto, Paco,

Peti y Jandro.

Tampoco puedo dejar de agradecer la buena disposicion y colaboracidn de las personas a cargo
de la direccién y de la conservacion de los distintos museos depositarios del material de La
Bastida, asi como todo su personal de apoyo al habernos facilitado el acceso y las condiciones
idéneas para la consulta de estos materiales. En especial a Ana Navarro, Luis de Miquel, Manuel

Ramos y Miguel Martin Camino.

Estos ultimos meses, la redaccion de la tesis ha requerido de mi maxima atencidn poniendo a

prueba mi resistencia, pero el apoyo personal recibido ha sido inconmensurable permitiéndome



resistir. Unos, respetando y comprendiendo mi silencio; otros, al ritmo de la tesis, presentes
como siempre lo habéis estado. Rafa, Cristina y Nacho, no sabéis la tranquilidad que me habéis

generado. Sin vosotros, imposible.

| a tu també, papa, gracies. Saps que a tu, t’ho dec tot. Gracies per mostrar-me des de ben petita
que, per ser felig, cal seguir els propis somnis, sense importar el que els demés diguin o esperin.
Tinc a més, la fortuna de gaudir d’una extensa familia, Lalis, sisters, Magali, sempre he
pogut marxar tranquil-la sabent que no deixava al Marc sol, sempre sou alla. La conciliacié
familiar també és merit vostre. Y no puedo dejar de mencionar a mi familia del otro
hemisferio, especialmente a mi tia, mujer entregada a los afectos y al trabajo, referente de

lucha social, compromiso y continuo aprendizaje. Besa a Violeta y Leo de mi parte.

Marc, sense tu, m’hagués mort d’inanicid, per falta de son i d’obsessié. Gracies per encarregar-
te de tot. | vosaltres nois, Pol i Lluc, heu estat...magnifics. Guardaré com un tresor aquestes
hores que heu passat al meu costat, jugant o llegint, mentre jo estava enganxada a I'ordinador.

Tenint-vos a prop, m’ha estat més facil.

Gracias a todas y todos.



RESUMEN

El yacimiento de La Bastida (Totana, Murcia) se enmarca en la Edad del Bronce Argarica.
Habitado entre 2200 y 1600 cal ANE, fue uno de los centros mds importantes de aquella
sociedad, llegando a alcanzar un estatus urbano. Ocupé 4,5 hectareas de extensidn en un cerro
muy bien protegido gracias a su topografia escarpaday a una potente fortificacién. En su interior
se han documentado restos arquitecténicos de diversa entidad a lo largo de tres fases de
ocupacion. En el subsuelo del asentamiento se han hallado numerosas tumbas en urna, cista,

fosay, esporadicamente, covacha, la mayoria individuales.

El registro funerario de La Bastida consta de 236 tumbas, excavadas entre 1869 y 2013. La
coleccién antropoldgica analizada en esta tesis doctoral corresponde a 153 esqueletos, en su
mayor parte procedentes de las excavaciones a cargo del grupo de investigacidon Arqueoecologia
Social Mediterranea (ASOME-UAB). Ello la convierte en una de las colecciones osteoldgicas mas

amplias de la arqueologia argarica.

La investigacion se ha basado en los datos obtenidos durante las excavaciones (tratamiento y
disposicion de los caddveres) y, de forma especial, en el registro informativo que ha
proporcionado el andlisis antropoldgico de los restos esqueléticos. Todo ello ha permitido
identificar diferencias diacrénicas en las practicas funerarias, asi como aproximarnos al perfil
demograéfico y las condiciones de vida de la poblacidon que recibié sepultura en La Bastida. El
analisis antropoldgico ha considerado aspectos relativos a la conservacién y representacion
esquelética, antes de abordar la reconstruccién del perfil bioldgico y los indicadores de actividad
(procesos degenerativos en las articulaciones, marcadores musculoesqueléticos y otras
patologias). La investigacion también ha generado aportaciones metodoldgicas relevantes,
entre las que destacan las férmulas discriminantes que permitiran sexuar con mayor fiabilidad
otras colecciones argaricas. La conjuncion de diversas lineas de andlisis ha proporcionado una

imagen inédita de las condiciones de vida de la comunidad argarica de La Bastida.

RESUM

El jaciment de La Bastida (Totana, Murcia) s’emmarca en I'Edat del Bronze Argarica. Habitat
entre 2200 i 1600 cal ANE, fou un dels centres més importants d’aquella societat, arribant a
assolir I'estatus d’urba. Ocupava unes 4,5 hectarees d’un turd escarpat i ben protegit per
barrancs i una potent fortificacié. En el seu interior s’han documentat restes arquitectoniques

de diversa entitat durant tres fases d’ocupacid. En el subsol de I'assentament s’han identificat



nombroses tombes en urna, cista, fosa i, esporadicament, covetes artificials (“covachas”), la

majoria individuals.

El registre funerari de La Bastida el conformen 236 tombes, excavades entre 1869 i 2013. La
col-leccié antropologica analitzada en aquesta tesi doctoral correspon a 153 esquelets, en la
seva major part procedents de les excavacions a carrec del grup d’investigacié Arqueocologia
Social Mediterrania (ASOME-UAB). Aix0 la converteix en una de les col-leccions osteologiques

més amplies de la arqueologia argarica.

La recerca s’ha fonamentat en les dades obtingudes durant les excavacions (tractament i
disposicio dels cadavers) i, de manera especial, en el registre informatiu que ha proporcionat
I’analisi antropologic de les restes esquelétiques. Tot aixd ha permes identificar diferencies
diacroniques en les practiques funeraries, aixi com aproximar-nos al perfil demografic i les
condicions de vida de la poblacié que va rebre sepultura en La Bastida. L’analisi antropologic ha
considerat aspectes relatius a la conservacio i representacié esquelética, abans d’emprendre la
reconstruccid del perfil biologic i els indicadors d’activitat (processos degeneratius en les
articulacions, marcadors musculoesquelétics i altres patologies). La recerca també ha generat
aportacions metodologiques rellevants, entre les que destaca les férmules discriminants que
permetran determinar el sexe amb major fiabilitat altres col-leccions argariques. La conjuncio
de diverses linies d’analisi ha proporcionat una imatge inedita de les condicions de vida de la

comunitat argarica de La Bastida.

ABSTRACT

La Bastida (Totana, Murcia) was one of key sites in southeast lberia during the Argaric Early
Bronze Age. With a continuous occupation from 2200 to 1600 cal BCE, this urban hilltop center
occupied approximately 4,5 hectares, and was very well protected by means of its topography
and complex ramparts. The settlement underwent major architectural remodeling all along its
three occupation phases. A large number of burials have been found under the dwelling area

either in large jars (pithos burials), cists, pits or, more rarely, rock-cut tombs.

La Bastida funerary record is made up of 236 tombs excavated between 1869 and 2013. The
anthropological sample that has been investigated in this dissertation comprises 153 skeletons,
most of them recovered by the ASOME-UAB research group (Mediterranean Social

Archeoecology). It is one of the largest osteological series in Argaric archaeology.



The anthropological research of this dissertation relies on first-hand data gather directly both in
the field and in the laboratory. This has made it possible to identify differences in the treatment
of the bodies throughout the occupation of La Bastida and a demographic approach of who
inhabited this settlement and the conditions in which they lived. The osteoarchaeological
analysis has assessed the skeletal conservation and representation, before approaching the
biological profile and different activity indicators such as degenerative joint disease,
musculoskeletal markers and other pathologies. In the course of this research, relevant
methodological contributions have also been made, as the discriminant functions that will
enhance sex estimation in Argaric populations. The combination of all these studies have

allowed us to approach the living conditions of the Argaric community of La Bastida.
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INTRODUCCION



Las tumbas han constituido uno de los principales focos de interés de la investigacidn sobre la
sociedad argarica desde el punto de vista arqueoldgico y también, aunque en menor medida,
antropoldgico. A este papel protagonista han contribuido tanto el gran nimero de sepulturas
documentadas como la excelente conservacién de los restos dseos y artefactuales contenidos

en ellas.

El trabajo de investigacidon que se presenta a continuacidn considera que, en las practicas
funerarias, un colectivo representa aspectos del sistema social mediante la asociacién (y
amortizacién) de determinados objetos con individuos concretos (Lull et al., 1997-1998). Los
hermanos Henri y Louis Siret, en Las primeras edades del metal en el sudeste de Espafia (1887,
1890), sefalaron por primera vez una circunstancia que se ha manifestado reiteradamente en
otros enterramientos argaricos: la asociacion de hachas, alabardas y espadas a hombres y de la
combinacion entre pufial y punzon a mujeres. Casi un siglo después, Lull y Estévez (1986)
ubicaron estas asociaciones artefactuales en el marco de una lectura sociolégica general, basada
en la correlacidon entre dichas asociaciones de ajuar funerario y diferentes categorias que

podrian ajustarse a distintas clases sociales.

En esta tesis doctoral el foco se va a centrar en los otrora protagonistas de la vida social y del
ritual funerario, los cadaveres, ahora convertidos en restos esqueléticos. El objetivo consiste en
analizarlos con el fin de establecer en primera instancia el perfil demografico de la poblacidn
enterrada para, a continuacion, considerar los indicadores osteoldgicos capaces de arrojar luz
sobre las condiciones de vida de aquellas personas a lo largo del periodo argarico. La necrépolis
de La Bastida ofrece una oportunidad excepcional para alcanzar este objetivo, puesto que
dispone de abundantes datos contextuales procedentes de las excavaciones e investigaciones
de primera mano a cargo de un amplio equipo interdisciplinar (Grupo de Investigacion en
Arqueoecologia Social Mediterranea, ASOME-Universitat Autonoma de Barcelona), del que

formo parte

La coleccién esquelética objeto de estudio procede de 236 tumbas descubiertas en el curso de
distintas excavaciones. Las dos primeras se remontan a finales del siglo XIX. En una breve
intervencidn de tan solo tres dias en 1869, Rogelio Inchaurrandieta hallé 21 6 22 tumbas cuyos
contenidos fueron presentados en el Congreso Internacional de Antropologia y Prehistoria
celebrado en Copenhague (1870). Pocos afios después, en 1886, Louis Siret y su capataz Pedro

Flores localizaron 13 tumbas mas.



Iniciado el siglo XX, Juan Cuadrado Ruiz realizé distintas excavaciones (1927-1932), acerca de las
cuales se dispone de escasas informaciones, salvo que los hallazgos, como parte de la Coleccién
Cuadrado, constituyeron la base fundacional del Museo Arqueoldgico de Almeria. Se desconoce
el nimero de tumbas que Cuadrado excavd, pero se conservan un minimo de 15 calotas
craneales y 17 fragmentos mandibulares asociados a dicho yacimiento. Poco después de la
Guerra Civil, un equipo del Seminario de Historia Primitiva del Hombre (SHPH) de la Universidad
de Madrid dirigido por Julio Martinez Santa-Olalla llevo a cabo cuatro intervenciones mas (1944,
1945, 1947 y 1950). Los resultados de las dos primeras fueron publicados en una monografia
donde se hace referencia a 97 tumbas; la campafia de 1947 proporciond 15 sepulturas
publicadas en varios articulos, mientras que la actuacién de 1950, durante la cual se hallaron 8
tumbas mas, ha permanecido inédita hasta fecha reciente (Lull et al., 2015c). Los hallazgos
efectuados en estas excavaciones antiguas tomaron rumbos y destinos distintos, quedando a
menudo dispersos y descatalogados en los fondos de varios museos (ver apartado 3.2

Caracteristicas de la muestra).

En el marco del Proyecto Bastida, iniciado a finales de 2008, el equipo del grupo de investigacion
ASOME-UAB ha documentado 89 tumbas, en su mayor parte intactas y contextualizadas
cronoldgica y espacialmente. Su excavacion y registro sistematico ha corrido a cargo de un
equipo de antropdlogas formado por Maria Inés Fregeiro Morador, Cristina Rihuete Herrada y

yO misma.

El estado del material osteoldgico fruto de las distintas intervenciones en La Bastida es muy
dispar. En algunos casos han desaparecido los resto por completo y, en otros, se ha perdido la
informacidn contextual. En este sentido, una de las tareas mas laboriosas que ha requerido el
estudio antropoldgico ha consistido en recuperar la maxima cantidad de datos contextuales y
en reconstruir la unidad esquelética de los restos mezclados o carentes de referencia univoca.
Para ello ha sido fundamental la labor de recopilacion y formalizacién documental realizada por
el grupo de investigacion ASOME-UAB, gracias a la cual se han recuperado testimonios textuales
y graficos de tumbas halladas en el transcurso de la primera mitad del siglo XX. Esta tarea previa
ha sido fundamental para la elaboracién del perfil demografico de La Bastida, entre otras cosas
porque los datos obtenidos han sido vitales para la elaboracidn de las funciones discriminantes
qgue han permitido maximizar la informacion sobre determinacidn sexual. Por su parte, el analisis
de los datos osteométricos ha permitido evaluar el grado de dimorfismo sexual, mientras que
las remodelaciones dseas por causas biomecanicas nos informan a grandes rasgos sobre las

dindmicas de actividad corporal.



Para analizar los indicadores de actividad que permiten aproximarnos a las condiciones de vida,
se han considerado las alteraciones patoldgicas mds frecuentes que reflejan sobreesfuerzos
fisicos, sobreesfuerzos fisicos, como las entesopatias, el desgaste articular y la degeneracién
discal de la columna vertebral, que habitualmente se engloban bajo el término genérico de
marcadores musculo-esqueléticos (MSM) y para cuya evaluacién hemos tenido en cuenta los
efectos fisioldgicos de la edad y, en ocasiones, el sexo. Otro tipo de indicadores analizados, como
las hipoplasias del esmalte y diversos tipos de anomalias pordticas, han servido para evaluar la
relacion sinérgica entre nutricién y enfermedades en las condiciones de vida, especialmente en
la infancia, y aportar datos adicionales para el diagnéstico diferencial cuando las etiologias son
multiples. Por ultimo, las lesiones traumaticas (fracturas y dislocaciones) se han analizado
teniendo en cuenta las regiones afectadas con el fin de identificar factores de riesgo en el

desarrollo de ciertas actividades.

La combinacién de las lineas de analisis mencionadas ha proporcionado una visién global de las
caracteristicas demograficas, fisicas y vitales de la poblacién inhumada en La Bastida.
Adicionalmente, se han explorado posibles vinculos entre la posicidon socioecondmica de las
personas y sus condiciones de vida segln el analisis osteolégico, a sabiendas de que los
resultados solo pueden ser considerados de manera tentativa, dado el todavia reducido nimero
de efectivos disponibles. Las categorias de ajuar empleadas para la clasificacién socioldgica
derivan del trabajo de Lull y Estevez (1986), modificado ligeramente afios mas tarde (Lull et al.

2004).

Por otro lado, la contextualizacién cronoldgicay urbanistica de las tumbas entre 2000-1750 (fase
2) y 1750-1600 cal ANE (fase 3) (Lull et al., 2018) ha abierto la posibilidad de relacionar los
resultados osteoldgicos con cambios diacrénicos en la organizacién econdémica y politica de la

comunidad que habité La Bastida.

Finalmente, los resultados del andlisis de La Bastida se han comparado con los obtenidos en
otros yacimientos argaricos, a fin de extraer conclusiones sobre el funcionamiento de esta
sociedad en su conjunto. A este respecto, la estructuracion territorial argarica propuesta por Lull
(1983), precisada en trabajos posteriores (Gonzalez Marcén, 1991; Castro et al., 1993-1994; Lull

et al., 2011) ha sido un referente fundamental.



ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION ANTROPOLOGICA ARGARICA

La investigacidon de las colecciones osteoldgicas de yacimientos argdricos tiene su origen en
Victor Jacques, quien dio a conocer por primera vez su trabajo sobre una parte de los restos
descubiertos por los hermanos Siret, en la Sociedad de Antropologia de Bruselas (1887). Este
trabajo fue publicado en Las primeras edades del metal (Siret y Siret 1887, 1890). Fiel reflejo de
su época, su objetivo se centra en el estudio métrico y morfoldgico de los crdneos de varios
yacimientos argaricos, entre los que destaca El Argar por la cantidad de efectivos aportados.
Algunas de sus conclusiones seran confirmadas por investigaciones posteriores, como, por
ejemplo, la que concierne al marcado dimorfismo sexual seglin la morfologia craneal y también
a tenor de diferencias de estatura de hasta 10 cm entre hombres y mujeres. Jacques destacd
ademas que la proporcién entre extremidades superiores e inferiores eran distintas entre
hombres y mujeres tomando las poblaciones modernas europeas como referencia. Los hombres
argaricos tenian los brazos mas cortos que los hombres en la actualidad. Finalmente, por la
morfometria craneal llegd a la conclusidon que la coleccién argarica la conformaban distintos

grupos étnicos.

Tuvo que transcurrir casi un siglo hasta la realizacion del siguiente estudio de envergadura sobre
colecciones argaricas, a cargo de Michael J. Walker (1973). El objetivo de esta investigacion era
el origen y desarrollo del Neolitico y la Edad del Cobre Inicial en los valles del Segura y el Vinalopd
conjugando evidencias artefactuales y osteoldgicas. En este marco abordd el estudio de los
craneos de La Bastida pertenecientes a la coleccion Cuadrado, entre otros.
Desafortunadamente, la incorrecta adscripcidon cronoldgica de muchos de los yacimientos
analizados invalida los resultados antropolégicos obtenidos. En cambio, la descripcién de sus

observaciones individualizadas ha sido util para la presente investigacion.

Poco después, desde el Departamento de Medicina de la Universidad de Granada bajo la
direccion del destacado anatomista y humanista Miguel Guirao Pérez, Miguel C. Botella
presentd la tesis doctoral titulada Antropologia de las poblaciones argdricas (1976), un estudio
detallado del material osteoldgico de los yacimientos de La Bastida, El Argar, Gador, Cerro de la
Virgen, Cuesta del Negro® y Cerro de la Encina, entre otros. En sus conclusiones se destaca la
homogeneidad en los caracteres dentro del conjunto de los yacimientos, asi como el marcado

dimorfismo sexual en el craneo y poscraneo. También se apunta la abundancia de carillas

1 En el IV Congreso Espafiol de Historia de la Medicina celebrado en Granada en 1973, presentd las evidencias
patoldgicas de los esqueletos masculino y femenino de la Fosa 3 del Corte 3 de Cuesta del Negro.



accesorias en el extremo distal de las tibias, con una proporcién algo mayor en las mujeres, la
constatacion de fracturas y se remarca la elevada mortalidad infantil, aunque no tan elevada

como en otros contextos prehistdricos.

Al trabajo de Botella siguid la tesis doctoral titulada Patologia en craneos humanos prehistdricos
en Andalucia Oriental, realizada por Juan Antonio Ortega Vallet en 1987 bajo la direccién de
Manuel Garcia Sdnchez, y en la que se analizan las colecciones de Cuesta del Negro, Terrera del
Reloj, Castelldn Alto, Cerro de la Encina y Fuente Alamo. Aunque el foco de atencién estaba
centrado en las patologias, representa una detallada y valiosa fuente de informacidn

antropoldgica en general.

En resumen, las tesis doctorales de Botella y Ortega representaron un nuevo inicio de la
investigacion antropolégica de las colecciones argaricas, constituyendo la base para otros

estudios posteriores.

A partir de la década de 1990, se han realizado dos tipos principales de investigaciones
antropoldgicas. El primero y mas extenso ha abordado aspectos paleopatoldgicos, basicamente
traumas y artrosis y, en los uUltimos tiempos, marcadores musculoesqueléticos. Paralelamente,
han aparecido publicaciones centradas en yacimientos concretos que han ido ampliando los
conocimientos en dimensiones diversas. Ejemplos de ello son los estudios sobre Cerro de la
Encina (Jiménez-Brobeil y Garcia Sanchez, 1989-1990, Aranda et al., 2008, Jiménez-Brobeil y
Roca, 2017), Pefialosa (Contreras et al., 2000; Sanchez y Alarcén, 2012; Contreras et al., 2014),
Cerro del Alcazar-Baeza (Robledo y Trancho, 2003), Fuente Alamo (Garcia Sanchez, 2000; Kunter,
2000, 2004; Schubart et al., 2006, 2012), Gatas (Buikstra y Hoshower, 1994, Buikstra et al., 1999;
Castro et al, 1995, 2004) o la llleta dels Banyets y Tabaya (De Miguel, 1999a, 1999b, 2003, 2004;
Lépez Padilla et al., 2006), sin olvidar el realizado por Manfred Kunter (1990) sobre la coleccion
Siret conservada en los Museos Reales de Arte e Historia de Bruselas y en el Museo Arqueolégico

Nacional de Madrid.

Después de los yacimientos de El Argar y el Oficio (Jacques, en Siret y Siret, 1890, Kunter, 1990),
el estudio de La Bastida serd, mediante esta tesis doctoral, el que retna el mayor nimero de
esqueletos, 153, duplicando asi al siguiente en la lista, Fuente Alamo. Desafortunadamente, de
la necrdpolis de Castellon Alto, que cuenta actualmente con 169 individuos, no se dispone de
informacidn antropoldgica completa ni tampoco de datos sobre los contextos funerarios

asociados, ademas del inconveniente que comporta la segmentacion de los resultados (Jiménez-



Brobeil et al., 2007; Martin Flérez, 2010, Lozano et al., 2020) y, a menudo, el problema que
supone el tratamiento indiferenciado de sus datos con los de otros yacimientos argaricos
granadinos (Botella et al.,, 1995; lJiménez-Brobeil et al., 1995, 2004, 2008, 2009). En
contraposicion, los detalles publicados a raiz del hallazgo de la momia de un hombre joven en la
sepultura 121 de Castellén Alto son excepcionales en lo que a la practica funeraria se refiere.
Gracias a ello, contamos con evidencias directas sobre el tipo de cierres de las covachas, pero
gue posiblemente podrian ser aplicables a otro tipo de contenedores, y también sobre los
elementos de la vestimenta, el ajuar funerario y los restos redepositados de la criatura fallecida

tiempo antes que lo acompafiaba (Molina et al., 2003; Rodriguez-Ariza et al., 2004).

Una de las lineas de investigacién mas frecuentes consiste en la caracterizacién demografica
como via de aproximacion a las condiciones de vida de las poblaciones argaricas. La elevada
mortalidad infantil, cercana al 40% por término medio, ha sido uno de los rasgos mas destacados
en las publicaciones (Botella et al., 1986; Kunter, 1990; Jiménez-Brobeil et al., 2000; Rihuete et
al., 2011). Sin embargo, a este respecto conviene tener presente las diferencias entre
yacimientos, ya que en Cerro de la Encina o Cuesta del Negro se sitla entre el 26 y el 33%
(Jiménez-Brobeil y Garcia, 1989-1992; Aranda y Molina, 2006; Aranda et al., 2009; Botella et al.,

1986), mientras que en Gatas alcanza el 53% (Buikstra y Hoshower, 1994).

Otras lineas de investigacion abren nuevos escenarios estrechamente asociados a cuestiones de
interés socioldgico, econdmico e incluso politico. Asi, la incorporacion al enterramiento
intramuros de neonatos ha permitido precisar las estimaciones demograficas (De Miguel, 2010a,
2010b, 2014). El estudio combinado de isdtopos estables de carbono y nitrégeno y edad de
muerte en infantiles ha contribuido a establecer que en La Bastida el proceso de destete y
transicion a dietas sélidas habria concluido antes de los 2 afios, mientras que en Gatas quizas
fue algo mas prolongado (Knipper et al., 2020). En el conjunto de la muestra granadina, se ha
interpretado la menor esperanza de vida de las mujeres (entre 20 y 40 afios) respecto a los
hombres por los riesgos vinculados con la reproduccion (Jiménez-Brobeil et al., 2000; Molina et

al., 2018).

Las diferencias entre hombres y mujeres, sin embargo, no acaban aqui. Los indicadores de
actividad analizados en las colecciones granadinas detectan patrones distintos en las frecuencias
de artrosis entre hombres y mujeres, en virtud de los cuales los primeros presentan procesos
degenerativos en la columna tordcica, hombros, rodillas y pies, mientras que las segundas los

manifiestan en codos, mufiecas y rodillas (Jiménez-Brobeil y Ortega, 1992; Jiménez-Brobeil et



al., 1995, 2004, 2008). Estas tendencias se han visto reforzadas por la investigacidon de los
marcadores musculoesqueléticos (Al-Oumaoui et al., 2004; Jiménez-Brobeil et al., 2004). El
conjunto de estos indicadores osteoldgicos ha llevado al equipo de investigacion de la
Universidad de Granada a proponer un panorama en el que los hombres argaricos, con una
mayor frecuencia de traumas, desempenfarian actividades que implicaban un mayor esfuerzo
fisico, movilidad y riesgo de sufrir accidentes, mientras que las actividades llevadas a cabo por
las mujeres se restringirian mas al ambito doméstico (Jiménez-Brobeil et al., 2004, 2007, 2009;
Aranda et al., 2009). Esta aparente division del trabajo por razén de sexo no ha sido verificada
en la coleccién del Cerro de la Encantada (Monsalve et al., 2014), por lo que el analisis de La
Bastida presenta un interés afadido a fin de explorar posibles situaciones de variabilidad por

territorios

Por otro lado, los analisis isotdpicos del carbono y del nitrégeno sobre muestras dseas seialan
diferencias entre yacimientos, con un mayor consumo de carne en los altiplanos granadinos
(Cuesta del Negro), asi como en el interior de las comunidades, donde la clase alta tenia una

dieta mas variada y rica en proteinas (Molina et al., 2016, 2019; Knipper et al., 2020).

El estudio de las tendencias detectadas por la investigacién osteoldgica en una variedad de
dimensiones segun sexos, territorios y clases sociales requerird un intenso trabajo de sintesis v,
como es logico, la combinacién de datos y resultados procedentes de otras lineas de

investigacion, con el objetivo de avanzar en el conocimiento de la organizacion social argarica.



1. LA BASTIDA EXCAVADA



La arqueologia argdrica, desde la obra pionera de los hermanos Siret hasta los proyectos
interdisciplinares de las ultimas décadas, ofrece el panorama de una sociedad dindmica, con
practicas cambiantes en el tiempo y con matices segln desarrollos regionales. La Bastida es
también un reflejo de este dinamismo, expresado de forma mas notoria en los grandes cambios
que experimentd su urbanismo a lo largo de seis siglos, y en las transformaciones de orden

socioecondmico y ritual que los acompafiaron (Lull et al., 2018).

La Bastida se situa en un cerro a 450 m s.n.m. en el término municipal de Totana (Murcia), en
las estribaciones meridionales de la Sierra de la Tercia y a escasos 3 km al norte del rio
Guadalentin. El cerro estd delimitado por el Barranco Salado al este y por la Rambla del Lébor al
sur. La vertiente norte fue cerrada por una fortificacién desde los momentos iniciales del
asentamiento. En su época de maxima expansién debié ocupar aproximadamente 5 hectdreas.
Tal vez por su topografia accidentada, La Bastida no registré asentamientos humanos de entidad
desde su abandono argarico. Permanecid asi en el anonimato hasta que Rogelio Inchaurrandieta
presentd en el Congreso Internacional de Antropologia Prehistdrica de 1869 en Copenhague los
descubrimientos de una intervencién arqueolégica desarrollada a lo largo de tan solo tres dias

(Inchaurrandieta, 1870y 1875).

A la publicaciéon de este hallazgo siguid una serie de intervenciones de las que disponemos de
informacién bien dispar?. En 1886, Louis Siret y Pedro Flores realizaron una intervencién de
escaso alcance posiblemente centrada en la cima, de forma que a las 21 o 22 tumbas
descubiertas por Inchaurrandieta se sumaron 13 mds, cuyas caracteristicas fueron consignadas
en los diarios de excavacidn conservados actualmente en el Museo Arqueolégico Nacional
(Madrid). Gracias a este documento disponemos de informacidn sobre tipos de enterramiento,
numero de inhumaciones y composicidon de los ajuares funerarios, una sintesis que pudo ser

incluida a tiempo en la publicacion de Las primeras edades del metal (Siret y Siret, 1890).

Afos mas tarde, entre 1927 y 1938, Juan Cuadrado Ruiz, discipulo de Siret, realizé excavaciones
en La Bastida. De sus hallazgos se nutrid, en parte, la coleccién Cuadrado, actualmente en el
Museo Arqueoldgico de Almeria, del que acabd siendo director. A pesar de la intensa labor de

recopilacion documental realizada por nuestro grupo de investigacion, la informacion sobre los

2 para un estudio detallado de estas investigaciones, véase Primeras investigaciones en La Bastida (1869-
2005) (Lull et al., 2015c).
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contextos arqueoldgicos de los que procede este material es practicamente nula (Lull et al.,

2015c: 99-119).

En 1944, con Julio Martinez Santa-Olalla como Comisario General de Excavaciones
Arqueoldgicas de Espaia, el Seminario de Historia Primitiva del Hombre (SHPH) realizé varias
campafias de excavacién de cierta entidad en un drea a baja altura relativa en la ladera
suroriental de La Bastida. Fruto de estos trabajos fue el hallazgo de ciento veinte tumbas y una
veintena de recintos habitacionales en diverso estado de conservacién. Si bien las dos primeras
intervenciones fueron publicadas en forma de monografia (Martinez Santa-Olalla et al., 1947),
la excavacion de 1948 aparecidé en formato de articulo (Ruiz Argilés, 1948; Ruiz Argilés y Posac,
1956), mientras que la intervencidn dirigida por F. Jordd y J. Evans en 1950 permanecio inédita
hasta la recuperacion de los diarios de campo en fecha reciente (Jorda 2015, en Lull et al., 2015c:

anexo 6; Evans 2015, en Lull et al., 2015c: anexo 7; Lull et al. 2015c: 179-187).

Extension | N2 de

Campaia Equipo Fuente
P autp (m?) tumbas
Rogelio de ) )
1869 ) ~ 250 21622 | Inchaurrandieta, 1870y 1876
Inchaurrandieta
Louis Sirety
Diarios de campo de Pedro Flores; Siret y
1886 Pedro >330 13 . .
i Siret 1890; Schubart y Ulreich, 1991
ores

1927-1938 | Juan Cuadrado ~ 1300 ~110 Cuadrado, 1947

Seminario de Martinez Santa-Olalla et al., 1947; diarios
1944 Historia Primitiva | 790 53 de Eduardo Del Val y Carlos Posac en Lull et
del Hombre al., 2015c: anexos 3 y 4 respectivamente
Seminario de Martinez Santa-Olalla et al., 1947; diario de
1945 Historia Primitiva | 414 44 Eduardo Del Val y José Antonio Sopranis en
del Hombre Lull et al., 2015c: anexo 5

Seminario de
1948 Historia Primitiva 160 15

del Hombre

Ruiz Argilés, 1948; Ruiz Argilés y Posac,
1956

Seminario de ,
Diarios de Francisco Jorda y John D. Evans

1950 Historia Primitiva 430 8
en Lull et al., 2015c: anexos 6y 7
del Hombre
2009-2013
5018 UAB 6516 89 Lull et al., 2012; 2014; 2015b; 2015d, 2018

Tabla 1. Excavaciones arqueoldgicas en La Bastida.

Tras las excavaciones del SHPH se abrid un periodo de abandono hasta que los trabajos de

campo se reemprendieron en 2003. En esta ocasion, la empresa ArqueoTec realizd labores de
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limpieza y restauracidn (Martinez Sanchez, 2015), a las que se afadid poco después el

levantamiento planimétrico a cargo de la empresa ArqueoWeb (Ramos y Garcia, 2006).

En 2008, con el inicio del “Proyecto Bastida” a cargo de un equipo interdisciplinar de la
Universidad Autonoma de Barcelona, La Bastida ha recobrado una nueva relevancia tanto en lo
que se refiere a la investigacién como a la difusidon, mediante un programa integral que incluye

excavaciones, investigaciones cientificas e iniciativas de conservaciéon y musealizacién.

Los primeros trabajos consistieron en la limpieza y reexcavacién de las dreas exploradas por el
SHPH. Mas tarde, las excavaciones se han ampliado a otros sectores. El sistema de registro
espacial se harealizado dividiendo el yacimiento en areas: Piedemonte (zonas 0, 1, 2,y 7), Ladera
Media (zona 4, 5 y 8), Barranco (zona 9), Cima (zonas 3 y 6) y Ladera Norte (llustraciéon 1y
llustracion 2). Entre todas estas areas se han documentado 89 nuevas tumbas, de las cuales 30
corresponden a expolios con informacidn contextual, ya sea relativa al tipo de contenedor y/o

estratigrafica. Las tumbas alteradas se han codificado como zBA.
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La Bastida, con las zonas de excavacion
(Lull et al., 2018: 319, Figura 1).
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En estos ultimos doce afios, el “Proyecto Bastida” ha generado un amplio abanico de
publicaciones, entre las que destacan la recopilacion documental de todas las intervenciones
previas (1869-2005) (Lull et al., 2015c), la presentacién de los primeros datos relativos a la
fortificacion (Lull et al., 2014) y a la balsa construida en la ladera suroriental (Lull et al., 2015b),
los resultados de analisis cientificos (Lull et al., 2015d; Szécsényi-Nagy et al., 2017; Knipper et

al., 2020) y diversas tesis doctorales (Molina, 2015; Celma, 2015; Andugar, 2016; Ache, 2019).

1.1. LA OCUPACION DE LA BASTIDA: FASES

La Bastida fue ocupada por primera vez y en toda su extensién desde los inicios de la sociedad
de El Argar, hacia 2200 cal ANE, presentando una continuidad en la ocupacion hasta
aproximadamente 1600 cal ANE, cuando el asentamiento fue abandonado sin que fuese objeto

de una destruccion por incendio, como asi sucedid en tantos enclaves argaricos.

1.1.1. La Bastida. Fase 1 (2200-2000 cal ANE)

La ocupacidon de La Bastida se inicid alrededor de 2200 cal ANE. De este periodo data la
construccion de pequefias cabafias, especialmente documentadas en la ladera baja suroriental.
Tenian planta en forma de herradura, recortando la pendiente, con alzados de barro y techos
sustentados por postes, o bien de planta cuadrangulary dngulos romos con un esqueleto vegetal
unido con cuerdas de esparto y recubiertas de barro. Durante esta primera ocupacidn se
construyé un edificio singular a base de muros de mamposteria y postes embutidos, de 6 m de
ancho y 14 de longitud, conservando aun en la actualidad 2.62 m de altura (H35/H36). Algunos
objetos poco comunes hallados en su interior, como una figurilla de arcilla (Celdran y Felipe,
2018) o botones de marfil, asi como la ausencia de objetos relacionados con la preparacién y
consumo de alimentos, sugieren que este edificio tuvo una funcién colectiva. Por otro lado, al
norte, en la Zona 9 se levantd una fortificacidn perpendicular al Barranco Salado formada por
una linea sur con torres de distintas morfologias vy, al norte, por otro lienzo murario con torres
troncopiramidales macizas adosadas al exterior (Lull et al., 2014). A |a fortificacién se asocia un
sistema de gestion del agua que pone de relieve un trabajo colectivo de gran magnitud (Lull et

al. 2018).
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De esta primera fase de ocupacién no se han hallado estructuras funerarias, por lo que se

desconoce el tratamiento de los cadaveres.

llustracién 3. Planimetria de la Fase 1 en el sector “Piedemonte” (Lull et al., 2018: fig.

2).

1.1.2. La Bastida. Fase 2 (2000-1750 cal ANE)

Hacia finales del tercer milenio, La Bastida sufrié un cambio urbanistico significativo, que supuso
el aterrazamiento artificial de las laderas y la sustitucidn de las cabafias por edificaciones de
mamposteria de planta alargada, duplicdndose la densidad de las construcciones. Estos recintos

cuentan ahora con tabiques internos, pisos de tierra batida y banquetas adosadas a los muros,
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en ocasiones con un revoque de arcilla amarilla impermeabilizadora. Ademas, se constatan, por

primera vez, estructuras funerarias.

A las anteriores edificaciones colectivas, que contindan en uso con reformas estructurales, se
suma una balsa de grandes dimensiones. Fue habilitada realizando taludes que aprovechaban
una hondonada natural, asi como impermeabilizando diversos puntos del firme. El agua debio
usarse para las tareas cotidianas de limpieza y de tipo artesanal, como la preparacién de arcillas

o textiles.

Se han identificado 21 tumbas que datan de esta segunda fase de ocupacion, distribuidas en
varios sectores (por ejemplo, BA-88 y BA-89 en “Barranco”, BA-12 en “Piedemonte” y BA-60 en
la Cima) (ver Anexo |: Tabla 1). En ellas estan representadas todas las categorias de ajuar (Lull y

Estévez, 1986), excepto la segunda categoria.

2018: fig. 8).
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Entre las mds antiguas figura la sepultura BA-88, un depdsito secundario entre los dos lienzos
de la fortificacion correspondiente a un hombre de 18 a 22 afios. En una fosa situada al lado y
alterada por remodelaciones posteriores se inhumd el caddver de una mujer embarazada a

término, fallecida entre los 21 y 30 afios (BA-89) (Lull et al., 2015a: 143).

En la cima, alterada por la erosion y por los trabajos de reforestacién en la década de 1970, se
ha localizado una cdmara de mamposteria trapezoidal con postes en las esquinas que contenia
el esqueleto de una mujer de entre 40 y 49 afios acompafada por un ajuar funerario de la clase
dominante argarica: una vasija lenticular y un vasito carenado, un pufial y un punzdn de cobre y

un cuarto trasero de bovino (Lull et al., 2015a: 128-129).

Con unas caracteristicas similares a la anterior, pero estructuralmente mas modesta, en
“Piedemonte” se inhumé a un hombre y una mujer, ambos de edad avanzada, en una fosa

rectangular con postes en las esquinas y posiblemente con una cobertura de madera (BA-12).

En estos primeros momentos, los enterramientos corresponden principalmente a adultos en
tumbas individuales, aunque se constatan ya algunas sepulturas dobles (BA-12, BA-40, BA-61)
e, incluso, infantiles (BA-29 y BA-76). Se utilizaron diversos tipos de contenedores funerarios,
con un ligero predominio de las cistas, seguidas de las fosas compuestas y simples, y en menor

medida, covachas y urnas (Tabla 2).
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60). Fuente: ASOME-UAB

llustracion 6. Vista cenital de las tumbas BA-88 y BA-89. Fuente:
ASOME-UAB.
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1.1.3. La Bastida. Fase 3 (1750-1600 cal ANE)

El apogeo de la sociedad argdrica se plasma en La Bastida en un incremento en la densidad de
la trama urbana. Las estructuras cubren ahora toda la superficie del cerro y se organizan en
terrazas que se adaptan a los cambios de orientacién de las laderas, aprovechando incluso las
superficies con mayor pendiente. Estos rebajes del terreno destruyeron en ocasiones depdsitos
arqueoldgicos previos. Las nuevas edificaciones suelen ser mas grandes que las precedentes,
planta trapezoidal la mayoria de ellas, y en su interior se documentan usos como talleres
especializados en carniceria y trabajo en hueso (H2), metalurgia (Departamento XI-XXIl),

molienda (Departamento XVII) o almacenaje (H3), entre otras actividades.

llustracion 7. Planimetria de la Fase 3 en el sector “Piedemonte” (Lull et al.,

2018: fig. 13).

19



En esta fase no se realizd ninguna nueva construcciéon colectiva, aunque la balsa fue
profundamente transformada con la construccién de un dique de contencién de grandes

dimensiones (Lull et al., 2015b).

A esta fase corresponde la mayoria de las tumbas excavadas. Hasta el momento, se han adscrito
a la fase 3 87 tumbas, incluyendo tanto las descubiertas recientemente en el marco del
“Proyecto Bastida” como otras documentadas en intervenciones previas® (ver Anexo I: Tabla 2).
Las tumbas infantiles cobraron en este periodo un protagonismo especial, ya que suponen casi
la mitad de los enterramientos. También se constatan cenotafios, composiciones resultado de
practicas funerarias en las que aparecen todos los elementos tipicos de una tumba, salvo el
cadaver (Martinez Rodriguez et al. 1996: 56-58; Lull et al.,, 2016: 49-50 y nota 77). la
introduccion de estas prdcticas funerarias es un reflejo mds del cambio sustancial que tuvo lugar

en la sociedad argarica por aquel entonces, en este caso en el terreno ideoldgico.

En esta fase, las urnas (en solitario o en forma de dos recipientes enfrentados) pasan a ser los

contenedores funerarios mas empleados, seguidos a distancia por cistas y fosas (Tabla 2).

Fase 2 Fase 3
Contenedor S.XIX-XX | UAB | Subtotal | S.XIX-XX | UAB | Subtotal
Cista 5 5 10 1 3 4
Fosa simple - 3 3 1 1 2
Fosa compuesta - 3 3 1 - 1
Covacha - 2 2 - - -
Urna 1 2 3 28 40 68
Urnas enfrentadas - - - 6 3 9
N2 enterramientos
Enterramiento individual 5 12 17 33 30 63
Enterramiento doble 1 3 4 1 9 10
Enterramiento triple - - - 1 - 1
Cenotafio - - - 3 8 11

Tabla 2. Tipo de contenedor funerario y numero de enterramiento en las tumbas en La

Bastida.

3 El principal criterio para la adscripcion cronoldgica ha sido la disponibilidad de dataciones radiocarbdnicas y de
consideraciones estratigraficas, en combinacién con argumentos basados en la cronotipologia ceramica. Esta
investigacion se halla en desarrollo y no se descarta que puedan producirse algunos cambios.
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1.2. PRACTICAS FUNERARIAS EN LA BASTIDA: DISPOSICION DE LOS CADAVERES

El tratamiento de los caddveres y la disposicion de los cuerpos en las practicas funerarias
argaricas son aspectos que ya fueron abordados por los hermanos Siret. Observaron que los
caddveres eran colocados encogidos, como “doblados” para ocupar el menor espacio posible
dadas las limitaciones de los contenedores funerarios (Siret y Siret, 1890: 169). Respecto a las
tumbas dobles, se preguntaron si las inhumaciones fueron simultaneas o sucesivas, barajando
las condiciones del medio en que se producia la descomposicién para resolver esta disyuntiva

(Siret y Siret, 1890: 206)*.

Las excavaciones posteriores no han hecho sino confirmar la tendencia a disponer los caddveres
sobre un costado o sobre la espalda, pero con las extremidades inferiores igualmente
flexionadas hacia un costado. Asi, los cuerpos femeninos se asocian habitualmente con el lado
derecho y los masculinos, con el izquierdo (p.ej., Schubart et al., 2000; Lépez Padilla et al., 2006;
Sanchez Romero 2008; Lull et al., 2016). Se asume, ademas, el uso frecuente de algun medio de

sujecion que explicaria el mantenimiento de posiciones forzadas, a veces hiperflexionadas.

El objetivo de este apartado es analizar los contextos funerarios de La Bastida desde un punto
de vista arqueotanatoldgico, con el fin de dilucidar cdmo fueron manipulados los cadaveres, si
recibian un trato diferencial segln el sexo y la edad de la persona fallecida, y si las tendencias
eventualmente observadas variaron con el tiempo. El estudio arqueotanatoldgico también
permite abordar un aspecto de gran relevancia en la investigacién de la sociedad argarica:
establecer si las tumbas dobles corresponden a un Unico evento o a funerales sucesivos (Siret y
Siret, 1890: 206; Lull et al., 2013 y 2016). Este objetivo es especialmente oportuno ante las

limitaciones en la precisién cronolégica de las dataciones radiocarbdnicas (Lull et al., 2017).

Para el analisis sobre el tratamiento de los cadaveres se ha considerado en primera instancia la
colocacién del esqueleto, tal y como se observa en la excavacion. Atendiendo a la abertura y
desplazamientos de las articulaciones, se ha establecido si el cadaver se descompuso en un
espacio colmatado o vacio (Duday, 2009). Con ello se evalua el alcance de los movimientos

tafondmicos a la hora de reconstruir la posicidn original del cadaver. En ciertas ocasiones, los

4 Mencionan la sepultura 5 de El Argar como ejemplo de descomposicion en espacio colmatado, a la vista de la
disposicion vertical de las costillas.
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desplazamientos observados pueden dar la clave para identificar posibles medios de sujeciéon

(véase infra).

Si bien tradicionalmente las categorias empleadas para la descripcion de la colocacidn de los
cadaveres se limitaban a decubito lateral, supino o prono, la experiencia en campo ha mostrado
matices que han aconsejado registrar por separado la posicion del esqueleto axial y de las

extremidades inferiores:

- Esqueleto axial: decubito lateral (derecha o izquierda), supino o prono.

- Extremidades inferiores: lateral derecha, lateral izquierda.

Entre las tumbas de La Bastida excavadas por el equipo de investigacidon de la UAB, solo se ha
podido reconstruir la posicion inicial del cadaver en 24 no-infantiles y 17 infantiles (ver Anexo I:
Tabla 3 y 4). Este nimero de observaciones puede bastar para contrastar si se dio la costumbre
de disponer a hombres y mujeres de manera distinta. Entre los adultos, se observa una relacion
estadisticamente significativa entre la posicion de las extremidades inferiores y el sexo: 10 de
las 13 mujeres fueron colocadas en posicidn flexionada con las extremidades inferiores sobre el
lado derecho, mientras que solo en 2 de los 10 hombres se dio esta circunstancia. Esta
proporcidn se invierte si las extremidades inferiores estan ladeadas hacia la izquierda: 8 de 10

hombres y solo 3 de 13 mujeres (Pearson, p=0.012).

BA-61/2

o

llustracion 8. Esqueleto con el esqueleto axial y extremidades inferiores en lateral izquierdo

(BA-21), y en decubito supino con las extremidades inferiores en lateral derecho (BA-61/2).

Fuente: ASOME-UAB
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-

lustracion 9. Esqueleto con el esqueleto axial y extremidades

inferiores en decubito lateral derecho (BA-79). Fuente: ASOME-
UAB

En Fuente Alamo, Schubart et al. (2006) observan esta misma asociacién entre la posicién y el
sexo de la persona inhumada, y hacen hincapié en las excepciones entre los hombres. Aquellos
varones depositados en decubito lateral derecho acostumbran a hallarse en covachas, murieron
a edad avanzada y ninguno tenia un arma en el ajuar funerario. En virtud de ello, proponen que
la posicién de decubito lateral izquierdo estaria reservada principalmente a los guerreros. La
Bastida, sin embargo, aporta algun contraejemplo, como BA-78, un hombre joven cuyo cuerpo
fue depositado en posicion flexionada, apoyando sobre el lado derecho y acompafiado por un
instrumento. Otro de los hombres dispuesto sobre su lado derecho es BA-18/1, joven inhumado

con un hacha®.

5 Este individuo se encuentra en una tumba doble, por lo que la asociacion del ajuar funerario puede generar ciertas
dudas en cuanto a su adscripcion.
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Posicion EEIl Posicion torso N | Fase 2 | Fase 3 | Total
Lateral Derecho 4 2 1
Lateral Derecho | Supino 5 4 1 10
Prono? 1 1 -
MUJER Lateral Izquierdo | 1 - 1
Lateral Izquierdo | Supino 1 1 - 3
Indet 1 - 1
Total 13 8 4
Lateral Derecho | Lateral Derecho 2 0 2 2
HOMBRE | Lateral Izquierdo Lateral lzquierdo > > 8
Supino 1 1
Total 10 4 6

Tabla 3. Disposicion de los esqueletos adultos de La Bastida-UAB.

Entre las tumbas descubiertas en La Bastida en el transcurso de excavaciones antiguas, y pese a
la carencia de datos antropoldgicos directos que avalen la tendencia a depositar las mujeres
sobre su lado derecho, de las cinco tumbas individuales con un punzén como ajuar, cuatro los
esqueletos también estaban dispuestos sobre el lado derecho (BAO-1, BAR-2, BAJ-2, BAJ-3), y el

quinto, en supino (BAR-1).

Al analizar la disposicidn de los esqueletos con mas detalle, se observa que algunos individuos
presentan una flexion mds forzada que otros. Al parecer, no es la condicién sexual la variable
que explica esta diferencia, sino tal vez la cronologia de la tumba y/o el tipo de contenedor

funerario.

En el epigrafe anterior se indicé que durante la fase 2 se empled una amplia variedad de
contenedores funerarios; sin embargo, a partir de 1750 cal ANE las urnas pasaron a ser el tipo
de tumba preferente. En este sentido, tal vez las urnas exigian una mayor contraccion del cuerpo

a la hora de disponerlo en su interior.

Durante la fase 2, puede descartarse que los caddveres fuesen atados en posicién contraida
como practica habitual, ya que de los trece no-infantiles examinados, ocho presentan la
articulacién coxofemoral en un angulo superior a 452. Los individuos de las tumbas BA-12, BA-
80 y BA-89 tienen inclusive las piernas simplemente semiflexionadas (iError! No se encuentra el
origen de la referencia.). En cambio, en la fase 3 solo cuatro de los dieciocho no-infantiles cuya
posicion ha podido ser reconstruida presentan la coxofemoral en un angulo mayor de 459

(NMlustracién 11).
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n el tronco en supino y las extremidades
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llustracién 10. Enterramiento femenino de la Fase 2 co

inferiores ligeramente semiflexionadas hacia la derecha (BA-80). Fuente: ASOME-UAB

llustracion 11. Enterramiento masculino de la fase 3

colocado en decubito lateral Izquierdo y con las
extremidades hiperflexionadas (BA-62). Fuente:

ASOME-UAB
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Respecto a la disposicién de los cadaveres, de los 25 infantiles cuya posicion ha podido ser
reconstruida, 11 tenian las extremidades inferiores ladeadas hacia la derecha, 10 hacia la
izquierda, 3 se colocaron en posicién sedente y, en un caso, las extremidades yacian flexionadas
sobre el tronco (BA-81). En el grupo de infantiles, solo se ha podido comparar el sexo y la
disposicion de las extremidades en BA-23/2 y BA-76 gracias a la determinacion sexual realizada
por el laboratorio de genética del Instituto Max Planck (Villalba-Mouco et al., e.p). Ambos eran
infantiles varones, pero mientras BA-23/2 estaba dispuesto en decubito lateral izquierdo, BA-76
se depositd en decubito prono con las extremidades flexionadas y lateralizadas hacia la

izquierda.

La disposicidn de las extremidades inferiores en relacion al esqueleto axial es clave para saber si
los cuerpos fueron sujetados de algin modo, mediante cintas, cuerdas o telas, para mantener
la posicién de hiperflexion. Este tratamiento facilita la introduccién de los cuerpos en espacios

tan reducidos como las urnas y, en el caso de La Bastida, también las cistas.

En el conjunto de la coleccidn de La Bastida se ha examinado la abertura de la articulacién
coxofemoral en 61 esqueletos, de los cuales 35 presentan un angulo inferior a 452. Por tanto,
parece que la sujecién de los muslos contra el torso fue un procedimiento habitual,
especialmente en la fase 3. En la fase anterior, las ataduras se emplearon de manera mas
esporddica, siendo en cambio mas habitual la posicion con las piernas flexionadas o

semiflexionadas.

La distincidén entre ataduras y fardos a partir de la relacidn entre el tronco y las extremidades
resulta compleja y dificil, dado que ambas técnicas pueden generar una disposicion similar de
los huesos. Asi las cosas, solo los movimientos postmortem derivados de la descomposicién de
los tejidos blandos podrian permitir descartar o sugerir la preparacion de un fardo. En este
sentido, es imprescindible determinar si el caddver se descompuso en un espacio vacio o
colmatado. Asi, la rotacidon postmortem del craneo implica que el sistema de sujecion no lo
incluia, por lo que, de existir un fardo, este no debid ser completo. En otras situaciones, el
desplazamiento de huesos pequefios hacia otras regiones del esqueleto en un espacio
delimitado puede indicar la presencia de un envoltorio. En la coleccion de la Bastida, sin
embargo, no se han encontrado evidencias que permitan apuntar de manera inequivoca la

presencia de fardos como elementos de tratamiento y procesado del cuerpo.

26



Otra de las cuestiones sobre las que la arqueotanatologia puede arrojar luz concierne a la
temporalidad en los enterramientos dobles. De las 51 tumbas intactas excavadas por el equipo

de la UAB, 9 corresponden a tumbas dobles cuyo contenido se ajusta a una triple casuistica:

- Enterramientos dobles con dos individuos no-infantiles: BA-12, BA-16, BA-18, BA-
40, BA-61, BA-71.
- Enterramiento doble con un adulto y un infantil: BA-6.

- Enterramiento con dos infantiles: BA-23 y BA-65.

Puede asegurarse que cuatro de estas tumbas testimonian enterramientos sucesivos, dado que
los restos esqueléticos del primer inhumado se encuentran totalmente desarticulados y
redepositados sobre el segundo (BA-23, BA-40, BA-61) o desarticulados y arrinconados (BA-71).
En los cinco casos restantes, la disposicidon de los cuerpos es diversa, puesto que el segundo
inhumado aparece articulado sobre el primero. iPuede tratarse en estos casos de
enterramientos sucesivos? La clave para la respuesta podria proceder de las observaciones

antropoldgicas realizadas durante la excavacion.

BA-6

No ha podido determinarse con seguridad si las dos inhumaciones se produjeron en un mismo
evento o transcurrid poco tiempo entre ellas. Sabemos que en el momento de introducir al
neonato (BA-6/2) ain no habia empezado a filtrarse sedimento en el interior de la urna. La
presencia de varios fragmentos del borde del contenedor en el interior de la vasija y en contacto
directo con la cara interna de varios huesos del hombre (BA-6/1), inhumado en primer lugar y
antes de alcanzar el intervalo maduro de la etapa adulta, permite apuntar que la urna se fracturé
con el cuerpo en proceso de esqueletizaciéon y con su interior no colmatado todavia por
sedimento. Esta circunstancia es compatible con la reapertura de la tumba poco después para
colocar el cuerpo del neonato, operacién en la cual podria haberse fracturado parcialmente la
urna. La superficie irregular sobre la que se encontraba el cuerpo del neonato llevd a que, al
descomponerse, varios elementos 6seos se desplazasen, pero fue posiblemente la filtracidon de
agua el agente responsable de la desarticulacién y desplazamiento de varios de los huesos del

neonato, del mismo modo que los huesos del pie del hombre también estaban desplazados.

BA-12
El lapso entre la primera inhumacién (BA-12/1: hombre maduro-anciano) y la segunda (BA-12/2:

mujer anciana) tuvo que ser breve: la tumba habia empezado a rellenarse de tierra en algunos
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puntos al colocar el cadaver de la mujer y, ademas, el de él debia estar en proceso de
esqueletizacién ya que sus pies quedaron desarticulados al colocar las piernas del segundo
caddver. Ademads, el abdomen del hombre debia estar lo bastante descompuesto como para que
el peso del cuerpo de la mujer provocase la fractura de su pubis derecho y su posterior
encajonamiento bajo el fémur proximal derecho. Por otro lado, la clavicula medial izquierda de
la mujer aparecié dentro del hueco dejado por la desintegracidn del himero proximal izquierdo
del hombre. Lo mismo debid suceder con la tuberosidad iliaca del coxal izquierdo de la mujer,

ya que ésta se hallé dentro de la epifisis distal del fémur izquierdo del hombre.

BA-16

En un primer momento se enterrd a la mujer (BA-16/1, adulta joven). La colocaron ligeramente
ladeada, con la columna apoyada en la pared oeste de la urna y las extremidades totalmente
flexionadas y lateralizadas hacia la derecha, con los pies juntos. El brazo derecho estaba semi-
extendido, por debajo de las piernas, mientras que el izquierdo, con el codo flexionado y el
antebrazo pronado, cruzaba el pecho y descansaba la mano en la regién posterior del cuello, por
el lado derecho. Tiempo mads tarde, en un estado avanzado de esqueletizacion y con la caja
toracica abierta, la urna volvio a abrirse y se depositd el cadaver de un hombre (BA-16/2, adulto
joven). Posiblemente, aun habia porciones unidas por tejido conjuntivo, y la presion ejercida
sobe los restos al colocar el nuevo cuerpo, provocé el desplazamiento y colapso en bloque del
tramo vertebral entre T11 y L4. El cadaver del hombre fue colocado en posicién especular, en
decubito lateral izquierdo. En este caso, la flexidn de las extremidades era algo mas laxa, ya que
mientras que la pierna derecha si se encontraba totalmente flexionada contra el tronco, la
coxofemoral izquierda presenta un angulo de 459, pero los tobillos y pies estaban igualmente
juntos. El brazo derecho se encontraba hiperflexionado con la mano junto al cuello y el izquierdo

semi-extendido bajo las extremidades inferiores.
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]Iustrac:on 12, Tumba BA-16. Izquierda, esqueleto masculino (BA-16/2) dispuesto sobre el de la mujer,
inhumada en primer lugar. Derecha, imagen del esqueleto femenino (BA-16/1) en la que se puede observar

la desarticulacion y angulacion de la columna vertebral. Fuente: ASOME-UAB

BA-18

En el interior de la urna se inhumé en primer lugar a un varén de 21-29 afios (BA-18/1) en
decubito lateral derecho hiperflexionado. La disposicion de las extremidades es ligeramente
distinta entre el lado derecho y el izquierdo. Asi, mientras que los miembros del lado derecho
estaban hiperflexionados, con la coxofemoral, la rodilla y el codo en angulos inferiores a 209, los
del izquierdo presentan un angulo de 902 en codo y coxofemoral, y de 452 en las rodillas. Ambos
antebrazos discurrian en paralelo y en contacto a sus respectivos muslos de forma que la mano
derecha descansaba frente al mentén y la izquierda, a media altura del torso, lo hacia entre las
extremidades inferiores. La disposicion de las extremidades lleva a pensar que se sujeté la
extremidad superior e inferior derecha, por un lado, y la extremidad superior e inferior izquierda

por el otro.
En este caso los pies se encuentran proximos entre si, pero no se puede determinar si estaban
sujetos. La disposicion en semiflexidon por el lado izquierdo descarta el uso de un fardo,

marcando las paredes de la urna el limite de los desplazamientos por la descomposicion.

Tras clausurar la tumba, tal vez mediante la misma losa de arenisca que aparecid fracturada y

desplazada de la boca de la urna, transcurrié cierto tiempo durante el cual el cuerpo empezé a
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descomponerse, se abrié la caja tordcica y, posiblemente, la cabeza y el bloque cervical
qguedaron encajonados en la base de la urna. En este lapso temporal, ademas, se filtré algo de

sedimento, cubriendo parcialmente algunas regiones del esqueleto.

Posteriormente, la tumba fue reabierta para introducir el segundo cadaver (BA-18/2).
Desconocemos si fue entonces o durante el primer enterramiento cuando se colocd una porciéon
de fauna encima de la mano derecha y frente a la cara de BA-18/1. En cualquier caso, esta
porcién aun conservaba cierto volumen cuando se produjo la segunda inhumacién, que

corresponde a otro vardn joven, de entre 18 y 21 afios, depositado en posicién especular

respecto al primer cuerpo.

ol

i o

uesto encima de BA-18/1. Fuente: ASOME-UAB

llustracién 13. Izquierda, BA—18/1. Derecha, BA-18/2 disp

El cadaver del segundo joven también debid estar sujeto, a la vista de la hiperflexiéon de la
extremidad inferior izquierda, en la que el dngulo de coxofemoral y rodilla es superior a 209,
pero alejado del tronco. Ello solo pudo darse si las piernas estaban unidas, puesto que al
descomponerse el caddver se desarticuld la coxofemoral izquierda. El antebrazo izquierdo,
ademas, no discurria en paralelo como en el otro individuo y en su lado derecho, sino que se
situaba entre la pantorrilla y el muslo derecho, orientado a cénit. La disposicidon de las
extremidades derechas es de flexion frente al tronco con el antebrazo paralelo al fémur,
descansando la mano derecha encima de una capa de sedimento en la cara interna de las
costillas de BA-18/1. El cuello y cabeza de este hombre debieron quedar ligeramente elevados,

apoyando en la pared de la urna y ligeramente sobreelevados por la porcion de fauna. Al
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descomponerse el cadaver, y dada la irregularidad de la superficie sobre la que descansaba, se
produjeron desplazamientos de la columna vertebral, especialmente en la regién toracica alta y
cervicales. En cambio, el hombro derecho permanecié en articulacién estricta y, la escapula,

verticalizada sobre su borde medial debido al efecto pared producido por la urna.

BA-65

No ha sido posible observar detalladamente la disposicién de los restos de los dos esqueletos
infantiles dado que esta tumba no ha sido excavada en su totalidad al reservarse para su
exposicién museistica. Sin embargo, algunas observaciones permiten conjeturar que se trata de

un enterramiento sucesivo.

La primera inhumacion (BA-65/1) corresponde a una criatura de poco mas de dos afios. Debid
transcurrir cierto tiempo antes de que se depositara el segundo cadaver, fallecidos en torno a
los 6 meses (BA-65/2), pues algunos elementos dseos del primero ya estaban desarticulados. El
craneo se encuentra en posicidon anatdmica estricta, pero en el lateral derecho se identifica un
hueso largo, posiblemente un humero, totalmente verticalizado y sin conexion articular
ninguna. Por otro lado, las vértebras toracicas bajo el antebrazo izquierdo de BA-65/2 estan
rotadas hacia la izquierda. Pese a que este movimiento seria posible de manera primaria, seria
de esperar ver las costillas in situ. Por Gltimo, conviene destacar que los metacarpos izquierdos
de BA-65/2 se encuentran sobre dos centimetros de sedimento y en total articulacion. Ello no
seria posible si esta tierra no se hubiese filtrado antes de depositar el cuerpo, o que se filtrase
al cerrar la tumba con la otra urnay, a su vez, el borde de la tapadera moviese esta mano hasta
quedar sobreelevada. Dado que las articulaciones de BA-65/2 estan en conexidén anatomica laxa
o estricta, el cuerpo debid quedar cubierto de sedimento poco tiempo después de su

inhumacién.
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llustracion 14. Tumba BA-65, en proceso de excavacion. Fuente: ASOME-UAB

En suma, el estudio arqueotanatoldgico permite concluir que todas las tumbas dobles intactas
de La Bastida corresponden a inhumaciones sucesivas, aunque, en algunos casos, no puede
descartarse que transcurriera muy poco tiempo entre una y otra. Esta circunstancia es
especialmente relevante porque aporta una precisién temporal fuera del alcance del
radiocarbono. Si bien los tiempos de descomposicién cadavérica pueden resultar muy variables
en funcién de multiples condicionantes, la constatacién de desplazamientos éseos indica
indudablemente el efecto de la descomposicién (Haglund y Sorg, 1997; Vass, 2011). Alli donde
dos dataciones radiocarbdnicas estadisticamente iguales no distinguen entre enterramientos

sucesivos o simultaneos, la arqueotanatologia permitiria hacerlo.
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2. LA COLECCION ANTROPOLOGICA
DE LA BASTIDA
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En la existencia de nuestros cuerpos convergen diversos ambitos de la vida social. En la misma
reproduccion de los cuerpos, por ejemplo, se plasman e imbrican relaciones socio-politicas,
relaciones sexuales e ideologia, que condicionan quién se reproducira con quién. Y también
practicas socio-econdmicas, puesto que la edad a la que las mujeres se quedan embarazadas
condiciona y define su papel en la sociedad, asi como el de quiénes se encargaran de mantener
estas nuevas criaturas. La interconexion de estos distintos aspectos hace del estudio de los
esqueletos humanos una fuente de informacion socioldgica y econdmica extraordinariamente
relevante. Mas alld de la reproduccion bioldgica, las actividades que involucran a nuestros

cuerpos, desde las laborales a los cuidados, dejan huella en ellos.

El objetivo de este estudio es extraer la maxima informacién sobre las condiciones de vida y
trabajo de las mujeres, hombres y criaturas a partir del analisis de los restos dseos hallados en
el yacimiento argdrico de la Bastida. A tal fin, se han considerado los restos antropolégicos
recuperados en contextos funerarios, enterramientos individuales y dobles. Ello ha supuesto
analizar los restos 6seos descubiertos a raiz de diversas campafias de excavacion en La Bastida
durante los siglos XIX y XX, actualmente depositados en instituciones de Espafia, Bélgica y Reino
Unido, asi como de las excavaciones realizadas por el grupo de investigacion en Arqueoecologia

Social Mediterranea (ASOME-UAB).
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2.1. PARAMETROS BASICOS DE REGISTRO ADAPTADOS A LA COLECCION:
CONSERVACION/REPRESENTACION, SEXO Y EDAD

La Bastida ha sido objeto de diversas campanas de excavacidon desde 1869, bajo premisas y
sistemas de registro bien diversos, como diversos han sido los avatares y destinos del material
osteoldgico extraido. De la intervencion inicial de Inchaurrandieta se ha perdido la pista de los
hallazgos, mientras que de la posterior de Siret y la familia Flores (1886) solo se conservan unos
pocos restos en los Museos Reales de Arte e Historia (Bruselas), aunque bien asociados a las
sepulturas de procedencia. De las distintas intervenciones de Juan Cuadrado Ruiz en la década
de los 20 y 30 casi no hay informacién publicada y el material que ha llegado hasta nuestros dias
corresponde a una serie de craneos sin asociacion contextual custodiados en el Museo
Arqueoldgico de Almeria. Los avatares del material osteoldgico fruto de las intervenciones del
Seminario de Historia Primitiva del Hombre (1944-1950) han sido diversos, de forma que se
encuentra disgregado en distintas instituciones. En algunos casos, totalmente mezclado (Museo
de Cartagena) vy, en otras, en bolsas con cierta coherencia anatdmica y, ocasionalmente, con
anotaciones que hacen referencia al contexto originario (Museo Arqueolédgico de Murcia).
Finalmente, en las excavaciones llevadas a cabo por la Universidad Autdnoma de Barcelona
desde 2009 hasta el 2013, se ha recuperado material osteoldgico en contextos superficiales, en
tumbas selladas y en otras afectadas por intervenciones clandestinas, asi como en posicién

secundaria.

2.1.1. Conservacion y representatividad esquelética de los materiales

El estado de conservacién de los restos osteoldgicos es especialmente importante para entender
los limites del uso de estos datos en el andlisis antropoldgico. En el estudio de las afectaciones
patoldgicas, por ejemplo, una escasa conservacién ésea o representacion esquelética impide
realizar un diagnéstico diferencial; en otras situaciones, los elementos éseos conservados
permitiran determinaciones de edad y sexo con una alta fiabilidad o, por el contrario, tan solo
aproximadas. Por todo ello, es necesario conocer en detalle el grado de conservacién del
material osteoldgico y la procedencia de los datos extraidos. No todos los datos de la coleccidn
de La Bastida pueden ser comparados entre si, ni tampoco de la misma manera vy, por ello,

conocer la representatividad esquelética es clave para maximizar los resultados del analisis.
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La primera tarea ha consistido en la identificacion anatémica (clase de hueso y lateralidad) de
los restos, indicando su grado de conservacidon de una manera preliminar segun la siguiente

codificacion:

- “100”: huesos predominantemente enteros, que conservan entre el 75 y el 100% de su
materialidad.

- “75”: huesos que conservan entre el 50 y el 74% de su materialidad.

- “50”: huesos que conservan entre un cuarto y la mitad de su materia dsea (25-49%).

- “25”: huesos mal conservados, tan solo entre un 1y 24% de su materialidad.

Se han excluido del inventario aquellos huesos cuya conservacién imposibilita su identificacién
anatémica o que no aportan informacidn relevante por su elevado estado de fragmentacion,

como, por ejemplo, un fragmento de cuerpo de costilla o de vértebra.

En el caso del material osteoldgico procedente de las excavaciones de los ss. XIX y XX, asi como
respecto a elementos éseos en contextos no funerarios, cada hueso o fragmento individualizado
ha sido registrado considerando dos métodos distintos, con el fin de facilitar la determinacién
del nimero minimo de individuos (NMI) y nimero minimo de elementos (NME) observados.
Para la determinacion del NMI se ha seguido la propuesta de Rihuete (2000: 44-47), en la que
de cada hueso se registra la presencia/ausencia de areas anatdmicas especificas que permiten
la identificacion osteoldgica (ver Anexo Il: Tabla 1) y lateralizacién, evitando asi la duplicacion
de elementos diagndsticos. Para cuantificar el NMI se considerard el nimero de casos

observados de cada area anatdmica de una misma lateralidad.

Paralelamente, y para no obviar que la conservacién podia ser muy dispar, se ha registrado la
porcion del hueso conservada. Para ello, se ha tomado como referencia la propuesta de Dobney
y Rielly (1988), modificada para humanos por Kniisel y Outram (2004), en la que se ofrece una
zonificacién de cada hueso; en este caso, ademas, hemos introducido algunas variaciones en los

criterios de sectorializacion empleados (ver Anexo Il: llustracion 1).

Los datos relativos a la conservacién de cada hueso no solo se refieren a esta dimension
particular, sino que permiten estimar la representacién general del esqueleto y posibles sesgos
segln region anatdmica. A este respecto, se han elaborado tres tipos de indices (Oliart, 2005:

93-94):
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indice de conservacion ésea = suma de los porcentajes de conservacién segln region
anatdémica / n fragmentos huesos recuperados segun region anatomica.

indice de representacién ésea por regiéon anatémica = nimero minimo de huesos
recuperados® / nimero de huesos por regién anatémica.

indice de conservacién esquelética = suma de los porcentajes de conservacién segun

region anatdomica / nimero de huesos por region anatdémica.

Estos indices son similares a los planteados por otros investigadores (Walker et al., 1988; Safont,

2003; Rascon et al., 2011; Beck, 2016), aunque afiaden la consideracion de los huesos de las

manos y los pies.

La agrupacién de las regiones anatdmicas se efectua bajo el criterio anatdomico y por las

caracteristicas similares de los propios huesos a fin de que su preservacion sea comparable entre

individuos:

Craneo: mandibula, maxilar, malares (1+D), frontal, temporales (I+D), parietales (I+D) y
occipital. Numero de huesos del crdneo= 10.

Tdrax: costillas (14+D), claviculas (1+D), esternén (C) y escdpulas (I+D). Nimero de huesos
del térax= 29.

Columna vertebral: cervicales, toracicas y lumbares. Nimero de huesos de la columna

vertebral= 24.

Cintura pelviana: coxal (I+D) y sacro (C). Numero de huesos de la cintura pelviana= 3.

Extremidades superiores: hiumeros (I+D), radios (I+D) y cubitos (I1+D). Nimero de huesos

de las extremidades superiores= 6.

Extremidades inferiores: fémures (1+D), tibias (1+D) y peronés (1+D). Nimero de huesos

de las extremidades inferiores=6.

Manos: carpos (I+D), metacarpos (I+D), falanges (I1+D), falanginas (I+D) y falangetas
(1+D). Numero de huesos de las manos= 52.

Pies: tarsos (l+D), metatarsos (1+D), falanges (I+D), falanginas (I+D), falangetas (I+D) y

rotulas (I+D). Numero de huesos de los pies= 54.

6 Sumando segun regidén anatomica las dos agrupaciones de categorias: juveniles y adult@s por un lado, e infantiles

por otro.
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En los esqueletos infantiles la Unica variacién se refiere a la cintura pelviana, en la que se

desglosa el coxal en tres, resultando un total de huesos de cintura pelviana de 7.

Con ello se podra definir, en cada caso, qué elementos 6seos se han conservado mejor y si hay

alguna seleccién que permita inferir las posibles causas.

Se ha considerado también el indice de completitud (Beck, 2016: 60), que compara el nimero
de huesos observados con el de esperados segun el nimero minimo de individuos. Se trata del
mismo indice que el de representacién ésea por region anatémica, pero tomando el esqueleto

como referencia:

e indice de completitud para adult@s = nimero minimo de huesos observados / (184 *
NMI)
¢ indice de completitud para subadult@s = nimero minimo de huesos observados / (188

* NMI)

En el estudio de los elementos dseos hallados en posicion secundaria en contextos no-
funerarios, ademds, se incorporara el registro del tipo de fracturas observadas en los huesos, si
se produjeron en hueso fresco o hueso seco, cuantos fragmentos resultaron y si hay alteraciones

tafondmicas relativas a la exposicion a la intemperie.

2.1.2. Determinacion de sexo bioldgico

La determinacién de sexo se establece mediante los rasgos morfoldgicos de la pelvis y craneo
recopilados en los Standards for Data Collection from Human Skeletal Remains’. Se prioriza la
morfologia del coxal sobre la craneal. En el pubis, los rasgos registrados son la presencia o
ausencia de arco ventral y de concavidad subpubica, y el aspecto de la rama subpubica (Phenice,
1969), mientras que, en el coxal en su conjunto, los rasgos diagndsticos son la morfologia de la

gran escotadura ciatica y el surco preauricular® (Buikstra y Ubelaker, 1994).

Las categorias empleadas son:

7 Buikstra y Ubelaker, 1994.
8 A pesar de las controversias que genera la consideracion de este rasgo documentarse surcos estrechos y cortos en
varones (p.ej.Karsten, 2017), en la coleccidn de La Bastida no se ha dado ningun caso.
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- M: “Mujer”. En aquellos casos donde todos los rasgos diagndsticos de mayor fiabilidad
observados apuntan a sexo femenino

- éM?: iMujer?. Si los rasgos observados son de una menor fiabilidad o presentan
expresiones intermedias, como el grado 2 de la gran escotadura ciatica.

- Indet.: Indeterminado. Empleado cuando se observan rasgos ambiguos, contradictorios
o no discriminantes.

- H: Hombre. En aquellos casos donde todos los rasgos diagndsticos de mayor fiabilidad
observados apuntan a sexo masculino

- ¢éH?: ¢éHombre? Si los rasgos observados son de una menor fiabilidad o presentan
expresiones intermedias, como el grado 4 de la gran escotadura ciatica.

- No Obs.: No observable. Reservado a aquellas ocasiones en las que no se identifican

rasgos que permitan determinar el sexo o para los individuos infantiles®.

llustracion 15. Rasgos morfoldgicos del pubis (Phenice, 1969: 299, Fig. 1). Presencia (a) y ausencia (b) del
arco ventral; concavidad subpubica, habitual en mujeres (c), y el aspecto de la rama subpubica en hombres

(d); cresta en la rama subpubica (e) y el aspecto plano entre los hombres (f).

9 Consideramos el sexo de los infantiles osteolégicamente indeterminable, dado que los métodos aplicados hasta el
momento ofrecen una fiabilidad escasa.
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Gran escotadura ciatica

MUIFR

Morfologia preauricular

0=HOMBRE

llustracion 16. Expresiones morfoldgicas de la pelvis: gran escotadura cidtica y surco preauricular

(Buikstra y Ubelaker, 1994: 16-19).

2.1.2.1. Elaboracién de funciones discriminantes para determinar el sexo en La Bastida

El estudio de la colecciéon antropolégica de La Bastida representa una valiosa fuente de
informacidn que permitird realizar estudios mds completos de otras colecciones argdricas.
Gracias a los esqueletos cuyo sexo ha podido determinarse a partir del coxal y/o craneo, esta
coleccion ofrece la posibilidad de formular funciones discriminantes para determinar el sexo a
partir de datos osteométricos. Este método ha sido desarrollado especialmente en el dmbito
forense y sobre material de periodos histéricos recientes (p.ej. iscan y Miller-Shaivitz et al., 1984;
iscan, 1985). A la vista de sus posibilidades, la antropologia fisica ha empleado estas férmulas
en colecciones prehistdricas, especialmente en contextos de osario o con una conservacion
deficiente o parcial esquelética. Los estudios antropoldgicos suelen aplicar férmulas elaboradas
a partir de muestras geografica y cronoldgicamente préximas a sus objetos de estudio. Sin
embargo, el principal riesgo radica en la fiabilidad de este procedimiento, ya que supone

extrapolar a una poblacién bajo estudio las referencias elaboradas a partir de otra. Dada la

40



divergencia potencial entre cualquier par de poblaciones, ello puede conllevar la elaboracion de

perfiles biolégicos sesgados.

Hasta el momento se ha producido una primera aplicaciéon de esta metodologia en una muestra
argarica (Aleman et al., 2003), en la que se aplican las férmulas para los astragalos y calcaneos
derechos elaboradas a partir de la coleccién de referencial® del cementerio de San José
(Granada) (Aleman et al., 1997, 1998, 2003). El trabajo de Aleman et alii (2003) utiliza algunas
de estas férmulas en individuos argdricos de la provincia de Granada'!, de sexo previamente
asignado mediante rasgos morfoldgicos pélvicos y craneales. En este caso, los porcentajes de
precision varian entre las medidas consideradas, entre el 82.6% en el ancho maximo del
astragalo y el 95.45% en la altura total del calcdneo. Estos resultados pueden considerarse

relativamente satisfactorios teniendo en cuenta que se consideran fiables a partir del 90%.

. . Cementerio | Argaric@s .
Aleman et alii (1997) ) La Bastida
San José Granada
. Correcta Correcta
Funcidn discriminante Punto de o — i » i » o
. Fiabilidad Fiabilidad asignacion asignacion | Fiabilidad
astragalo corte .
Hombre Mujer
(M2 derecho
-0.009835 84.81 % 82.6% 66.67% 100% 80%
*0.4203854)-16.4752274
(M3 derecho
-0.012445 80.00 % - 81.82% 87.5% 84.21%
*0.5363369)-15.8524897
(M2 izquierdo
-0.110395 82.35% - 77.78% 100% 89.47%
*0.459704)- 17.7111792
(M3 izquierdo
-0.073515 85.71 % - 100% 81.82% 88.89%
*0.6609154)-19.4755459

Tabla 4. Formulas discriminantes de Alemdn et alii (1997, 2003) para el astrdgalos y fiabilidad aplicada a

distintas colecciones.

Este mismo ejercicio se ha realizado para la coleccién de La Bastida, aplicando las funciones
discriminantes de Aleman et alii (1997, 1998, 2003) relativas a anchura (M2) y altura (M3) del
astragalo e incorporando también las féormulas para la lateralidad izquierda en 42 astragalos
correspondientes a 26 esqueletos (12 mujeres y 14 hombres). El resultado ha sido similar al
obtenido en los esqueletos argaricos granadinos, alcanzando una fiabilidad entre un 80% y un

89.5% (ver Tabla 4). Conviene sefialar que, en cinco esqueletos, se observan divergencias entre

10 procede de enterramientos del s.XX con certificados de nacimiento, muerte y enterramiento.
11 Cerro de la Virgen (Orce), Fuente Amarga y Castellon Alto (Galera), Cuesta del Negro (Purullena) y Cerro de la Encina
(Monachil).
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la asignacion de sexo resultante de la aplicacién de la férmula, lo cual alerta sobre el riesgo de

aplicar solo una de las férmulas y sefiala la conveniencia de emplear varias de ellas.

Si se analiza con mas detalle, puede observarse que la muestra femenina en el conjunto de La
Bastida presenta una mayor fiabilidad (83.3% de los esqueletos femeninos) que la masculina
(64.28%), aunque estadisticamente las medidas son mas divergentes (ver Tabla 5). Ello se explica
por las reducidas dimensiones de las mujeres de La Bastida en el ancho del cuerpo astragalino,
en comparacion con las otras dos colecciones. Precisamente esta divergencia hace que la
aplicacién de las férmulas discriminantes comporte una mayor fiabilidad en nuestro caso.
Aunque esta misma medida entre los hombres de La Bastida no difiere estadisticamente de la
de los del cementerio de San José, la fiabilidad entre los hombres de La Bastida es notoriamente
mas baja. En este caso, esto pueda deberse a que, si bien las distribuciones de ambas muestras
se solapan, la media masculina de La Bastida se encuentra ligeramente desviada a valores mas

inferiores y, consecuentemente, incrementa el error de la aplicacién de la formula.

Por otro lado, esta comparacion revela que, respecto al ancho del cuerpo astragalino (M2), la
coleccion argarica granadina y la de La Bastida presentan diferencias significativas, una

constataciéon sorprendente dada la proximidad cronoldgica y espacial entre ambas (ver Tabla 6).

Astrag. Cementerio San José La Bastida Hombres Mujeres
M | Lat Hombre Mujer Hombre Mujer Test t Test t
n X s.d n X s.d n X s.d n Xxs.d t p t p
1z 9 | 409+25 | 10 | 34.8+15
M2 D 32 | 41.2+2.7 | 32 | 37.2+19 | 12 | 403+1.7 8 346+1.2 | 1.073 | 0.289 | 3.671 | 0.001
M3 1z 7 32423 | 11 28+1.7
D 39 | 31.1+1.8 | 39 | 28.1+x1.7 | 11 | 31.6+2.7 8 2832 -0.725 | 0.472 | -0.294 | 0.770

Tabla 5 Comparacion de las medidas de los astrdgalos derechos entre el Cementerio de San José

(Alemadn et al., 2003) y La Bastida.

Astrag. Argaric@s Granada La Bastida Hombres Mujeres
Hombre Mujer Hombre Mujer Test t Test t
M | Lat
n X s.d n X s.d n X s.d n X s.d t p t p
1z 9 | 40925 | 10 | 34.8+1.5
M2
D |10 | 431+£21 | 13 | 37.8+2.7 | 12 | 403+17 | 8 | 346+1.2 | 3.459 | 0.002 | 3.143 | 0.005
Iz 7 | 324123 | 11 28+ 1.7
M3
D | 13 | 327+15 |12 | 29.2+1.8 | 11 | 31.6+2.7 | 8 28.3+2 1.260 | 0.221 | 1.049 | 0.308

Tabla 6. Comparacion de las medidas de los astrdgalos derechos entre los enterramientos argdricos de

Granada (Alemdn et al., 2003) y La Bastida.
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Mas alla de la fiabilidad de la aplicacién de estas férmulas en los huesos aislados, se detecta que
de los 26 individuos de La Bastida a los que se han aplicado las férmulas discriminantes de
Aleman et alii (1997), la asignacidon de sexo ha sido correcta en 19 de ellos. En conjunto,
representa que solo a un 73.08% de los esqueletos se le ha asignado correctamente el sexo,

porcentaje demasiado bajo como para ser de utilidad para la determinacién sexual en La Bastida.

Funciones discriminantes en la coleccidon de La Bastida

Con el objetivo de elaborar funciones discriminantes que permitan determinar el sexo de
conjuntos éseos pobre o parcialmente representados, como es el caso de los restos procedentes
de las excavaciones de los siglos XIX y XX en La Bastida, asi como de los contextos funerarios
expoliados o pobremente representados que se documentan en el Proyecto Bastida, se han
empleado los datos osteométricos de distintos huesos de adultos de La Bastida cuyo sexo ha
podido estimarse de forma independiente mediante rasgos morfoldgicos del coxal y/o craneo y
que, en algunos casos, ha sido confirmado por los andlisis genéticos realizados en el instituto

Max Planck (Jena, Alemania)*?.

Los individuos seleccionados para la elaboracién de estas férmulas discriminantes son:

- Hombres: A12, A34, A42; BA-6/1 (ADN), BA-12/1, BA-16/2, BA-18/1, BA-18/2, BA-19/1,
BA-31/2, BA-33, BA-38/1, BA-40/2, BA-54/2, BA-61/1, BA-62, BA-78, BA-86 (ADN), BA-
88 (ADN).

- Mujeres: Ind.9; A3, A7, A14, A20/29, A37; BA-12/2 (ADN), BA-16/1, BA-19/2, BA-21, BA-
30, BA-31/1, BA-40/1, BA-48, BA-55/1, BA-60, BA-61/2, BA-63, BA-71/1, BA-77 (ADN),
BA-79, BA-80, BA-89/1; BAMAL-1078; Ind.D.

De 24 huesos del esqueleto, se han tomado 67 medidas siguiendo la propuesta de Buikstra y
Ubelaker (1994) con ligeras variaciones (ver Anexo Il: Tabla 2). Las medidas se han tomado con

la ayuda de un calibre digital con una precisién de 0.01 mm.

12 villalba-Mouco et alli (e.p)
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Una vez obtenidos los datos osteométricos de estos individuos (NMI: 44; 19 hombres y 25
mujeres), se ha investigado si existe una asimetria significativa en las distintas medidas. El

analisis estadistico ha sido realizado con el programa IBM SPSS Satistics, versién 26.

En primer lugar, ha sido necesario averiguar si las series de medidas se ajustan o no a una
distribucion normal (test de Kolmogorov-Smirnov y Shapiro-Wilks, que muestra con una
significacién del p >0.05 si la muestra presenta una distribucién normal). En caso afirmativo, se
aplica a continuacién el test de T segun la lateralidad®®. En cambio, para las distribuciones no
normales se usa el test U de Mann-Whitney!®. Por dltimo, se ha realizado el mismo
procedimiento para comparar las medias entre hombres y mujeres. Esta primera parte del
analisis estadistico permite evaluar la fiabilidad de las férmulas discriminantes. Hay que indicar
gue han sido descartadas 15 medidas, por escasez de datos o por su distribucion, con valores de

la media excesivamente similares (marcadas en gris en la Tabla 7).

Los resultados obtenidos son excelentes. En dos combinaciones de dos medidas del astragalo se
alcanza una fiabilidad del 92% y 97%, ocho medidas relacionadas con el himero, cubito, fémur,
tibia y astragalo proporcionan una fiabilidad de entre el 91.3 y el 100%, y en seis medidas mas

la fiabilidad oscila entre el 85y el 89% (ver Tabla 7)

La aplicacidn de este método discriminante para La Bastida representa un gran avance en lo que
a la elaboracién de un perfil demografico se refiere, porque permite maximizar los datos
métricos de los restos esqueléticos. Se han aplicado estas férmulas a los casos en que no se
disponia de determinacién sexual (restos en colecciones antiguas, esqueletos con pobre
representacién en tumbas intactas o expoliadas documentadas por el Proyecto Bastida, asi
como en restos desarticulados en contextos no funerarios). El modo en el que se han traducido
estos resultados en cuanto a la determinacién sexual de cada elemento ha sido priorizando la
asignacioén sexual con una fiabilidad superior al 90% en el caso de determinarse “hombre” o
“mujer”. Si al aplicar estas férmulas no es posible proponer una determinacion sexual altamente
fiable, pero se dispone de resultados positivos aunque con menor probabilidad, se anotara la
asignacion de sexo entre interrogantes. En alguna ocasion, también se valorara el rango segun

el intervalo de confianza al 95%, siempre y cuando no exista solapamiento entre valores.

13 para evaluar la varianza se aplica la prueba de Levene de igualdad de varianzas, y segun el resultado se incorpora
uno u otro valor de t.
14 A modo de contrastacién, también se ha aplicado en este caso el test ANOVA unidireccional.
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Mujer Hombre N Dimorfismo MEDIA Rango 95%
HUESO Funcién discriminante Punto de Punto de Precision N Mujer
corte Precision corte Precision Hombre sexual Mujer Hombre Mujer Hombre
M1 11 4 108,588 131 142,25 124-138 130-155
. (M5%*1,024)-11,474 -0,391 81,8% 1,076 75% 80% 11 4 113,216 10,82 12,25 10-11 11-14
cLavicuLA M6 10 4 115,169 8,90 10,25 8-10 9-11
(M8*0,411)-13,512 -0,485 77,8% 1,092 75% 76,9% 9 4 112,093 31,67 35,50 30-33 31-40
. M1 2 2 98,951 143 141,50 129-257 133-249
ESCAPULA M2 4 4 106,775 92,25 98,50 82-102 89-108
(M1*0,049)-14,447 -0,463 70% 0,772 83,3% 75% 10 6 108,833 282,70 307,67 268-297 | 287-328
(M2*0,343)-19,308 -0,701 96% 1,461 83,3% 91,9% 25 12 111,624 54,20 60,50 53-55 58-63
M3 5 106,667 19,50 20,80 18-21 17-24
M4 5 112,787 15,25 17,20 14-16 14-20
HUMERO (M5*0,541)-11,471 -0,361 84,2% 0,572 75% 80,6% 19 12 108,378 20,53 22,25 20-21 21-24
(M6*0,548)-9,452 -0,343 84,2% 0,543 75% 80,6% 19 12 109,741 16,63 18,25 16-17 17-20
(M7%*0,427)-17,220 -0,936 84,6% 1,217 90% 87% 13 10 113,237 38,15 43,20 37-40 42-45
(M75*0,754)-33,032 -2,073 100% 1,382 100% 100% 111,522 39,75 44,33 38-42 43-46
(M7,:*0,405)-15,652 -0,505 77,8% 1,136 75% 76,9% 110,844 37,44 41,50 36-39 38-45
M8 6 5 107,399 57,17 61,40 52-62 50-72
(M1*0,099)-24,381 -0,809 80% 0,578 85,7% 83,3% 5 7 105,885 238,40 252,43 223-254 | 245-260
(M5*0,750)-9,853 -0,782 100% 0,711 54,5% 76,2% 10 11 116,446 12,10 14,09 12-13 13-15
CUBITO (M6*0,842)-12,735 -1,334 100% 1,223 83,3% 91,3% 11 12 122,362 13,55 16,58 13-14 16-18
(M8*0,329)-11,286 -0,673 71,4% 0,589 62,5% 66,7% 7 111,892 32,29 36,13 29-35 34-39
M11 6 104,288 213,83 223 204-224 213-233
(M1*0,075)-17,127 -0,795 88,9% 0,716 80% 84,2% 9 10 109,253 217,11 237,20 207-228 228-246
RADIO (M5*1,200)-13,600 -0,933 88,9% 0,933 77,8% 83,3% 9 114,678 10,56 12,11 10-11 11-13
M6 9 108,646 14,11 15,33 13-15 13-18
(M8%*0,183)-7,411 -0,478 77,8% 0,478 77,8% 77,8% 9 113,777 37,89 43,11 34-42 39-48
MC1 (M1*0,460)-19,633 -0,681 93,8% 0,990 72,7% 85,2% 16 11 108,813 41,19 44,82 40-42 43-46
MC2 (M1*0,389)-25,240 0,665 60% 0,554 75% 68,2% 10 12 104,953 63,20 66,33 61-65 65-68
MC3 (M1*0,392)-25,364 -0,654 75% 1,307 100% 83,3% 4 2 107,937 63 68 58-68 68-68
McC4 M1 12 10 103,585 53 54,90 51-52 53-56
MC5 (M1*0,547)-27,631 -0,638 75% 0,547 71,4% 73,1% 12 14 104,399 49,33 51,50 49-50 50-53
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Mujer Hombre i . MEDIA Rango 95%
HUESO Funcién discriminante Punto de Punto de Precision N Mujer N Dimorfismo
corte Precision corte Precision Hombre sexual Mujer Hombre Mujer Hombre
FgM | (M1*0,451)-13,251 -0,565 69,2% 0,525 57,1% 63% 13 14 108,597 28,15 30,57 27-29 29-32
(M1*0,090)-17,613 -0,739 62,5% 0,844 85,7% 73,3% 7 109,383 186,50 204 177-196 | 194-214
M2 3 103,659 151,14 156,67 143-159 140-173
COXAL M3 6 98,530 89,14 87,83 81-97 83-93
(M4*0,185)-15,501 0,728 77,8% 0,819 75% 76,5% 8 110,475 80 88,38 76-84 84-93
(M1*0,053)-21,891 -0,377 78,6% 0,659 62,5% 72,7% 14 8 104,819 409,64 429,38 402-418 | 407-451
(M2*0,267)-19,772 -0,764 81,8% 1,050 87,5% 84,2% 11 8 109,551 71,09 77,88 68-74 75-80
M5 11 7 110,840 25 27,71 24-26 24-32
(M6%*0,592)-15,070 -0,694 90,9% 1,091 71,4% 83,3% 11 7 112,443 24,27 27,29 24-25 25-30
FEMUR (M7*0,654)-27,330 -1,357 100% 1,677 94,1% 97,4% 21 17 111,685 39,71 44,35 39-40 44-45
(M8*0,144)-11,657 -0,435 100% 0,683 71,4% 88,9% 11 7 109,959 77,82 85,57 76-79 75-96
(M9*0,421)-10,272 -0,319 72,7% 0,439 62,5% 68,4% 22 16 107,614 23,64 25,44 22-25 24-27
(M10*0,413)-13,380 -0,665 81% 0,822 82,4% 81,6% 21 17 111,685 30,81 34,41 30-32 33-35
M11 9 7 103,878 409 424,86 400-418 | 400-450
(M1*0,045)-15,595 -0,614 50% 0,737 60% 54,5% 6 5 109,015 331,33 361,20 311-352 | 330-392
(M2*0,280)-12,542 -0,410 75% 0,728 88,9% 80% 16 9 109,359 43,38 47,44 41-46 46-49
TIBIA (M3*0,186)-12,155 -0,346 70% 1,152 100% 76,9% 10 3 112,689 63,60 71,67 59-68 66-77
(M8*0,266)-23,447 -1,237 85,7% 1,444 100% 92,3% 7 6 112,070 83,43 93,50 79-88 91-96
(M9*0,383)-12,983 -1,228 88,9% 0,789 85,7% 87% 9 14 117,150 30,67 35,93 29-32 34-38
(M10*0,293)-6,766 -0,840 100% 0,540 85,7% 91,3% 9 14 123,294 20,22 24,93 19-21 23-27
PERONE (M1*0,051)-17,526 -0,856 80% 0,475 66,7% 71,4% 5 107,983 326,80 352,89 301-353 | 338-367
M3 4 109,091 13,75 15 12-15 13-17
(M1*0,506) -24,498 -1,605 94,7% 1,524 95% 94,9% 19 20 113,677 45,26 51,45 44-46 51-52
(M2*0,573) -21,671 -1,789 100% 1,533 95,2% 97,4% 18 21 116,705 34,72 40,52 34-35 40-41
(M3*0,461)-13,816 -0,861 89,5% 0,909 72,2% 81,1% 19 18 113,625 28,11 31,94 27-29 31-33
ASTRAGALO | (M4*0,503)-14,479 0,913 90% 1,014 83,3% 86,8% 20 18 114,212 26,95 30,78 26-28 30-32
(M5*0,659)-19,421 -1,037 95% 1,152 77,8% 86,8% 20 18 111,900 27,90 31,22 27-28 30-32
(M1*0.271)+(M2*0.344)-26.139 -1.952 100% 1.756 95% 97.4% 18 20
(M4*0.291)+(M5*0.463)-22.034 -1.257 100% 1.397 83.3% 92,1% 20 18
CALCANEO | (M1*0,285)-20,766 -0,805 84,2% 1,093 78,6% 81,8% 19 14 109,507 70,05 76,71 68-72 74-79
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Mujer Hombre MEDIA Rango 95%
e . . . N Dimorfismo
HUESO Funcién discriminante Punto de L Punto de L Precision N Mujer i i
Precision Precision Hombre sexual Mujer Hombre Mujer Hombre
corte corte
(M2*0,339)-13,654 -0,771 91,7% 0,925 70% 81,8% 12 10 113,158 38 43 37-39 40-46
(M3*0,180)-7,409 -,482 100% 0,556 53,8% 78,6% 15 13 115,001 38,53 44,31 38-39 39-49
MT1 (M1*0,370)-21,690 0,678 70,6% 0,768 86,7% 78,1% 17 15 106,881 56,82 60,73 55-58 59-62
MT2 (M1*0,257)-18,335 -0,645 75% 1,146 77,8% 76% 16 9 110,129 68,81 75,78 67-71 73-79
MT3 (M1*0,297)-19,827 -0,394 52,9% 0,609 72,7% 60,7% 17 11 105,172 65,35 68,73 63-67 67-71
MT4 (M1*0,275)-17,724 -0,418 76,5% 0,888 62,5% 72% 17 8 107,554 62,88 67,63 61-65 65-70
MT5 (M1*0,351)-22,780 -0,635 85,7% 0,808 63,6% 76% 14 11 106,517 63,07 67,18 61-65 65-69
FgP I (M1*0,435)-13,281 -0,515 66,7% 0,364 82,4% 75,9% 12 17 106,887 29,33 31,35 28-31 30-33

Tabla 7. Formulas discriminantes de la coleccion de La Bastida (ver Anexo Il: Tabla 2 para las claves referidas a las medidas).
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De los 43 conjuntos esqueléticos adultos? identificados en el Museo Arqueoldgico de Murcia se
ha podido determinar el sexo en 14 casos a partir de los rasgos morfoldgicos de craneo y coxal.
De los casos restantes, se ha podido aplicar en 22 casos las férmulas discriminantes elaboradas
para el conjunto de la Bastida. Con ello, se ha podido asignar sexo masculino o femenino en 18
conjuntos esqueléticos mas. Ello ha supuesto duplicar los casos observados inicialmente.
Evaluando el material dseo de manera aislada, cabe decir que de los 274 huesos con algun dato
métrico y cuyo sexo no ha podido ser determinado por otros métodos, se ha podido asignar el
sexo a 183 gracias a la aplicacién de las formulas discriminantes. Es decir, que han podido ser

sexuados 66.79% mas de los huesos.

En el conjunto de individuos adultos de la coleccién de La Bastida, incluyendo los esqueletos
desarticulados, en 61 de los 96 individuos adultos identificados se ha podido determinar el sexo
mediante criterios morfoldgicos de craneo y/o coxal y en otros 17 casos se ha podido asignar
sexo masculino o femenino gracias a las férmulas discriminantes. El uso de estas férmulas, por
lo tanto, ha permitido incrementar las frecuencias de sexuacion de un 67.71% inicial hasta un

85.42% (ver Tabla 8).

L Det. sexual L
Determinacién sexual i Determinacién sexual
i morfologia L
Coleccion Craneo-Coxal . NoObs Métrica
relativa

H | éH? | éM? | M | ¢éH? im? H | éH? | Indet | éM? | M
MRAH - - - - - 1 1 -1 2 1 - -
MALM?6 3 - 4 3 - - 5 - - - - -
MAM 2 - - 6 - - - - - 2 2 5
BAMC 2 - - 1 - - - - - - - -
MAN 1 - - - - - - - - - -
Tumbas UAB 17 1 1 19 1 2 3 3 2 1 1
Desarticulados - - - 1 - - - 1 1 - 1 -
UAB
Subtotal 25 1 5 30 1 3 9 4| 3 5 4 6
TOTAL 61 4 9 22

Tabla 8. Sintesis de la determinacion de sexo de los individuos identificados en la coleccion de La Bastida

segun procedencia y método.

15 Se trata de 43 agrupaciones esqueléticas que corresponden a un minimo de 19 individuos.
16 14084 bis y Varia (4) presentan morfologia indeterminada, y no hay elementos para contrastarlo
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2.1.3. Determinacién de la edad bioldgica

Para la determinacién de la edad de adultos se recurre primero a la morfologia de la sinfisis

I*°. Para

pubical’, la superficie auricular'® y, en tercer lugar, al grado de sindstosis cranea
subadultos se emplean las referencias recogidas en Schaefer, Black y Scheuer (2009) sobre los
estadios de sobre los estadios de crecimiento y desarrollo osteoldgico segln centros de
osificacion y fusidon epifisaria. Por ultimo, para la estimacion de edades segln el desarrollo
dentario, seguimos la compilacién de Hillson (1996) a partir de los trabajos originales de
Gustafson y Koch (1974) y Smith (1991). Adicionalmente, se consideraran las longitudes
maximas diafisarias y la parte lateral y basilar del occipital (Schaefer, Black y Scheuer, 2009),

aungque con las oportunas reservas frente a posibles desajustes entre el desarrollo dental y las

inferencias métricas, que sera tratados en el apartado dedicado a la aproximacidon demografica.

Las categorias de edad empleadas son:
- Feto: <38 semanas gestacionales.
- Neonato: 38 - 42 semanas gestacionales.
- Infans 1: 0.125 - 2 anos (a partir de los 1’5 meses)
- Infans Il: 3 - 12 afios
- Infans sp.: 0 - 12 afios
- Juvenil: 13 - 19 afios
- Subadult@: 0 - 19 afios
- Ad. Joven: 20 - 35 afios
- Ad. Madur@: 36 - 50 afios
- Ancian@: >51 afios

- Adult@: >20 arios

2.1.3.1. Método complementario para la determinacidn de la variable “edad”: dimensiones

de las urnas funerarias en La Bastida

A fin de maximizar los datos para la elaboracién del perfil demografico, se ha abordado de

manera complementaria el estudio métrico de los contenedores funerarios como posible via

17 Método Todd (1920), y Suchey y Brooks (1990).
18 Método Lovejoy et alii (1985); Meindl y Lovejoy (1989).
19 Método de Composite Score de Meindl y Lovejoy (1985).
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para la obtencién de datos sobre la edad de los individuos inhumados. El andlisis parte de los
datos morfométricos de las urnas utilizadas en enterramientos individuales, la edad de cuyos
ocupantes haya sido determinada previamente segln criterios osteoldgicos. Dicha
determinacion se ha realizado directamente sobre los restos 6seos y/o a partir de imagenes
fotograficas para los hallazgos del SHPH. Al combinar datos de distinta precisién, se ha optado
por agrupar los individuos neonatos e infantiles, por un lado, y los juveniles y adult@s por otro.
El objetivo analitico consistia en explorar la posibilidad de detectar correspondencias entre la

altura de la urna funeraria y determinados grupos de edad.

Previamente, se habia procedido a comprobar la exactitud de las dimensiones de algunas de las
urnas depositadas en el Museo Arqueoldgico de Murcia (Celdran y Velasco, 2015; Velasco, e.p.),
con el objetivo de evaluar la fiabilidad de los datos publicados. Como se observa en el Gréfico 1
y Grafico 2, hay una estrecha correlacion entre las medidas publicadas y las tomadas
directamente (Boca, R%: 0942; Altura, R%: 0.816), hecho que justifica en adelante el uso de los

datos publicados.
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Grdfico 1. Correlacion entre la boca de las urnas (cm) registradas directamente de las piezas (MAM) y las

documentadas en la publicacion de Martinez Santa-Olalla et alii (1947).
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Grdfico 2. Correlacion entre la altura de las urnas (cm) registradas directamente de las piezas (MAM) y

las documentadas en la publicacion de Martinez Santa-Olalla et alii (1947).

Se han analizado 56 urnas funerarias con un Unico individuo, cuya edad habia sido determinada
osteoldgicamente (24 juveniles y/o adult@s, y 32 infantiles. En 54 casos se ha medido la altura
de la vasija y, en 55, el didmetro de la boca. El analisis estadistico (test de t para muestras
independientes) muestra que la altura de las urnas esta estrechamente relacionada con la edad
del sujeto inhumado, estableciéndose el limite de 55 cm como frontera entre infantiles y
juveniles/adultos. En cuanto al didametro de la boca, el resultado es también significativo,
aunque se observa un ligero solapamiento entre infantiles y no-infantiles en valores absolutos

(ver Tabla 9).

ALTURA URNA TESTT
. Desv.
CATEGORIAS EDAD N | Media Est Minimo | Maximo t p
st.
Infantiles 32 | 36,82 8,82 20 55 -
- <0.001
Juveniles y adult@s 22 | 78,39 12,31 56 100 14.47
BOCA URNA TESTT
. Desv. ; L.
CATEGORIAS EDAD N | Media Est Minimo | Maximo t p
st.
Infantiles 31 | 33.69 7.11 19 46 -
<0.001
Juveniles y adult@s 24 | 53.60 7.91 37 66 9.812

Tabla 9. Tabla con la caracterizacion métrica de las urnas y significacion

segun la categoria de edad del sujeto inhumado.
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Las 8 tumbas dobles con individuos de la misma categoria de edad, en urna y cuyas dimensiones
han sido documentadas, también se ajustan a los parametros enunciados para los
enterramientos individuales (ver Grafico 3 y Grafico 4). Ademads, estas urnas con enterramiento
doble no se distinguen métricamente de las destinadas a tumbas individuales, por lo que no

parece haber una seleccion o prevision del tipo de contenedor para los enterramientos con dos

individuos.
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Grdfico 3. Distribucion de las frecuencias de las medidas de altura de las urnas (cm),
distinguiendo la edad del individuo inhumado: infantiles (1) y juveniles y adult@s (3)
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Grdfico 4. Distribucion de las frecuencias de la medida del didmetro de boca de las urnas

(cm), distinguiendo la edad del individuo inhumado: infantiles (1) y juveniles y adult@s (3)
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Vale la pena anadir que, de los ocho cenotafios documentados en las excavaciones recientes,
tres emplearon vasijas de la forma 2 de Siret, dos de la forma 3 y tres de la forma 4. Las
dimensiones de estas piezas son pequefias y se ajustan a las caracteristicas propias de las usadas
en enterramientos infantiles, aunque en ocasiones los elementos que los acompafian son mas

comunes en enterramientos de personas adultas.

Altura (cm)

Tipourna | N | Media | Desv.est. | Minimo | Maximo
F2 3 | 26,97 2.98 25 334
F3 2 | 26.70 8.91 20.40 33
F4 3 | 38,77 4,33 35,00 43,50
Total 8 | 31,33 7,57 20,40 43,50

Tabla 10. Tabla con la caracterizacion métrica de las

urnas de los cenotafios.

En suma, la exploracion de la variable altura de la urna ha resultado de gran utilidad para

aproximarnos a la edad del individuo inhumado:

- Los menores de 12 afos fueron enterrados en urnas con una altura maxima de 55 cm.
La forma de la urna es indistinta: F2, F4?° o F5 (Lull et alii, 2005).
- Los individuos juveniles y adult@s fueron enterrados en F4 o F5 de una altura minima

de 56 cm, nunca en F2.

En la seleccion de la urna funeraria, por lo tanto, entra en juego la altura de la pieza, por un lado,

y la forma por otro. Se ha empleado esta técnica para contrastar la edad de las tumbas antiguas.

20 Ninglin neonato es enterrado en una F4.
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2.2. CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA: CONSERVACION Y REPRESENTATIVIDAD
ESQUELETICA

2.2.1. LAS TUMBAS PROCEDENTES DE EXCAVACIONES ss. XIX y XX

Se ha llevado a cabo la revisidon antropoldgica de los materiales custodiados en los museos de
Madrid, Almeria y Bruselas, y, en nuestro laboratorio de la Universidad Autonoma de Barcelona,
de los depositados en los museos de Cartagena y Murcia. Los restos estaban etiquetados como
correspondientes a La Bastida, aunque en su mayoria habian perdido la referencia del contexto
arqueoldgico de procedencia, y en varios casos, los restos antropoldgicos de varios contextos
estaban mezclados. El sistema de registro ha sido el mismo para los materiales procedentes de
las excavaciones antiguas, a fin de comparar su estado de conservacion y representatividad, y
para aplicar métodos capaces de maximizar la obtencién de datos. La visién general del estado
de conservacién y de la representaciéon esquelética permite entender los limites de la
interpretacion antropoldgica de unos restos que, originalmente, formaron parte de

enterramientos en tumbas individuales o dobles.

2.2.1.1. Coleccidn antropoldgica de los Musées Royaux d'Art et d'Histoire (MRAH) (Bruselas,

Bélgica)

La intervencién de 1886 a cargo de Louis Siret y Pedro Flores supuso el descubrimiento de dos
cistas y diez urnas, todas ellas tumbas individuales excepto la cista 2 (BAS 2), que contenia una
inhumacién doble. Los hermanos Siret indican que, de los esqueletos, “no habia mas que escasos
restos” (1890: 136), y, en efecto, escasos son los huesos y dientes conservados en los MRAH. El
material de cada tumba estaba guardado por separado, sin observarse mezclas. En este sentido,
la inferencia sobre el nimero de inhumados por sepultura y la informacidn antropoldgica
derivada del estudio resultan fiables y utiles para el estudio demografico y paleopatoldgico. La
documentacion antropoldgica registrada por Cristina Rihuete en febrero de 2014 ha permitido
caracterizar la representacion esquelética, la conservacidn ésea, asi como registrar rasgos para

la determinacién del sexo y la edad de los individuos inhumados.

El material antropoldgico estudiado procede de una tumba doble (BAS-2) y siete individuales

(BAS-3, BAS-4, BAS-6, BAS-7, BAS-8, BAS-9 y BAS-10), en total 79 huesos y 54 dientes. Entre el

material de BAS-2 se han encontrado restos de dos individuos, mientras que en las restantes hay
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constancia de un esqueleto, todo ello coherente con las descripciones de los diarios de

excavacion. En este caso, el calculo del nimero minimo de individuos ha sido sencillo, cifrandose

en 11.
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Grdfico 5. indice de conservacion esquelética (%) de las tumbas de La Bastida depositadas en el
MRAH.
. ; ) Col. Cint. .
Indices Craneo | Térax | Extr.sup. | Manos 3 Extr. Inf. | Pies | TOTAL
Ver. Pélv.
Conservacion ésea 35.7 | 25.0 50.0 83.0 25.0 - 50.0 |85.8| 50.7
Representacion
. L 7.8 0.8 7.4 6.0 1.9 - 7.4 6.2 53
region anatomica
Conservacién
2.8 0.2 3.7 5.0 0.5 - 3.7 53 3.0

esquelética

Tabla 11. Conservacion y representacion de los materiales de La Bastida en el MRAH. Leyenda: Col.Ver. = columna

vertebral; Cint.Pelv.= Cintura pélvica; Extr.Sup. = extremidades superiores; Extr.Inf. = extremidades inferiores.

Casi todas las regiones anatdmicas estan representadas, aunque destaca la ausencia de restos

de la cadera y la escasez de elementos del tronco. En cambio, crdneos y extremidades son las

regiones mejor representadas, aunque el estado de conservacidon no siempre acompafa (ver

Grafico 5 y Tabla 11). En este sentido, los huesos mejor conservados corresponden a manos y

pies, cuya presencia misma refleja una exhaustiva recogida de hallazgos durante la excavacion.
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Pese a ello, la conservacion general de los esqueletos es baja, con un indice de completitud
media de 0.492. No estan presentes ni craneos enteros ni huesos largos de grandes dimensiones,
que son los elementos de mayor potencial expositivo u objeto de los estudios antropolégicos de
la época. Todos los huesos y/o fragmentos son de pequefio tamafio. Esta circunstancia fue
observada por Kunter (1990), e indicaria que los restos depositados en Bruselas son elementos
residuales. En consecuencia, si bien se han podido establecer el nimero de individuos
representados y su edad aproximada, la determinacidn del sexo y las patologias observadas solo

lo han sido de manera puntual.

El material antropoldgico que debié analizar Jacques procedente de La Bastida, se encuentra en

paradero desconocido?.
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Grdfico 6. Indice de completitud de las tumbas del MRAH-BAS.

2.2.1.2. Coleccién antropoldgica del Museo Arqueoldgico de Almeria (MALM)

En la guia titulada “Una visita al Museo Arqueoldgico Provincial de Almeria” (1949), Juan

Cuadrado present6 piezas procedentes de sus excavaciones en La Bastida durante los afios 1927

21 V. Jacques en Las primeras edades del metal (1890) y en el Congreso de Etnologia (1887), indica que analizé el
conjunto de la coleccidn Siret pero no tenemos constancia que estudiase también el material de La Bastida.
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y 192822, Entre el material expuesto en el Museo Arqueoldgico de Almeria se detalla la presencia

de “Ocho crdneos y otros huesos humanos, de sepulturas de «La Bastida»”?.

El 12 de septiembre de 1979, la Diputacion Provincial de Almeria entregé al Museo Arqueoldgico
Provincial “Luis Siret” veintiun elementos craneales originarios de La Bastida de Totana, que
provenian de la coleccién personal de Juan Cuadrado?*. Por la descripcidén consignada en las
fichas de inventario del museo?’, el material incluia nueve craneos (cuatro de los cuales tenian
mandibula asociada), cinco elementos craneales fragmentarios y siete mandibulas sueltas, con
numeros de inventario entre 14078 y 14098 (ver Tabla 12). Mas alld de la informacion
antropoldgica que puede extraerse de estos restos dseos, el desconocimiento del contexto
arqueoldgico del que fueron extraidos hace que no aporten informacién en cuanto a las
practicas funerarias, y sea esta informacién antropoldgica sdélo util para elaborar el perfil

bioldgico de la poblacién en general, y la incidencia de ciertas patologias.

En 1973, Michael John Walker presentd su tesis doctoral en la Universidad de Oxford, en la que
incluyd el estudio craneométrico de varias comunidades prehistdricas de los valles del Segura y
del Vinalopd. Entre el material analizado inventario veintiocho restos craneales de La Bastida de
la coleccion del Museo Arqueoldgico de Almeria, codificados con las siglas SPO060 hasta SPO073
(catorce craneos, de los cuales cinco tienen mandibula asociada), SP0180 (maxilar) y SP0298
hasta SP0310 (trece elementos mandibulares sueltos®®). El estudio hace mucho hincapié en el
tratamiento estadistico de los datos, y sus conclusiones histdricas sefialan la constatacion de
una continuidad morfoldgica entre las poblaciones del Eneolitico y del Bronce, aunque
intuyendo ciertas particularidades geograficas. De La Bastida destacan sus divergencias en
relacién a El Argar y a los restos craneales procedentes de cuevas de enterramiento (Walker
1973: 442). En publicaciones posteriores, afiadié a la morfometria craneal informacidn sobre
rasgos epigenéticos, y apuntd que las diferencias observadas podrian corresponder a cuestiones

genéticas y, por tanto, a la dindmica demografica de microcomunidades (Walker, 1973).

Walker determind el sexo en dos de los veintiocho restos craneales estudiados (dos hombres:

SP0065 y SP0073) y descartd la presencia de subadultos en la muestra. Por otro lado, identificd

22 Cuadrado Ruiz (1945: 62-63).

23 Cuadrado Ruiz (1949: 32).

24 Botella (1976: 161-171).

25 Fichas de inventario que pudimos consultar en 2009 gracias a la gentileza de Ana Navarro, en aquel entonces
directora del MALM.

26 |a codificacion informatica data del 10/03/1972.
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dos casos de anomalia genética y un par de traumatismos. Asi, describié para el craneo
codificado como SP0061% una sindstosis asimétrica de las suturas coronal y lamdoidea.
Identificd, por otro lado, un caso de fisura palatina parcial, que afectaba solo al hueso palatino
(SP0062). Estas anomalias, contextualizadas en la también elevada incidencia de anomalias de
tipo osteogénico en el contexto argarico, fueron atribuidas a una base genética comun?8. En otro
orden de cosas, registrd la presencia de traumatismos antemortem en la porcién derecha del
occipital de SP0067 y en el frontal izquierdo del hombre codificado como SP0073, sin ahondar

ni en el tipo de lesidn ni en sus posibles implicaciones.

Miguel C. Botella también consulté los fondos del MALM para la elaboracidn de su tesis doctoral,
en la que incluyé el estudio de tres crdneos pertenecientes a La Bastida de la coleccién Juan

Cuadrado?®.

e El craneo con el nimero de inventario 14086 es una calota de un individuo en su segunda
infancia.

e El craneo incompleto 14087 mostraba una conservacién deficiente. Le faltaba el temporal
izquierdo, dos tercios posteriores del parietal izquierdo y parte del occipital, y tampoco tenia
mandibula asociada. Corresponde a un hombre maduro de entre 45-50 afios con pérdida
antemortem de los dos ultimos molares derechos del maxilar, y con un absceso en el

segundo molar superior izquierdo.

e Elcrdneo 14089 también estaba incompleto. Le faltaba el occipital, los extremos de ambos
parietales y el temporal derecho. Corresponde a una mujer anciana, de entre 50 y 60 afios.
Se observa una depresidn ovalada en el frontal izquierdo de unos 30 por 23 mm de didmetro,
producto de una fractura con hundimiento del hueso bien consolidada, acontecida mucho
tiempo antes de su muerte y de la que no se pueden determinar las secuelas®®. Por otro
lado, Botella describe una fractura en el temporal izquierdo, entre el pefiasco y la escama,
con leves signos de cicatrizaciéon (visibles solo al microscopio). Mediante radiografia
corrobora la fractura del pefiasco e identifica una infeccién del oido medio con absceso en

la fosa posterior del craneo y, posiblemente, una hipervascularizacion de la zona por la

27 En otras publicaciones utiliza el cédigo W-61y lo identifica con el nimero “14079” (Walker 1988b: 1711).
28 \Walker (1988a).

29 Botella (1976: 164).

30 Botella (1976: 1158).
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marcada impresidn de la arteria meningea media. Esta infeccidon produciria encefalitis y

conllevaria probablemente la muerte del individuo3Z.

N2 inventario | Objeto Dimensiones Conservacion | Descripcion
L: 0'190m. Anch: Craneo humano al que le falta
14078 Craneo humano - i
0’140 la mandibula inferior.
Alt: 0°145 m.; Craneo humano al que le falta
14079 Crdneo humano Long: 0’195 m; - la mandibula inferior y parte
Anch: 0'140 m. del occipital.
Craneo humano al que le falta
L: 0122 m.
14080 Crdneo humano - la mandibula inferior, arco
Anch: 0’135 m. ) . o
cigomatico y parte del occipital.
. L: 0°19 m. Anch: Craneo humano fragmentado
14081 Craneo humano Fragmentado i . ]
0’14 m. con mandibula inferior.
) L: 0’21 m. Anch: Craneo humano al que le falta
14082 Craneo humano - )} ] )
0’15 la mandibula inferior.
Craneo humano con mandibula
inferior. Presenta hundimiento
) L: 0’21 m. Anch: de craneo por la regidn
14084 Craneo humano - ) .
0’16 m. temporal y arco cigomatico.
Toda la superficie presenta
tincidn de ocre rojo.
Craneo humano con mandibula
) L: 0’22 m. Anch: inferior. Presenta hundimiento
14085 Crdneo humano Fragmentado »
0’13 m. en la regién temporal y arco
cigomatico.
Craneo incompleto, solo se
, L: 0’18 m. Anch: i
14086 Craneo humano 014 Incompleto | conserva la béveda craneana, la
m.
cual también esta incompleta.
Craneo incompleto, le falta
Alt: 0'145 m; .
) parte del frontal, parietal,
14087 Craneo humano Long: 0210 m; Incompleto o
temporal y parte del occipital y
Anch: 0’140
la mandibula inferior.
) L: 0’15 m. Anch: Craneo incompleto, le falta
14088 Craneo humano Incompleto i
0’14 m. toda la béveda craneana.
) Anch: 0’084 m. ) ,
14089 Crdneo humano L. 0089 Fragmentos | Varios fragmentos de craneo.
. L: 0’14 m. Anch: Craneo y mandibula inferior
14090 Craneo humano Fragmentos |
0’086 m. incompletos.
. L: 0’13 m. Anch: Craneo incompleto, le falta
14091 Crdneo humano Incompleto i
0’13 m. toda la béveda craneana.
] L: 0’074 m. ]
14092 Mandibula inferior - Mandibula inferior.
Anch: 0’12 m.

31 Botella (1976: 169, 1158-1159).
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N2 inventario | Objeto Dimensiones Conservacion | Descripcion
L: 0'045 m.
14093 Mandibula inferior - Mandibula inferior.
Anch: 0’095 m.
L: 0'057 m.
14094 Mandibula inferior - Mandibula inferior.
Anch: 0’11 m.
. ) ~ | L: 0’060 m. Gr: Mandibula inferior
14095 Mandibula inferior Fragmentos, 2
0’006 m. fragmentada.
L: 0’066 m. Gr:
14096 Mandibula inferior Fragmento | Mandibula inferior incompleta.
0’008 m.
) L: 0°'060 m. Gr: ,
14097 Mandibula inferior Fragmento | Mandibula inferior incompleta.
0’007 m.
L: 0'055 m. Gr:
14098 Mandibula inferior 0013 Fragmento | Mandibula inferior incompleta.
m.

Tabla 12. Sintesis de la informacion contenida en las fichas de inventario del MALM.

Actualmente, el material humano de La Bastida depositado en el MALM mantiene los mismos
numeros de inventario detallados en 1979%, si bien hemos comprobado que no todas las piezas

se mantienen integras, y que otras han perdido la asociacidn con la sigla original.

Cuando consultamos los fondos del MALM el 23 de febrero del 2011 con Cristina Rihuete
(Universitat Autonoma de Barcelona) y Christina Roth (Universidad de Mainz), a propésito de un
muestreo para la realizacién de analisis paleogenéticos, solo localizamos cuatro craneos con las
siglas 14084 a 140873, aunque en el gestor documental Domus también estaban catalogadas

las piezas CE14078 y CE14083.

En abril de 2013 retomamos la consulta de los fondos del museo bajo la supervision y
colaboracion del conservador Manuel Ramos. Esta vez conseguimos identificar todos los
materiales de La Bastida registrados con los nimeros de inventario entre 14078 y 14098, asi
como una bolsa con fragmentos de mandibulas con la anotacién “Varia”, otra que contenia

dientes inconexos y, junto al craneo 14078, algunos elementos poscraneales.

Entre el material analizado se han identificado quince conjuntos craneales en diferentes estados
de conservacion (seis de los cuales incluyen sus correspondientes mandibulas), once elementos
mandibulares sueltos y un maxilar, sumando un total de veintisiete elementos craneales. Este

numero y proporcion es el mismo que el documentado por Walker en 1973, aunque restaba

32 Esta numeracion debid ser asignada tiempo atrds, puesto que ya en la publicacion de Walker se observan los
craneos siglados con esta numeracion.
33 Se tomd muestra paleogenética del craneo 14085.
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averiguar la correspondencia entre los nimeros de inventario del MALM y los utilizados por este
investigador. Para ello hemos extraido de su tesis doctoral los datos relativos a la conservacion
y caracterizacion dental, los datos craneométricos vy las alteraciones patoldgicas, informaciones
que han permitido establecer la equivalencia de casi todo el material, excepto las mandibulas
codificadas por Walker como SP0304, SP308 y SP309, la mandibula con la sigla 14098 y las otras
dos halladas en la bolsa de “varia” (casos 1y 2). Entre el material etiquetado como de La Bastida
se ha documentado ademds 24 huesos poscraneales: BAMAL-14089 y BAMAL-1078. En este
ultimo caso, los restos forman parte de un mismo individuo: mano izquierda aun articulada en
un bloque sedimentario de arcilla amarilla y otros huesos con sedimento adherido (ver

llustracion 17).

llustracion 17. BAMAL-1078. Mano izquierda articulada.

La revision de estos restos ha permitido constatar varios casos con equivocos en su
documentacidn y/o adscripcion, que revelan una mezcla de materiales. Segun la ficha del MALM,
el craneo y mandibula con la sigla 14083 habian estado expuestos en la Sala Il en el interior de
la reconstruccién de una tumba en cista. Tanto la cista como su contenido se encuentran
actualmente en los fondos del MALM, junto con otros materiales de procedencia desconocida.
En el interior de la cista, si bien se ha encontrado un craneo con la sigla 14083, la mandibula

asociada ni articula con el craneo ni presenta el mismo nimero de sigla, 14092 en este caso.

Este numero de inventario ha arrastrado otros problemas, pues se han localizado hasta tres

mandibulas con la misma sigla:
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e En una segunda mandibula, identificada como 14092, se observa que originalmente estaba
siglada como 14083, numero que fue tachado y reescrito como 14092. En este caso, la sigla
tachada (14083) era la que posiblemente le correspondia, pues coincide con la descripcion
de Walker para la pieza 14083; sin embargo, hemos comprobado que no articula con el
craneo originalmente asociado. Por tanto, el posterior cambio de nimero es correcto al no
corresponder a este mismo individuo, por lo que se ha mantenido, siendo distinguido por

nosotras como 14092 bis.

e En la misma bolsa que el craneo 14090 hay otra mandibula con la consabida sigla 14092,
gue tampoco articula con el crdneo al que se la asocia. En este caso, la mandibula también

se analiza separadamente con la sigla 14092 bis2.

En otro orden de problemas se sitla el craneo 14089. Se trata de uno de los craneos analizados
por Walker** y por Botella®, al cual se le realizaron radiografias para corroborar el diagndstico
de fractura del temporal izquierdo. Actualmente, en una bolsa con esta sigla hay fragmentos de
craneo (parietales y frontal), un fragmento de diafisis de hueso largo, un atlas y una falange del
dedo gordo del pie, una falange de la mano y un extremo distal de cubito, estos tres ultimos con
evidentes signos de termoalteracidon (coloracién negra). El material encontrado, pues, no

corresponde al descrito por Botella, del que se desconoce el paradero®.

Por otro lado, Walker describe un trauma en el frontal izquierdo del crdneo SP073 que, segun
criterios métricos y de conservacion dentaria, corresponde al inventariado como 14091. Sin
embargo, el craneo actualmente en depdsito con esta sigla no presenta ninguna lesidn
traumatica. Teniendo en cuenta la correspondencia métrica y dentaria, y también que Walker
no describe ningun otro craneo con este rasgo, es posible que haya habido un error en la
anotacién del trauma por parte de Walker, y que el registrado segun él en el craneo 14091

correspondiese en realidad al observado en el 14089.

La inspeccion directa de todos los restos ha permitido adscribir mandibulas a craneos cuya
asociacién se habia perdido, asi como corregir otros errores producidos antes del depésito en el

museo. Asi, hemos comprobado que el craneo de la mujer joven 14078 articula con la mandibula

34 Representado fotograficamente en su tesis (Walker 1973: Iam. CLXXXI).

35 Botella (1976: 164, 1158-1159).

36 Este craneo, originalmente esta descrito en la ficha del museo como “incompleto” pero con la posterior correccion
de “(varios fragmentos)”.
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14095, y que la mandibula originalmente asociada con el conjunto craneal 14081 articula con
14082. Ademas, el craneo 14091 (SP073) articula con un fragmento de mandibula hallado en la

bolsa rotulada como “varia” (SP305).

Tras el laborioso proceso de localizacidn, identificacion y reevaluacion, el material antropolégico
de La Bastida conservado actualmente en los fondos del MALM consta de quince conjuntos
craneales (seis de ellos con mandibula asociada), once mandibulas sueltas, un maxilar y varios
elementos poscraneales. En estos conjuntos craneales se identifica un minimo de 12 individuos,
dado que los tres conjuntos restantes (BAMAL-14091, BAMAL-14092bis y BAMAL Varia 5)

habrian podido asociarse a algunos de los anteriores 12.

El nUmero minimo de individuos representados se ha calculado a partir de la conservacion de la
mandibula, concretamente del alvéolo del segundo premolar derecho. En virtud de ello, habria

16 individuos, 15 adult@s y 1 Infantil ll/Juvenil.

En la coleccién del Museo Arqueoldgico de Almeria se observa también una representacién
esquelética sesgada, tal y como sucedia en la del Musées Royaux d’Art et d’Histoire. No obstante,
en la institucion almeriense los restos corresponden a craneos bien conservados, de un elevado

valor expositivo, asi como a elementos poscraneales aislados.

indices Craneo | Térax | Extr.sup. | Manos C.V. Cint. Pélv. | Extr. Inf. | Pies | Total
Conservacion osea 86.5 87.5 50 96.7 100 100 100 100 | 90.1
Representacion region
L 68.7 0.5 2.2 1.9 0.3 2.2 1.1 01| 9.6
anatomica
Conservacion
64.0 0.4 1.7 1.9 0.3 2.2 1.1 0.1 9

esquelética

Tabla 13. Conservacion y representacion de los materiales de La Bastida en el Museqo Arqueoldgico de
Almeria. Leyenda: C.V. = columna vertebral; Cint.Pelv.= Cintura pélvica; Extr.Sup. = extremidades

superiores; Extr.Inf. = extremidades inferiores.

Es probable que, en las excavaciones realizadas por Cuadrado, o bien se recogieron Unicamente
los craneos enteros, o bien los restos poscraneales y los craneos mas fragmentados fueron
guardados en otro lugar, sin que acabasen recalando en los fondos del Museo Arqueoldgico de

Almeria.
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2.2.1.3. Coleccion antropoldgica del Museo Arqueoldgico de Murcia (MAM)

En los fondos del Museo Arqueoldgico de Murcia se custodia gran parte del material de La
Bastida procedente de las campafas de excavacion realizadas entre 1944 y 1950 por el
Seminario de Historia Primitiva del Hombre (SHPH). Distribuidos en 36 cajas que contenian un
numero variable de bolsas con denominacién propia, se localizaron numerosos restos éseos y
dentales humanos. En general, cada conjunto incluia huesos de diferentes individuos que, en
bastantes casos, permitieron individualizar esqueletos de manera parcial. Ademas, a veces se
incluian anotaciones originales referidas a sepulturas o contextos concretos, e incluso, hojas de
los periddicos de la época con que los restos fueron envueltos. Se ha examinado también el

enterramiento infantil en urna ubicado en la sala 7 de la exposicién permanente®’.

Uno de los principales objetivos ha sido identificar la campafia de excavacién a la que
corresponden los restos, qué individuos estan representados y comprobar y completar estos
datos con los ya publicados. Para ello, se ha identificado osteolégicamente el contenido de las
bolsas® y, seguidamente, se ha cruzado esta informacién con la procedente de fotografias y
diarios de campo inéditos (Escalas et alii, 2015; Lull et al., 2015c), asi como de las publicaciones
del equipo de excavacion (Lull et al., 2015). Paralelamente, y a fin de recuperar el mayor
volumen de informacidn antropoldgica, se han inventariado todos los restos. De este modo, se
ha caracterizado adecuadamente el material, extraido la informacién relativa al sexo y la edad,
a las anomalias patoldgicas y diversos tipos de datos osteométricos. En medida variable, esta

informacidn podra ser incorporada al estudio antropoldgico general de La Bastida.

Del inventario del material antropolégico depositado en el MAM se han registrado 3568
fragmentos de hueso (480 craneales y 3088 poscraneales), 436 dientes y una litiasis,
posiblemente urinaria. El material ha sido descrito y estudiado conforme a los criterios de edad,
sexo, dimorfismo sexual, maduracion ésea y cualidades de orden tafondmico. En un examen
previo al inventario, parecia que los esqueletos raramente se encontraban dispersos en
diferentes cajas (Fregeiro y Oliart, 2015) por lo que se efectud una estimacién maxima de
individuos representados de 94 (42 adultos y 52 subadultos). El posterior inventario ha
introducido ciertos matices, puesto que 6 de las 80 agrupaciones se encuentran en distintos

contenedores.

37 Este enterramiento no ha sido considerado dentro del NMI al no poderse identificar las porciones anatémicas
especificas conservadas.
38 En los casos en que el material estaba sucio, se procedio a lavarlo y, una vez seco, guardarlo en bolsas nuevas.
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La documentacion y procesado del material del MAM ha sido el mds laborioso y el que ha
requerido diversas estrategias metodoldgicas, tanto por las caracteristicas de conservacién y
representacién esquelética, como por el elevado nimero de elementos. Para la determinacion
del ndmero minimo de individuos se han aplicado tres estrategias distintas, todas ellas partiendo
de la suma de cada rasgo segun las categorias de edad generales: neonatos, infantiles, juveniles
y adultos. Tedricamente y a nivel metodoldgico, la suma de estas categorias no es conveniente
por el riesgo que supone mezclar métodos para la aproximacion de edad. La amplitud de los
rangos en la determinacién de edad a partir de la fusion epifisaria y la afectaciéon de las
caracteristicas osteométricas poblacionales y las deficiencias alimentarias en las dimensiones de
los huesos, generan inexactitudes que pueden afectar a la determinacién de la edad de los
individuos. En consecuencia, algunos huesos por categoria de edad podrian encontrarse
sobrerrepresentados y viceversa. No obstante, la precisién en las edades alcanzada al analizar
conjuntos esqueléticos y contrastar metodologias, permiten realizar esta sumatoria de
categorias de edad. Ademas, excepto en adultos y neonatos la distincién de infantiles y juveniles
parte fundamentalmente del criterio dentario, mas preciso y menos afectado por el estado de

salud del sujeto.

La representacion de indicadores morfolégicos excluyentes (Rihuete, 2000) apunta a una
estimacion minima de 38 individuos, mientras que, considerando la conservacion ésea por
segmentos (Knisel y Outram, 2004) solo se afiade un individuo mas a aquel total; es decir, el
método anatdémico propuesto por Rihuete (2000) no solamente evita el sesgo subjetivo de la
valoracion sobre la representacion, sino que muestra una precisién en la estimacidon muy alta

frente a otras aproximaciones (Tabla 14).

Sin embargo, la aportacién mas informativa y con un elevado grado de fiabilidad ha venido de
la mano de la identificaciéon de conjuntos esqueléticos. Por un lado, porque aporta una edad
mas precisa al combinar distintos criterios. Por otro, porque el criterio excluyente no depende

de un solo elemento sino de la convergencia de distintos elementos.

Como se ha comentado para otros casos, la identificacion de los conjuntos esqueléticos ha
partido del registro pormenorizado de los restos agrupados en bolsas y cajas. Se observo a
menudo que estas agrupaciones pertenecian a un mismo individuo, ya fuese por representacion

esquelética, edad y/o caracteristicas morfoldgicas y tafondmicas. Posteriormente, se procedid
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al inventario de los restos a fin de contrastar estas primeras impresiones, incorporando nuevos

elementos o descartando los disonantes, e identificando nuevos conjuntos de individuos.

3 Neontat@s Infantiles Juveniles Adult@s
Método Total
NMI NMI NMI NMI
4 12 7 15
Rasgo morfolégico Temporal Iz/D
. Frontal Temporal Iz Frontal 38
excluyente (craneo) Articulacion
Borde orbitario D Petrosa Glabela
temporomandibular
4 14 3 13
Rasgo mortologico Tibia Iz llion D Fémur Iz
excluyente Fuberosidad _ Gran . Cubito Iz 33
: t t
(poscraneo) ! ero.5| @ an.erlor escotadura rocanter Articulacién cubitoradial
y agujero nutricio L mayor
ciatica
6 15 3 12
Tibia D
Segmento conservado Diéfisis proximal 39
(poscréneo) Tibia Iz Tibia D Tibia D Tibia Iz
Diafisis prox. y medial Diafisis medial Didfisis medial o
Epifisis distal
Humero D
Agrupacién anatémica 5 17 6 19 47
Total 6 17 7 19 50

Tabla 14. Numero minimo de individuos representados segun las distintas metodoldgicas.

Se han aislado hasta 80 conjuntos dseos, de los cuales 30 pertenecen a neonat@s e infantiles®,
7 ajuveniles y 43 a adult@s. El procedimiento para establecer el nimero minimo de individuos
mediante este método ha partido de la seleccidn de individuos con el rasgo morfolégico mas
representado. En infantiles, el mentén (n=4), entre juveniles, la glabela (n=4) vy, para los adultos,
la articulacion radiocubital izquierda (n= 12). Respecto a los individuos restantes, se ha ido
cotejando uno a uno si, por razones de conservacion anatémica, podian corresponder a alguno
de los anteriores o, en caso contrario, descartando esta posibilidad. Finalmente, con los
individuos que no podian formar parte de la primera agrupacidn, se procedié como en esta:
seleccidn del rasgo anatdmicamente mas frecuente y contrastaciéon con el resto segun su
conservacién anatdmica. Siguiendo este método se ha alcanzado el NMI de 47 individuos: 5

neonat@s, 18 infantiles, 5 juveniles y 19 adult@s.

39 Sin incluir el de la Sala 7
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indices Craneo | Térax | Extr.sup. | Manos C.V. Cint. Pélv. | Extr. Inf. | Pies | Total

Conservacién ésea 48.3 35.8 66.7 11.1 37.1 50.4 69.5 10.6 | 39.6
Representacion region

L 38.3 33.5 45.0 82.6 51.9 37.9 40.7 64.0 | 50.8
anatémica
Conservacién esquelética 49.3 21.8 52.8 10.8 31.5 53.5 54.3 8.2 | 353

Tabla 15. Conservacion y representacion de los materiales de La Bastida en el Museo Arqueoldgico de
Murcia. Leyenda: C.V. = columna vertebral; Cint.Pelv.= Cintura pélvica; Extr.Sup. = extremidades

superiores; Extr.Inf. = extremidades inferiores.

Una vez estimado el numero minimo de individuos se procedid a la caracterizacion de la
conservacién dsea y esquelética, y a la de la representacion segun regiones anatémicas. Destaca
la alta representacion de los huesos de manos y pies, aunque su conservacion es pobre, mientras
gue los huesos de las extremidades son los mejor conservados. A nivel global, la conservacion

esquelética es media-baja (35,3%), siendo los huesos mas grandes los mejor conservados.

Una vez caracterizado el material en términos generales, el siguiente objetivo fue establecer a
gué tumba corresponde cada conjunto éseo individualizado. Esta labor no hubiera sido posible
sin los diarios de excavacién originales que hasta hace pocos afios se hallaban en paradero
desconocido. En dichos documentos, las tumbas se numeran con los mismos cddigos y
referencias que aparecen en bolsas y etiquetas del MAM y que fueron modificados en las
publicaciones respectivas. Considerando la informacion reflejada en las etiquetas, cabe destacar
gue en estas solo se hace mencidn expresa a las campanas de 1944 y 1950. Debe decirse, sin
embargo, que cuando se detalla en la etiqueta “Campania de 1944”, ello no es necesariamente
correcto, ya que, si bien estan presentes en estas etiquetas las referencias usadas en los diarios
de dicha campanfia para la designacién de tumbas (“V” para las urnas y “C” para las cistas), en
otras ocasiones la referencia es la empleada a partir de la campafia de 1945, cuando la sigla “S”

precedera al nimero de sepultura, independientemente del tipo de contenedor.

La caja 11855 contenia referencias exclusivas de la campafa de 1950, concretamente las
etiquetas originales escritas por Francisco Jordd, que identificaba las tumbas con la sigla:
“S.(n2tumba)-50"”. Esta caja procede posiblemente del Museo Arqueoldgico Municipal de
Cartagena (ver infra; Fregeiro y Oliart, 2015) y puede incluir materiales tanto de la campafia de
1950 como anteriores. Ademas de este material, se han encontrado puntualmente algunas
bolsas con restos con etiquetas de esta campafia en otras cajas (11826 y 11871), aunque su
adscripcion no ha podido ser corroborada. La conservacion del material con anotaciones de la

campafia de 1950 difiere ligeramente de la tendencia del depdsito, observandose un mayor
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contraste en la conservacion de los huesos del craneo en relacidn al poscraneo. Ello, como se
vera mas adelante, puede responder a las vicisitudes del traslado de los hallazgos de un museo

a otro, dejando atras los poscraneales.

indices Craneo | Térax | Extr.sup. | Manos C.V. Cint. Pélv. | Extr. Inf. | Pies | Total
Conservacién désea 74.3 17.2 35.7 2.2 17.3 38.1 50.0 19 | 29.6
Representacion region

L. 61.1 37.8 50.0 61.1 41.1 62.5 51.9 38.6 | 50.5
anatémica
Conservacion esquelética 55.0 8.4 21.4 15 13.7 47.6 333 1.1 | 22.8

Tabla 16. Conservacion y representacion de los materiales de La Bastida en el Museo de Cartagena.
Leyenda: C.V. = columna vertebral; Cint.Pelv.= Cintura pélvica,; Extr.Sup. = extremidades superiores;

Extr.Inf. = extremidades inferiores.

La Unica campafia que carece de referencias expresas es la dirigida por Ruiz Argilés y Posac Mon
en 1948, aunque en el MAM se han identificado algunos objetos de ajuar y contenedores de

m4ds de una tumba excavada en aquella ocasion®.

En los fondos del MAM se encuentra la mayor parte del material osteolégico humano de las
campanas de excavacién llevadas a cabo por el SHPH entre 1944 y 1950. La conservacién de
etiquetas escritas por el propio Jorda durante la campafia de 1950, y posiblemente también por
del Val durante la campafia de 1945, asi como la transcripcion llevada a cabo por personal de la
Diputacién Provincial o del MAM a partir de anotaciones originales hoy desaparecidas, ha
permitido asociar un buen nimero de restos esqueléticos con tumbas excavadas por el SHPH.
Asi, ha sido posible la identificacién positiva de 17 tumbas, contrastadas con documentos
fotograficos y, en segunda instancia, por la descripcidn detallada en las publicaciones y/o diarios
de excavacion en relacién a la edad del esqueleto y su representacién anatémica. En seis casos

mas, las asociaciones de los restos humanos con tumbas concretas son tentativas.

Esta primera aproximacidon muestra que, si bien el material ha llegado hasta nuestros dias de
manera parcial y con escasa informacién contextual, su estudio pormenorizado permitira,
cuando menos, contribuir a precisar el perfil demografico de la poblacidn inhumada en La

Bastida.

40 Véanse Garcia Lopez (1986: 109) y Celdran y Velasco (2015).
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CAMPANA TUMBA ID.MUSEO SEXO EDAD
(BAO-47? - No Observable Ad.sp
¢BAO-67? 13 No Observable Infans sp.
BAO-9 A39 Mujer Ad.sp

1944 BAO-15 17 Hombre Juvenil
BAO-22 117 No Observable Infans Il
BAO-31 15 No Observable Juvenil
¢BAO-45? A27 Mujer Ad.Joven
BAO-48 Sala7 No Observable Infans sp.
BAO-37 13 No Observable Juvenil
BAO-40 A36 Indet. Ad.sp
¢BAO-527 A40 No Observable Ad.sp
BAO-61 18 No Observable Infans Il
BAO-63 128 No Observable Infans I
BAO-64 A37 Mujer Ad.M/Anciana

1945 BAO-70 A34 Hombre Anciano
BAO-80 A20 Mujer Ad.Joven

A30 Hombre Ad.sp.

A10 Mujer Ad.sp

Al12 Hombre Ad.M/Anciano
BAO-99 BAM-3157 No Observable Subadult@
éBAJ-2? A33 Mujer Ad.Joven

1950 BAJ-4 BAM-6 Mujer Ad.Joven
BAJ-5 A21 No Observable Ad.sp
BAJ-7 127 No Observable Infans |

Tabla 17. Sexo y edad de las tumbas excavadas por el Seminario de Historia Primitiva del Hombre

identificadas en los distintos museos.

2.2.1.4. Restos antropoldégicos del Museo Arqueolégico Nacional de Madrid (MAN)

Con motivo de la estancia en el MAN entre el 24 y el 28 de mayo de 2010 para la revisién del

material de La Bastida de la coleccién Martinez Santa-Olalla, se localizaron, gracias a la

inestimable asistencia del conservador Eduardo Galan, unos pocos fragmentos craneales con el

nimero de inventario 1973/58. Estaban acompafiados por una etiqueta con una referencia a La

Bastida transcrita en las instalaciones del MAN.
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CARRe dE LA BAST I BA-

B o]

llustracion 18. Transcripcion de la etiqueta: “CABEZO DE LA BASTIDA. TOTANA, MURCIA. 23-IX-50. G-12
y H-12. Crdneo 2° de S.6-5a . COL. SANTA OLALLA a”

Gracias a esta referencia, supimos que correspondia a la campania inédita dirigida en 1950 por
Francisco Jorda Cerda y John D. Evans. Las anotaciones en sus diarios de excavacién indican que,
entre el 21 y el 25 de noviembre de 1950, exhumaron los restos de una sepultura doble dentro
de una urna localizada en los cuadros G-12 y H-12. Especifican ademas que el “skull 2” era

inferior y de sexo masculino®.

Los fragmentos craneales presentan restos de sedimento adherido (arcilloso y de color grisaceo)
y residuos del algoddn que en su dia debid aplicarse para proteger la calota extraida en bloque.
La inspeccidén de los restos, tras una limpieza superficial de los fragmentos diagndsticos en
occipital y temporal derecho, ha confirmado su correspondencia con un individuo adulto de sexo

masculino.

41 Jordd (1950a: 28-30) Evans (1950: 27-37) en Lull et alii (2015c: Anexo 6y 7)
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llustracion 19. Representacion grdfica de los elementos craneales correspondientes a BAJ 6.

indices Craneo | Térax | Extr.sup. | Manos C.V. Cint. Pélv. | Extr. Inf. | Pies | Total
Conservacién ésea 75 0 0 0 0 0 0 0 9.4
Representacion region

13 0 0 0 0 0 0 0 0.2
anatémica
Conservacién esquelética 15 0 0 0 0 0 0 0 1.9

Tabla 18. Conservacion y representacion de los materiales de La Bastida en el Museo Arqueoldgico
Nacional de Madrid. Leyenda: Col.Ver. = columna vertebral; Cint.Pelv.= Cintura pélvica; Extr.Sup. =

extremidades superiores; Extr.Inf. = extremidades inferiores

Gracias a la labor de recopilacién y andlisis documental se conoce el momento en que este
material fue trasladado al Museo Arqueoldgico Nacional (Lull et al., 2015c: 190-191), y las

razones por las cuales ello se produjo. Julio Martinez Santa-Olalla, después de la campafia de
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1950, solicitdé a Francisco Jorda el traslado de material representativo de lo que denomina
Bronce Il Mediterraneo. Este le hizo llegar a través de John D. Evans los materiales mas
interesantes correspondientes a la sepultura S.6-50: una copa, un cuchillo que describe como

alabarda y restos de espirales de cobre®.

2.2.1.5. Colecciéon antropoldgica del Museo Argueolégico Municipal de Cartagena (BAMC)

En los almacenes del Museo Arqueoldgico Municipal de Cartagena se localizaron cinco cajas
etiquetadas como “La Bastida de Totana”, en cuyo interior se hallé material cerdmico y dseo, la

mayoria humano, y unos pocos restos de fauna:

- LA BASTIDA DE TOTANA. 1. 224-B. 3484.

- LA BASTIDA DE TOTANA. 2. 224-B. 3485

- LA BASTIDA DE TOTANA. 3. 224-B. 3486. Los restos arqueolégicos estaban distribuidos
en dos bolsas de plastico.

- LA BASTIDA DE TOTANA. 4. 224-B. 3487

- LA BASTIDA DE TOTANA. 5. 224-B. 3488

El origen de estos restos es incierto pues, si bien Francisco Jorda trasladé al Museo de Cartagena
el material de la campafa de 1950 junto con “lo que habia en el cortijo de campafas anteriores,
estando todo él depositado en el Museo [de Cartagena]” (correspondencia de Francisco Jorda
con Julio Martinez Santa-Olalla, 7 diciembre 1950%), se han identificado hasta cinco tumbas de
la campafia de 1950 en el Museo Arqueolégico de Murcia* y en el Museo Arqueoldgico Nacional
(Madrid)*, aunque bien podrian haberse trasladado los restos de manera parcial. Por otro lado,
el hallazgo de los restos de un enterramiento en urna de un hombre flexionado y apoyado sobre
su lado izquierdo que no puede vincularse fehacientemente con ninguna de las sepulturas de
1950 (ver infra), indica que no toda la coleccién de Cartagena corresponde a la campana de

dicho afio.

42 Archivo del Museo de San Isidro, referencias FD1974/1/11094 y FD1974/1/11056

43 Depositada en el Museo Arqueoldgico Nacional de Madrid. N2 inventario1974/1/11-088
44 BAJ-5, BAJ-7 y posiblemente BAJ-2.

45 BAJ-6.
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Se han identificado 28 dientes y 320 elementos éseos (30 craneales y 290 poscraneales*®), de
los cuales mas del 80% estdn fragmentados y presentan un estado de conservacién regular
(51.3%). En este sentido, destaca la desigualdad en la representacion de las distintas regiones
anatomicas, especialmente del craneo. En el Museo Arqueolégico Municipal de Cartagena, los
elementos mas y mejor representados son los de las extremidades y la cintura pélvica, mientras
que es escasa la cantidad de huesos de pies, térax, columna vertebral y manos si los

consideramos en proporcion al conjunto de huesos que conforman estas regiones anatdmicas.

. Col. Cint. Extr.
Indices Craneo | Torax | Extr.sup. | Manos Pies | Total
Ver. Pélv. Inf.
Conservacion ésea 40 35.78 54.35 84.38 | 63.36 36 43.75 |79.5| 54.6
Representacion
13.3 8.3 33.3 2.1 11.9 31.1 244 | 53| 16.2

regidon anatémica

Conservacion
10.91 5.72 37.88 2.36 13.92 27.27 29.17 |6.69| 16.7

esquelética

Tabla 19. Conservacion y representacion de los materiales de La Bastida en el Museo Arqueoldgico
Nacional de Madrid. Leyenda: Col.Ver. = columna vertebral; Cint.Pelv.= Cintura pélvica; Extr.Sup. =

extremidades superiores; Extr.Inf. = extremidades inferiores

Teniendo en cuenta las regiones anatdmicas repetidas, distinguidas ademas por lateralidad, hay
un numero minimo de cinco individuos representados; sin embargo, si a ello se aifade el criterio
de edad pueden distinguirse hasta ocho individuos: a los cinco extremos proximales de segundo

metatarsiano derecho de adultos, se afiaden los restos de dos juveniles y un infantil.

Independientemente del nimero minimo de individuos identificado (NMI: 8), se han distinguido
nueve conjuntos de huesos que representan un minimo de siete individuos®’: un infantil, dos

juveniles y cuatro adultos.

En el depdsito del Museo de Cartagena, por lo tanto, sabemos que estan mezclados los restos

de un minimo de 8 individuos, pero sdélo se han podido identificar 7 conjuntos éseos.

46 Corresponden a un minimo de 205 huesos poscraneales y 20 craneales.

47 Los Unicos conjuntos que no se ha podido descartar que formasen parte de los conjuntos anteriores son Ind.2 e
Ind.6.
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La cantidad de individuos representados y su edad permite efectivamente descartar que el
conjunto se trate exclusivamente material de la campafa de 1950, en la que se documentaron
8 individuos, 7 adultos y 1 subadult@. Por otro lado, el hallazgo de un bloque sedimentario®
con varios huesos articulados ha revelado la presencia de materiales de otras campafias, tal y
como Jorda anotd en su dia. La curvatura del bloque sedimentario permite identificar que
provenia de una urna, mientras que la disposicion de las extremidades superiores e inferiores
izquierdas apuntar a que el esqueleto estaba en posicion flexionada y en decubito lateral
izquierdo. Los restos pertenecian a un individuo adulto. Durante la excavacion en el laboratorio,
se recupero, entre el brazo y la pierna izquierda, un puiial de 4 remaches muy oxidado. Partiendo
de la nota de Jord3d, se ha contrastado esta informacion con las fotografias disponibles de las
tumbas descubiertas en las campafias de 1950% y de 1948, y se han podido asociar los restos

a la tumba BAR-2.

Asi pues, la presencia de restos de la tumba BAR-2 y la proporcion en la representacién por
regiones anatémicas entre el material del Museo Arqueoldgico de Murcia etiquetados como
pertenecientes a la campana de 1950 y el Museo Arqueoldgico Municipal de Cartagena, lleva a
pensar que el material actualmente depositado en Cartagena corresponde a distintas campanas
del SHPH, posiblemente de las de 1948 y 1950, y que una parte de los hallazgos de esta ultima

fueron trasladados a los museos de Murcia y Arqueoldgico Nacional.

2.2.1.6. Sintesis de la conservacion y representatividad del material

Gracias a la revisién del material antropoldgico procedente de La Bastida en los museos
arqueoldgicos de Murcia, Cartagena, Almeria, Madrid y los Musées Royaux d’Art et d’Histoire de
Bruselas, se han identificado los restos esqueléticos de treinta y cuatro tumbas de distintas
intervenciones, excepto de la campafia de 1869 llevada a cabo por Rogelio Inchaurrandieta. En
el caso de la campaiia de 1948, la dificultad para identificar las tumbas se ha debido a la ausencia
de etiquetas identificativas en los restos esqueléticos y a la escasez de documentacion grafica.
Teniendo en cuenta que algunas piezas de ajuar descubiertas en esta campaia se han localizado

en los fondos del MAM®>!, ademds de la posible presencia de los restos esqueléticos de la tumba

48 En la caja “LA BASTIDA DE TOTANA. 4. 224-B. 3487”
49 BAJ-1, BAJ-2, BAJ-3, BAJ-4, BAJ-6, BAJ-7 y BAJ-8.
50 BAR-1, BAR-2, BAR-3, BAR-9, BAR-10 y BAR-15.
SLE. Celdrany C. Velasco, comunicacion personal.
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BAR 2 en el Museo Arqueoldgico de Cartagena, cabe plantear la posibilidad de que los hallazgos

de 1948 estén especialmente dispersos, lo que afiade mas problemas a su identificacién e

inventario.

El resultado de este primer acercamiento ha permitido identificar las tumbas resefiadas en la

siguiente tabla:

Estudios )
» . " L. Nimero de
Intervencion Tumbas identificadas Museo antropoldgicos Lo
. individuos
previos
i 9 (2 neonatos + 2
BAS 2, BAS 3, BAS 4, BAS 6, Musées Royaux ) )
1886 Kunter (1990) infantiles + 5
BAS 7, BAS 8, BAS 9, BAS 10 d’Art et d’Histoire
adult@s)
Museo
. Walker (1973), 16 (subadulto + 15
Cuadrado - Arqueoldgico de
., Botella (1976) adult@s)
Almeria
¢BAO 4?, ¢BAO 6?, BAO 9,
Museo
BAO 15, BAO 22, BAO 31,
1944 Arqueoldgico de -
¢BAO 457, BAO 48, ¢BAO )
Murcia
527
BAO 37, BAO 40, BAO 61,
Museo
BAO 63, BAO 64, ¢BAO 667, .
1945 Arqueoldgico de -
BAO 70, BAO 78, ¢BAO 807, )
Murcia
BAO 99
Museo
. 51 (5 neonatos + 18
1948 BAR-2 Arqueoldgico de -
infantiles + 6
Cartagena . ]
juveniles + 22
Museo
. adult@s)
éBAJ 2?,BAJ 4, BAJ5,BA) 7 Arqueoldgico de -
Murcia
1950 Museo
Arqueolégico
BAJ 6 a & -
Nacional de
Madrid
SHPH Museo -
Arqueoldgico de
Cartagena

Tabla 20. Localizacidn de las tumbas identificadas y el nimero de individuos identificados en las distintas

instituciones.

Resultado de las distintas intervenciones® se estima que deberian estar representados unos 139

individuos, 63 subadult@s y 76 adult@s (proporcion 0.829 subadultos por cada adult@); sin

52 Considerando solo las tumbas representadas osteoldgicamente en el MRAH (no incluidas BAS-1, BAS-11 y BAS-13
por no conservar restos antropoldgicos).

75



embargo, entre los distintos museos solo se han identificado 76 sujetos, con una proporcion
muy similar, 0.809 (34 subadultos y 42 adult@s). Ello significa que, como minimo, el 54.68% de
las tumbas excavadas durante los ss. XIX y XX estdn depositadas en estas instituciones y han

podido ser incluidas en este trabajo.

En los Musées Royaux d’Art et d’Histoire, el material procede de la intervencidon de 1886. Los
restos son escasos y la mayoria corresponden a manos y pies, ademds de dientes. Ello llama la
atencién, pues parece como si solo se conservase el material residual y todo ello
independientemente de la pericia demostrada en la excavacién, ya que se recuperaron huesos
extremadamente fragiles y pequefios de neonatos es decir, el de menor tamafio tras la
separacion de los huesos largos y craneo®3. La proporcién de subadultos y adultos en este caso

es bastante equitativa, 44,4% y 55,6%, respectivamente.

En el Museo Arqueolégico de Almeria se conservan principalmente crdaneos y mandibulas
resultantes de las intervenciones de Juan Cuadrado, con una baja representacion de subadultos
(5,9%). En este caso, se aprecia una seleccidon del material antropolégico con mayor valor

expositivo.

Los restos conservados en los museos arqueoldgicos de Murcia, Municipal de Cartagena y
Nacional corresponden a las campafias del SHPH. La conservacidon de los esqueletos es parcial y
desigual entre instituciones. En el Museo Arqueoldgico Nacional ello es consecuencia del
traslado puntual del material de la tumba BAJ 6 a instancias de Martinez Santa-Olalla; en el caso
de las cinco cajas depositadas en el Museo Arqueoldgico Municipal de Cartagena, debe tratarse
del material que, tal vez, quedd pendiente de ser trasladado al Museo Arqueolégico de Murcia,

correspondiendo en su mayoria a elementos poscraneales.

Como se ha observado en detalle, la conservacion y representacion de los huesos y esqueletos
difiere notoriamente entre colecciones. Asi, mientras la de Cuadrado presenta una conservacion
excelente, la representacion esquelética es muy baja. Buena es también la conservacién en la
coleccion Siret, pero en este caso resulta esperable al tratarse de elementos éseos pequefios y
relativamente sélidos, aunque la representacion esquelética también es muy baja. Por ultimo,

el material de las intervenciones del SHPH esta distribuido entre los museos arqueoldgicos

53 La notable ausencia de huesos largos, craneos, cinturas y, especialmente, vértebras y costillas, no es una
peculiaridad de la serie de La Bastida, sino una constante en el conjunto de la coleccidn Siret que, con algunas
excepciones, se conserva en los museos de Bruselas y Madrid.
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Nacional (MAN), de Cartagena (BAMC) y Murcia (MAM). Su estado de conservacién es
moderado, aunque la representacion de las distintas regiones anatdmicas y de los esqueletos

en general es notoriamente mejor que la de las otras dos colecciones.
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Grdfico 7. indices de representacion y conservacion del material osteoldégico (%) en los distintos museos.

La coleccidn esquelética de La Bastida depositada en los distintos museos presenta un elevado
potencial informativo por su elevado volumen, a pesar de su estado de conservacidny la pérdida
de evidencias propia de las vicisitudes de su depdsito en instituciones diversas a lo largo de
décadas. La exhaustiva tarea de laboratorio y documentacion ha permitido recuperar
informacidon concreta de ciertos enterramientos, corregir errores de registro y ampliar la

informacidn arqueoldgica disponible.

2.2.2. LAS TUMBAS DE LA BASTIDA (2009-2013)

De las 89 tumbas excavadas en el marco del Proyecto Bastida, se han recuperado 51 sepulturas
intactas; las restantes presentan alteraciones tafondmicas de distinta indole que afectan
sustancialmente, aunque de forma diversa, a la representacion antropolégica. Asi, un buen

numero de tumbas se vio alterado por intervenciones clandestinas, en algunos casos
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desplazando los elementos hasta el punto de impedir determinar la ubicaciéon originaria de la
sepultura, mientras que en otros se mantenian elementos estructurales (BA-08, BA-09, BA-10,
BA-19, BA-22, BA-32, BA-37, BA-38, BA-39, BA-44, BA-50, BA-53, BA-54, BA-55, BA-57, BA-68,
BA-72, BA-85) o incluso restos antropoldgicos en posicidn primaria (BA-04, BA-56) (ver apartado
1. La Bastida excavada). De estas tumbas expoliadas, cinco no conservan restos antropolégicos
y, en ocho, se han constatado de dos individuos. Entre el conjunto de tumbas alteradas, un
segundo grupo lo fue en época argarica a raiz de alguna estructuracion del espacio o bien por

procesos tafondomicos debidos a agentes naturales.

De las 51 sepulturas no alteradas, 33 son individuales, 9 dobles y 8 cenotafios o posibles
cenotafios sin elementos antropolégicos; ademas, se ha documentado el enterramiento de un
canido en una urna. Paralelamente, conviene seialar que cuatro tumbas fueron levantadas en
campo sin extraer los restos humanos, de forma que permanecen in situ con vistas a su
musealizacién. Se trata de la tumba de un neonato (BA-47), dos infantiles | (BA-65), un infantil Il
(BA-17) y una mujer adulta (BA-21). En estos casos, el registro de la conservacidon dsea y
representacién esquelética es incompleto por la imposibilidad de documentar todos los

elementos dseos y, por tanto, no se ha podido aplicar los indices de conservacidn y

representacioén dsea.

3 S B

llustracion 20. Imdgenes de las tumbas BA-47 (izquierda), BA-17 (derecha) antes de ser extraidas de

campo.
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llustracion 21. Imagen de la tumba BA-21 antes de ser

extraida de campo.

En definitiva, en este apartado se analiza la conservacidon y representacién esquelética de 75

sepulturas y 93 conjuntos esqueléticos.

El objetivo de la caracterizacidon del material osteoldgico tiene una doble dimensién. A nivel

metodolégico, es imprescindible conocer su grado de representacidn para establecer los limites

del estudio antropoldgico, especialmente en aquellas tumbas cuyo contexto se ha visto alterado.

Ademas, este conocimiento es de orden sustantivo, pues sirve para reconstruir parte de las

practicas funerarias.

Estado N2 individuos
N2 tumba
tumba tumba
Individuales BA-01, BA-02, BA-07, BA-17, BA-20, BA-21, BA26, BA-27, BA-29, BA-
(n=33) 33, BA-41, BA-42, BA-45, BA-46, BA-47, BA-48, BA-49, BA-51, BA-
59, BA-60, BA-62, BA-64, BA-66, BA-67, BA-76, BA77, BA-78, BA-79,
BA-80, BA-81, BA-82, BA-83, BA-86
Tumbas
Dobles BA, 06, BA-12, BA-16, BA-18, BA-23, BA-40, BA-61, BA-65, BA-71
intactas
(n=9)
(n=51)
Cenotafios BA-13, BA-14, BA-43, BA-58, BA-70, BA-73, BA-84, BA-87.
(n=8)
Canido BA-69
(n=1)
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Estado N2 individuos
N2 tumba
tumba tumba

Tumbas individuales alteradas | BA-03, BA-05, BA-24, BA-63, BA-74, BA-75, BA-88, BA-89°

en época argdrica

(n=28)

Individuales BA-04, BA-08, BA-09, BA-10, BA-11, BA-15, BA-22, BA-25, BA-28,

(n=17) BA-30, BA-32, BA-34, BA-35, BA-37, BA-50, BA-52, BA-56
Tumbas

Dobles BA-19, BA-31, BA-36, BA-38, BA-44, BA-54, BA-55, BA-68
expoliadas

(n=8)
(n=30)

Sin restos BA-39, BA-53, BA-57, BA-72, BA-85

(n=5)

Tabla 21. Clasificacion de las tumbas excavadas segun las condiciones deposicionales y postdeposicionales

de la matriz arqueoldgica.

En La Bastida, el enterramiento individual es el mds comun, evidenciado en la proporcion de 41
esqueletos en tumbas individuales frente a los 18 esqueletos en tumbas dobles de las 59 tumbas
con registro fiable, no alteradas por las intervenciones clandestinas. Esta proporcion es similar
en la documentada en las tumbas expoliadas (ver Tabla 21), por lo que, si bien no asegura la

fiabiliadad de los datos, otorga mayor validez a los datos.

En general, en los enterramientos individuales los restos esqueléticos se encuentran en posicion
primaria. Solo en contadas ocasiones se observan alteraciones, como las que afectaron al
hombre de BA-88, al parecer redepositado en una fosa, o a los individuos en BA-24 y BA-63 que,
ya en época argarica y posiblemente de manera accidental, resultaron desarticulados por una

intervencidn sobre los respectivos contenedores funerarios.

En las tumbas dobles se observan dos comportamientos distintos. En algunas, los dos esqueletos
conservan casi todos sus elementos en posicién primaria (BA-06, BA-12, BA-16, BA-18 y BA-65),
mientras que en otros se observa la manipulacion de una parte de los restos (BA-23, BA-40, BA-
61y BA-71). En este caso, la caracterizacion de los esqueletos recolocados puede ser util para
distinguir si se produjo una pérdida de material o si hay indicios que permitan saber si el lugar
de enterramiento de estos sujetos fue el mismo contenedor donde fueron finalmente hallados
o no. Ello puede ser desvelado a través de la representacion esquelética, si el conjunto

esquelético incorpora inclusive los huesos pequefios faciles de extraviar; o segun la disposicion

54 Corresponde a una mujer embarazada y, en este caso, los dos esqueletos seran considerados separadamente por
las caracteristicas osteoldgicas divergentes.
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de los huesos. Ejemplo de ello seria hallar restos esqueléticos del primer individuo por debajo y

por encima del esqueleto articulado.

Los restos esqueléticos se analizaran considerando su conservacion osteoldgica general, es
decir, el grado de preservacion de los huesos segun las distintas regiones anatémicas, y los

indices de conservacién dsea y esquelética.

La conservacion del material osteoldgico de La Bastida es moderada (ver Grafico 10). Si bien en
las tumbas intactas la representacién esquelética por regiones anatémicas es alta, con un 71.2%,
la conservacién ésea se queda en 47.4%. En las tumbas expoliadas estos valores disminuyen
notoriamente, con una representacién esquelética de 25.5% y una conservacion dsea de 32.8%
como promedio. Entre las tumbas con algun tipo de alteracidn en época argarica, la situacion es
bastante diferente respecto a los anteriores casos, ya que la representacidn esquelética es baja
(43.5%), pero la conservacion dsea es alta (62.2%). Para entender mejor estas dindmicas es

necesario analizar en detalle los distintos tipos de contextos.
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Grdfico 8. Indice de completitud de las tumbas intactas de La Bastida
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Grdfico 9. Indice de completitud de las tumbas alteradas en época argdrica (gris oscuro) y expoliadas (gris claro) de La Bastida
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Grdfico 10. Conservacion y representacion del material osteoldgico segun la caracterizacion tafondmica

de las tumbas.

La muestra para el analisis de la conservacién y representatividad de los restos antropoldgicos

estd formada por los enterramientos individuales intactos, por tratarse de contextos cerrados.

En estos, la representacidn esquelética es del 67.4%, un valor inferior al de los esqueletos en

posicion primaria de las tumbas dobles (82.1% los ultimos inhumados y del 85.3% los primeros).

Posiblemente, esta diferencia se explica por la edad de los individuos inhumados, puesto que en

las tumbas individuales se da una elevada frecuencia de infantiles, mds pobremente

representados (59.9%) que los adultos (80.3%), especialmente en huesos de manos y pies (ver

Tabla 21).

Edad indice Craneo | Térax | EESS | Manos |[CV [CP | EEIl | Pies | Total

Juvenilesy | Representacion RA 86.4 | 71.2 |97.0| 62.6 |82.6|87.9|100.0|54.9| 80.3

adult@s Conservacion 6sea 61.6 | 49.2 |67.7| 86.0 |58.3|52.3| 60.6 |82.9| 64.8
Conservacion esquelética| 54.3 | 38.6 |66.7| 56.6 |52.2(51.5| 60.6 |50.2 | 53.8

Infantiles Representacion RA 81.1 615 [86.0| 23.3 |62.1|{549| 93.0 |17.5]| 59.9
Conservacion 6sea 64.4 | 494 |61.2| 71.3 |50.3|48.8| 58.6 |71.1| 59.4
Conservacion esquelética| 52.4 | 32.4 |54.4| 19.4 |355(33.1| 55.7 |14.8]| 37.2

Tabla 22. indices para las tumbas individuales intactas
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Advertida esta representacion y conservacién diferencial entre infantiles y no-infantiles, se ha
decidido realizar la comparacién entre los tipos de enterramiento de manera separada segun

ambas categorias de edad.

Una vez cuantificada la conservacion y representacion de los esqueletos en enterramientos en
posicién primaria, llega el momento de abordar cémo pudo producirse la manipulacién de los
restos esqueléticos en las nueve tumbas dobles. En cinco de ellas se ha observado que las
inhumaciones se produjeron de manera sucesiva, colocando el segundo cadaver sobre los restos
del primero (BA-06, BA-12, BA-16, BA-18 y BA-65). En estos casos, apenas se observan
desplazamientos, como por ejemplo los que afectan a los huesos de los pies por quedar
proximos a la boca de la urna. En los restantes cuatro casos, sin embargo, se observa una intensa
manipulacion de los restos del primer fallecido. En BA-23, BA-40 y BA-63, tras disponer el
segundo caddver se le colocaron encima los restos esqueletizados del cuerpo que habia sido
inhumado en primer lugar. En BA-71, se deduce con claridad que, primero, se apilaron o
colocaron en un fardo los huesos correspondientes a la joven que fallecié primero v,
posteriormente, se colocd el segundo caddver parcialmente sobre aquellos restos. Pero, ifue
este contenedor funerario el lugar donde se depositaron originariamente estos primeros
caddveres o se hallaban en otro lugar y fueron reubicados durante el proceso de inhumacién del
segundo individuo? ¢Se trata de una reduccidn del cuerpo o de un enterramiento secundario

(Duday, 1990)?

Para resolver esta cuestidn, es necesario responder pimero a otra, {todos los esqueletos en
posicion primaria estan igualmente representados independientemente de si la tumba es

individual o doble?

Los enterramientos primarios, tanto en tumbas dobles como individuales, alcanzan una
representacién de entre el 85-100% en lo que respecta al crdneo y extremidades superiores e
inferiores, mientras que tdérax, columna vertebral y cintura pélvica presentan valores
ligeramente mas bajos (65-93%). Los huesos de manos y pies poseen las frecuencias mas bajas,

entre 55y 83% (ver Grafico 11).
La comparacion entre individuos infantiles muestra la misma similitud en los resultados excepto

para térax y columna vertebral, donde las discordancias en la representacién son mas elevadas

(ver Grafico 12).
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Grdfico 11. Representacion de las regiones anatdomicas de los esqueletos adultos segun el tipo de depdsito

y la posicion de los restos.
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Grdfico 12. Representacion de las regiones anatomicas de los esqueletos infantiles segun el tipo de

depdsito y la posicion de los restos.

En resumen, los enterramientos en posicidn primaria, ya sea en tumbas individuales o dobles,
tienen un comportamiento homogéneo en cuanto a su representacidon esquelética, la

conservacion de los elementos dseos especificos y del esqueleto en su conjunto. La Unica nota
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disonante es la menor conservacién de los huesos del torax en los esqueletos de los primeros
fallecidos de los enterramientos dobles en posicidn primaria. En estos casos, como el cuerpo del
segundo sujeto es colocado encima de este, dicha regidén soporta el peso del otro cadaver y

tiende a fracturarse mas.
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Grdfico 13. Conservacion dsea de las regiones anatomicas de los esqueletos adultos segun el tipo de

depdsito y la posicion de los restos.
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Grdfico 14. Conservacion esquelética de los individuos adultos segun el tipo de depdsito y la posicion de

los restos.
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Grdfico 15. Representacion esquelética de los enterramientos en posicion primaria en tumbas dobles

Al observar la representacién esquelética de los conjuntos dseos en posicién secundaria, se
observa que los crdneos, huesos del térax, extremidades superiores e inferiores, y columna
vertebral estdn representadas en igual proporcion que en los enterramientos primarios.
Contrariamente, los huesos de las manos, pies y cintura pélvica resultan escasos cuando se
encuentran en posicién secundaria, aunque no ausentes. Entre los infantiles, sélo el craneo y las
extremidades superiores presentan una representacidn equiparable, estando las restantes

regiones anatdomicas pobremente representadas en posicion secundaria (Grafico 15).

La presencia de elementos pequenos correspondientes a los esqueletos en posicién secundaria,
aunque estén poco representados, sugieren una reduccién de los cuerpos en la misma tumba
(Duday, 1990), aunque en el proceso se perderian algunos elementos. La presencia misma de 5
tumbas dobles con ambos esqueletos en posicién primaria afianza la idea de un Unico
contenedor funerario donde reciben sepultura dos individuos en momentos distintos. Pero, en
ocasiones, en el momento de depositarse el segundo cadaver se extraen completamente los
restos esqueletizados del primer fallecido v, tras colocar el segundo cadaver, aquellos huesos
son recolocados encima del segundo cuerpo. Posiblemente en el momento de la extraccion, los
huesos se recogieron en algun tipo de hatillo porque incluso los elementos mas pequefios son
colocados encima. Sélo en la tumba BA-71 se documenta un desplazamiento al fondo de la urna

de los restos del primer inhumado, colocando el cadaver parcialmente por encima de los huesos.
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Esta diferencia en la practica funeraria podria responder a diferencias en la distancia temporal
entre ambos enterramientos. Podria suponerse que si las dos muertes se produjeron con poca
diferencia de tiempo no se manipularian los restos del primer inhumado; mientras que, si el
primer cuerpo estaba en un estado avanzado de esqueletizacidn, se arrinconarian sus restos, y
si estaban totalmente esqueletizados se procederia a su completa recolocacién sobre el cuerpo
del recién inhumado. Esta propuesta, de momento, no puede contrastarse puesto que las
dataciones de radiocarbono no permiten precisar entre episodios separados por lapsos de
tiempo inferiores a dos generaciones, ~60 afos (Lull et alii, 2017) y, ademas, los tiempos de
descomposicion dependen de multiples variables, por lo que el rango de incertidumbre es

demasiado amplio para deducir el lapso temporal entre inhumaciones.

Otro conjunto de enterramientos analizable desde la representacidén de regiones anatdmicas y
conservacién dsea y esquelética incluye las tumbas afectadas por las gentes argdricas en
acciones posteriores de cardcter no funerario. Asi, los enterramientos individuales BA-24 y BA-
63 fueron totalmente removidos. En BA-24, tal vez durante la construccion de la banqueta
superpuesta, mientras que en BA-63 el colapso de la urna provocé un hundimiento que requirié
una remodelacidn. En ambos casos, los valores de la representacion esquelética son similares a
los observados para los huesos en posicién secundaria de las tumbas dobles. Notoriamente
divergente es el caso de BA-88, que presenta una excelente representacién de craneo, cintura
pélvica y extremidades inferiores, casi nula de manos y pies, y frecuencias muy bajas de huesos
del térax y columna vertebral. En este caso, el cuadro resultante parece obedecer mas bien a

una seleccion de huesos y su traslado desde otro lugar.

Asi pues, el estudio de la representacion de las distintas regiones anatdmicas ha permitido
apuntar que la conservacidn de los restos esqueléticos en las tumbas dobles de La Bastida es
buena, especialmente de los individuos adultos en posicién primaria, y que muy probablemente

los cadaveres fueron depositados en los contenedores donde han sido encontrados.
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3.1. PERFIL BIOLOGICO DE LAS COLECCIONES DE LOS SS. XIX Y XX

La elaboracién del perfil biolégico de la coleccidn de La Bastida procedente de las intervenciones
de los ss. XIX y XX se alimenta de dos tipos de fuentes complementarias. Por un lado, el material
osteoldgico depositado en fondos museisticos y, por otro, los diarios de excavacidn, fotografias
y publicaciones, recientemente recopiladas en la monografia Primeras investigaciones en La

Bastida (1869-2005) (Lull et al., 2015c).

El estudio de la conservacién y representacion de los materiales depositados en fondos
museisticos ha permitido detectar que dichos restos estan lejos de corresponder a la totalidad
del material osteoldgico descubierto. Sin embargo, permiten contrastar, corregir y ajustar el
perfil bioldgico para la mayoria de las tumbas, por lo que proporcionan datos valiosos que serdn

incorporados al andlisis demografico de La Bastida.
A continuacidn, se sintetizardn los datos demograficos resultantes del estudio antropoldgico de
las campanias dirigidas por R. Inchaurrandieta, L. Siret y J. Martinez Santa-Olalla (Seminario de

Historia Primitiva del Hombre).

3.1.1. Campana 1869. Rogelio Inchaurrandieta.

En la campafa organizada por Rogelio Inchaurrandieta en 1869 se excavaron entre 21 y 22
tumbas cuyo contenido parece que presentaba un mal estado de conservacion (Lull et al., 2015c:
34), y se identificaron “tres craneos [adult@s] y varios fragmentos de otros nifos”
(Inchaurrandieta, 1870: 812). El material osteoldgico no ha podido ser localizado. Frente a la
ausencia de datos mas especificos referidos al nimero de inhumados y a las edades estimadas,

esta campafia fue infructuosa en lo que respecta a la informacidn antropoldgica.

3.1.2. Campaia 1886. Louis Siret y Pedro Flores.

En la breve intervencidn realizada en 1886 por Louis Siret y Pedro Flores, se descubrieron 13
tumbas, doce de las cuales se ubicarian en la parte alta del cerro y la decimotercera,

posiblemente, en la parte baja de la ladera (Lull et al., 2015c: 50-58). Las anotaciones en los
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diarios de campo de Flores indican que en las 13 tumbas se hallaron restos de 14 individuos (Lull

et al., 2015c), pero sin precisarse su perfil bioldgico.

La revision del material 6seo custodiado en los Musées Royaux d'Art et d'Histoire (Bruselas,
Bélgica) ha permitido matizar o corregir algunos de los resultados presentados por Kunter (1990)
sobre el sexo y la edad de algunos individuos. Kunter identificé restos de ocho individuos
procedentes de otras tantas sepulturas, asi como de un adulto joven, uno maduro, un
maduro/anciano y un anciano. Nuestro examen, en cambio, ha distinguido nueve individuos
(dos en la tumba 2%) y, aunque no hemos podido precisar la edad de los adultos como hizo
Kunter, hemos precisado las edades de los infantiles propuesta por éste, a partir de la erupcion

dentaria y de criterios osteométricos (Tabla 23).

Tumba Kunter (1990) ASOME-UAB (2014)
Sexo Edad Sexo Edad Observaciones
Las caracteristicas del contenedor
BAS-1 apuntan a que se trata de un infantil y,
a tenor del ajuar, masculino.
éMujer? Adulta
BAS-2 | Hombre?? | 40-50
ombre a ¢Hombre? | Adulto
BAS-3 | Hombre? 20-30a Indet. Adulto
BAS-4 | Hombre?? | 40-60 a ¢Hombre? | Adulto
BAS-5 Las caracteristicas del contenedor
apuntan a que se trata de un infantil.
BAS-6 | - 50-70a | No Obs. ?g”'t@
BAS-7 6m No Obs Infans |
’ (3-7 m)
+
BAS-8 | - 1824 m | No Obs. Infans | (+
12 m)
BAS-9 | - Neonato | No Obs Neonato
’ (38-40s)
BAS-10 | - Neonato | No Obs. Neonato
(405s)
BAS-11 Las caracteristicas del contem'ador .
apuntan a que se trata de un infantil.
BAS-12
BAS-13 Las caracteristicas del contenedor
apuntan a que se trata de un adult@.

Tabla 23. Sintesis del estudio antropoldgico realizado por Kunter (1990) y ASOME-UAB (2014)

Asi pues, si bien ambos estudios antropolégicos coinciden en la determinacién sexual, teniendo

en cuenta las caracteristicas de los elementos conservados y frente a la imposibilidad de

55 Como ya constaba en los diarios de excavacion.
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contrastar estas observaciones, consideramos adecuado asignar unas categorias de edad mas

genéricas a las propuestas por Kunter para los individuos adultos.

Bajo el criterio antropolégico de observacién directa y para una mayor fiabilidad de las muestras,
se considerardn en el analisis demografico exclusivamente los datos de ocho tumbas, una de
ellas doble: BAS-2, BAS-3, BAS-4, BAS-6, BAS-7, BAS-8, BAS-9 y BAS-10. Ello se concreta en la
presencia de 5 adult@s (una posible mujer, dos posibles hombres, un indeterminado y uno de

sexo no observable), 2 Infans | y 2 neonat@s.

3.1.3. Campaiias 1927-1932. Juan Cuadrado Ruiz.

Se desconoce totalmente el contexto arqueolégico del que proceden los restos antropoldgicos,

por lo que tan sélo puede tomarse en consideracion la informacion fruto de su examen directo.

En el Museo Arqueolégico de Almeria y resultado de las intervenciones dirigidas por Juan
Cuadrado Ruiz, se conservan los restos de un minimo de 16 individuos, establecido a partir de la
conservacién de mandibulas. El elemento mas destacado de la representacion demografica es
la ausencia de individuos infantiles y neonatos, asi como la representacion de un solo subadulto
(aprox. 12 afos). De los 15 adultos la estimacidn de sexo ha permitido identificar a 3 mujeres, 4
émujeres?, 3 hombres y 5 No Obs. En cuanto al intervalo de edad especifico de estos 15
individuos adultos, solo se ha podido determinar que 4 fallecieron en el rango de

maduros/ancianos y uno en el de jovenes.

Sexo Subadult@ | Ad.Joven | Ad.M/A Ad.sp Total
Mujer - 1 1 1 3
iMujer? - - 1 3 4
Hombre - - 1 2 3
No Obs. 1 - 1 4 6
Total 1 1 4 10 16

Tabla 24. Representacion de hombres y mujeres segun la categoria de edad

(MALM).

La conservacion parcial de los restos, principalmente craneos, y la ausencia de infantiles en un
yacimiento del que se sabe que la presencia de subadultos en los enterramientos es préxima al

50%, pone de manifiesto la clara seleccién de los restos arqueoldgicos con criterios expositivos,
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lo que generd un evidente sesgo demografico. Por otro lado, conviene sefialar que los criterios
para la determinacion de la edad son exclusivamente craneales®®, lo que tiene implicaciones de

orden metodoldgico dada su menor precision.

Por todo ello, y a fin de lograr una aproximacion demogréfica precisa, se ha optado por descartar

los datos procedentes de esta coleccion a la hora de elaborar el perfil de edad.

3.1.4. Campaiias 1944, 1945, 1948 y 1950. Seminario de Historia Primitiva del Hombre.

En las intervenciones arqueoldgicas del Seminario de Historia Primitiva del Hombre realizadas
entre 1944 y 1950 en La Bastida se identificaron 120 conjuntos funerarios®’. De este total, 17
estaban afectados por intervenciones clandestinas o alteraciones tafondmicas y en otros 14%° se
indicd que no contenian restos humanos (cenotafios) o solo unos pocos. En este caso, la
combinacion de diferentes fuentes informativas ha sido clave para elaborar un perfil

demogrifico fiable.

) N2 tumbas N2 tumbas
. Ne Fotografias Material .. Dimensiones
Campafa . contrastacién con edad
tumbas | de campo osteoldgico . urnas
directa edad contrastada

1944-1945 97 41 24 50 61 86
1948 15 5 5 13
1950 8 5 4 7 4 8
Total 120 51 29 62 74 107

Tabla 25. Tumbas excavadas por el SHPH y fuentes que han permitido la contrastacion de las edades.

En primera instancia, se ha partido de las publicaciones relativas a las excavaciones de 1944,
1945 y 1948, en las que se describen las sepulturas descubiertas (Martinez Santa-Olalla et al.,
1947; Ruiz Argilés, 1948; Ruiz Argilés y Posac, 1956). Por lo que se refiere a la intervencién de
1950, el punto de partida ha sido los diarios de excavacién de Francisco Jordd y John D. Evans

(para su consulta, véase Lull et al., 2015c: Anexos 6y 7).

56 Excepto en el caso de BAMAL-14078+14.

57 Suprimidos aquellas urnas vacias del Departamento XV: 89 a 92, asi como la urna 84, fragmentada y dispersa en el
mismo departamento.

58 BAO-31, BAO-32, BAO-40, BAO-43, BAO-56, BAO-65, BAO-68, BAO-72, BAO-79, BAO-82, BAO-86, BAR-11, BAR-12,
BAR-13, BAR-14, BAR-15 y BAJ-4

59 BAO-14, BAO-39, BAO-40, BAO-43, BAO-49, BAO-47, BAO-65, BAO-68, BAO-79, BAO-81, BAO-82, BAO-86, BAO-94,
BAO-97.
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La informacidn referente a las campafias de 1944 y 1945 ha sido contrastada con los diarios de
excavacion originales de Eduardo del Val Caturla (1944), Carlos Posac Mon (1944) y Eduardo del
Val Caturla y José Antonio Sopranis Salto (1945) (reproducidos en Lull et al., 2015c: anexos 3, 4
y 5 respectivamente). Ademas, la edad de los individuos hallados en 41 tumbas ha podido
precisarse gracias al examen de la documentacién gréfica de los fondos Martinez Santa-Olalla
en el Museo Arqueoldgico Nacional y John D. Evans (Escalas et al., 2015)%. Las determinaciones
para 24 de estos casos han sido cotejadas mediante el estudio del material antropoldgico
custodiado en los museos arqueoldgicos de Murcia, Municipal de Cartagena y Nacional. De
forma complementaria, se han tenido en cuenta las dimensiones y morfologia de las urnas

funerarias como criterio discriminatorio para cuerpos infantiles versus juveniles/adultos.

De las 97 tumbas excavadas entre 1944 y 1945, se han detectado 3 incoherencias en la
monografia coordinada por Martinez Santa-Olalla (BAO-39, BAO-95 y BAO-102) y otras 3 entre
la publicacion y los diarios de excavacion (BAO-26, BAO-61 y BAO-101).

En el caso de BAO-102, esta informacidn ha sido contrastada con las fotografias de campo, y la
incoherencia entre el texto y la tabla de la publicacidn se corrige con la imagen en la que se
identifica un adult@ y un infantil. En lo que respecta a BAO-61, en la publicacién se indica que
se trataba de un adolescente y asi lo hemos corroborado a partir del material antropoldgico
custodiado en el museo (MAM: I8). Por su parte, la informacién sobre las tumbas BAO-39 y BAO-
95 es coherente con los datos métricos de las urnas (ver infra). En el caso de BAO-39,
descartando que se trate de un cenotafio por las dimensiones de la urnay al no poderse asegurar
si originalmente contuvo uno o dos esqueletos, se resuelve codificando esta tumba como
alterada y sin adscribir perfil bioldgico del contenido. BAO-95, segun el diario de excavacién no
contenia nada ni tampoco se anota en la tabla de la publicacién de 1947. Dada las reducidas
dimensiones de la urna y al no describirse un contexto alterado, se propone como posible

cenotafio. En los restantes dos casos (BAO-26 y BAO-101), esta incoherencia queda sin resolver.

Este ejercicio de contrastacién de la informacidn con la documentacién grafica o el material

hallado en los fondos museisticos ha podido realizarse en 50 de las 97 tumbas publicadas en la

60 En el 2016 se han hallado nuevas fichas y fotografias en el Museo Arqueoldgico Nacional que aportan
documentacion gréfica novedosa de las tumbas BAO-24, BAO-37, BAO-38, BAO-52/11, BAO-52/53, BAO-53, BAO-65,
BAO-67, BAO-68, BAO-69, BAO-70, BAO-71, BAO-72, BAO-73, BAO-74, BAO-74 y BAO-75, BAO-76, BAO-85, BAO-88,
BAO-93, BAO-95/96/97, BAO-98 y BAO-99. Esta documentacidn subsana la escasez de registros disponibles en el
primer estudio del fondo de Martinez Santaolalla (Escalas et al., 2015: Anexo 8.1: tabla 1)
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monografia de 1947. Se han identificado 14 errores, incluyendo los anteriormente
mencionados: BAO-15, BAO-22, BAO-24, BAO-31, BAO-34, BAO-38, BAO-41, BAO-51, BAO-61,
BAO-63, BAO-66, BAO-78, BAO-87, BAO-102. Y se ha podido ampliar la informacion en dos casos:

BAO-40 y BAO-69, tumbas que originalmente carecian de datos antropoldgicos.
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
BAO 1 Adult@ Adult@ Adult@ Adult@ - Adult@ - Adult@
BAO 2 - Adult@ - Adult@ - Adult@ - Adult@
BAO 3 Adult@ Adult@ - Adult@ - - - Adult@
BAO 4 - Adult@ - Adult@ MAM: Adult@ - Identificacidn tentativa del material | Adult@
(individuo no asignado) de MAM
BAO 5 Infantil Infantil - No observable - Infantil - Infantil
BAO Infantil Infantil Infantil Infantil Il MAM: Infans sp. (I3) Infantil Identificacidn tentativa del material | Infantil
de MAM
BAO Infantil Infantil Infantil No observable - Infantil - Infantil
BAO Infantil Infantil Infantil No observable - Infantil - Infantil
BAO - Adult@ - Adult@ MAM: Mujer adulta Adult@ - Adult@
(A39)
BAO 10 Infantil Infantil (¢1?) Infantil - - éInfantil? - Infantil
BAO 11 2 adult@s 2 - El esqueleto articulado UAB: Ad.sp (¢Hombre?) - Juv/Ad.J -
adolescentes parece adult@ o juvenil Adult@
BAO 12 Adult@ Adult@ - No observable - Infantil - Adult@
BAO 13 Infantil Infantil - - - Infantil - Infantil
BAO 14 | - ? - Cenotafio UAB: Hay restos de un Infantil - Cenotafio
adulto, pero no esta
claro que pertenezca a
esta tumba
BAO 15 - Adult@ - Juvenil/Adult@ MAM: Juvenil (J7) - Juvenil
BAO 16 Infantil Infantil Infantil No observable - Infantil - Infantil
BAO 17 - Adult@ - - - Adult@ - Adult@
BAO 18 Adult@ Adult@ - Adult@ - Adult@ - Adult@
BAO 19 Infantil Infantil - No observable - Infantil - Infantil
BAO 20 | Adult@ Adult@ - - - Adult@ - Adult@
BAO 21 Infantil Infantil Croquis No observable - Infantil - Infantil
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
BAO 22 Adult@ Adult@ - Infans MAM: Infans Il (117) Infantil Error en monografia Infantil
BAO 23 Adult@ Adult@ Adult@ Adult@ - Adult@ - Adult@
BAO 24 Adult@ Adult@ - ¢Cenotafio? - Infantil Por las dimensiones de la urna se Posible
trataria de un infantil, en ningln cenotafio
caso de un adult@, y en la foto no
se observa ningun hueso.
BAO 25 Infantil Infantil Infantil - - Infantil - Infantil
BAO 26 - Adult@ "chaval". - - - Suprimido del estudio demografico | Adult@
Infantil
(Posac)
BAO 27 - Adult@ - - - Adult@ - Adult@
BAO 28 | Adult@ Adult@ - subadult@? - Adult@ Por las dimensiones de la urna Adult@
deberia ser Adult@.
BAO 29 Adult@ - Adult@ - Adult@ - Adult@
BAO 30 Infantil Infantil - - - Infantil No se puede descartar que sea Infantil
cenotafio o de uso doméstico.
zBAO 31 - Adult@ - No observable MAM: Juvenil (J5) - - Juvenil
zBAO 32 - Adult@ - - - - Suprimido del estudio demografico. | Adult@
BAO 33 - Adult@ - No observable - - Al no poder ser contrastada la Adult@
informacidn, se ha descartado del
estudio demogréfico.
BAO 34 | Adult@ Adult@ - Infans Il/Juvenil - Adult@ Error en monografia Infantil/Juvenil
BAO 35 2 Infantiles 2 infantiles 2 - - Infantil - 2 infantiles
infantiles
BAO 36 Infantil Infantil Infantil No observable. - Infantil - Infantil
BAO 37 - Adult@ - No observable. MAM: Juvenil (J3) Adult@ - Juvenil
BAO 38 | Adult@ Adult@ - Cenotafio - Infantil Error en monografia Cenotafio
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
ZBAO 39 No contiene | Adult@ Croquis - - Adult@ Teniendo en cuenta que en el diario | -
nada hay un croquis que muestra el
tercio superior de la urna rota, y las
dimensiones de esta, posiblemente
se trata de una tumba alterada.
ZBAO 40 - Esqueleto sin - - MAM: Adulto (A36) - - Adult@
proteccién
BAO 41 - Adolescente Croquis Infantil - Infantil Error en monografia. Infantil
BAO 42 Adult@ Adult@ - No observable. - Adult@ - Adult@
zBAO 43 No contiene | Adult@ - - - - Suprimido del estudio demografico. | -
nada
BAO a4 Infantil Infantil Infantil - - éInfantil? Por las dimensiones de la boca de la | Infantil
urna.
BAO 45 - Adult@ - Adult@ MAM: Mujer joven - Identificacion tentativa del material | Adult@
(A27) de MAM.
UAB: Ad.sp
BAO 46 Infantil Infantil Infantil Infantil Infantil - Infantil
BAO a7 - ? ? Cenotafio - [Infantil] Por las dimensiones de la urna, y Cenotafio
disposicion de los restos, lo mas
probable es que se trata de un
cenotafio
BAO 48 Infantil Infantil Infantil No observable MAM: Infans sp (Sala 7) | - - Infantil
BAO 49 - - - No observable - [Infantil] - Cenotafio
BAO 50 Infantil Infantil - - - Infantil - Infantil
BAO 51 Adult@ Adult@ - Infantil 11/Juvenil - Adult@ Error en monografia Infantil
11/Juvenil
BAO 52 - 2 Adult@s - 2 Adult@s MAM: Adulto (A40) - Identificacion tentativa del material | 2 Adult@s

de MAM
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
BAO 53 - Adult@ Adult@ No observable - Adult@ - Adult@
BAO 54 Infantil Infantil Infantil - UAB: Neonato Infantil - Infantil
BAO 55 - Adult@ - No observable - - Al no poder ser contrastada la Adult@
informacion, se ha descartado del
estudio demografico
zBAO 56 - Adolescente Croquis - - Infantil - Juvenil
BAO 57 Infantil Infantil Infantil Los huesos que se ven - - - éInfantil?
no son humanos, pero
puede haber mas
huesos bajo la pieza de
ajuar
BAO 58 Infantil Infantil Croquis - - - En el croquis se identifica Infantil
claramente que no tiene epifisis
fusionadas.
BAO 59 Infantil Infantil Infantil - - - La anotacidn de "tibia infantil" hace | Infantil
sospechar que sea cenotafio, por lo
que se descarta del estudio
demografico.
BAO 60 Infantil Infantil Infantil - - Infantil - Infantil
BAO 61 Adolescente | Adolescente Infantil - MAM: Infans Il (18) Infantil - Infantil
BAO 62 -- Adolescente Croquis - Solo una escépula. - - Juvenil
BAO 63 Adolescente Croquis Infantil Il MAM: Infans Il (128) Infantil Error en monografia Infantil Il
BAO 64 - Adult@ - - MAM: Mujer - - Adult@
Madura/Anciana (A37)
zBAO 65 - - - No se observan huesos. | - - Suprimido del estudio demografico | -
BAO 66 - Adult@ - ¢Subadult@? MAM: Juvenil (J9) Adult@ Identificacion tentativa del material | Juvenil

de MAM. Foto: Parece mas bien
subadult@
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
BAO 67 Infantil Infantil Croquis Infantil - Infantil - Infantil
zBAO 68 = = = No se observan huesos = Adult@ Suprimido del estudio demografico | -
BAO 69 - - Infantil Infantil - Infantil Error en monografia. Menor Infantil
BAO 70 | - Adult@ - Adult@ MAM: Hombre anciano | - - Adult@
(A34)

BAO 71 - Adult@ - Adult@ - - - Adult@
zBAO 72 - Adult@ - Adult@ - - - Adult@
BAO 73 Infantil Infantil Infantil No observable - Infantil - Infantil
BAO 74 - Adult@ - No observable - - Las dos urnas estan precisamente Adult@

en el limite de los

infantiles/adultos. Al tratarse de

una urna doble, se mantiene la

propuesta de la tabla, pero se

suprime del estudio demografico.
BAO 75 - Adult@ - Adult@ - - - Adult@
BAO 76 | - 2 adult@s - 2 Adult@s - - - 2 adult@s
BAO 77 - - Infantil - - Infantil - Infantil
BAO 78 - Adult@ - - MAM: Infantil 1l/Juvenil | - - Infantil

(18) II/Juvenil
zBAO 79 No contiene | - - - - - Suprimido del estudio demografico | -
nada

BAO 80 | - 3 Adult@s - 3 adult@s NAM: 2 adult@s. - Identificacidn tentativa del material | 3 Adult@s

Mujer Joven (A20,
A10);

Hombre
Maduro/Anciano
(A12,A30)

de MAM: A10, A12, A30
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
BAO 81 - - - - - Infantil Posiblemente se trate de un -
infantil, pero al sustentarse solo por
las dimensiones y tipo de
contenedor. Suprimido del estudio
demografico
ZBAO 82 - - - - - - Suprimido del estudio demografico | -
BAO 83 Infantil Infantil - - - F2 La conforman dos F2, por lo que Infantil
corrresponderia a un infantil
BAO 85 - Adult@ - Adult@ - - Adult@
zBAO 86 - - - - - Suprimido del estudio demografico | -
BAO 87 - Adolescente - Infantil Il - Infantil ERROR en monografia. Primer Infantil Il
molar de leche erupcionado.
BAO 88 - Infantil Infantil No observable - F2 La conforma una F2+F4. Las urnas Infantil
dobles con F2 se asocian a
enterramientos infantiles
BAO 93 - 2 adult@s - Adult@ - - Por la foto no se puede determinar | 2 adult@s
si uno o dos.
BAO 94 | - - - - - Infantil Posiblemente se trate de un -
infantil, pero al sustentarse solo por
las dimensiones y tipo de
contenedor. Suprimido del estudio
demografico
BAO 95 Infantil - No - - Infantil - Posible
contiene cenotafio
nada
BAO 96 Infantil Infantil Infantil - - Infantil - Infantil
BAO 97 - - - - - Infantil - Cenotafio
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Expolio | n? Texto Tabla Diario Foto Material osteolégico Métrica Observaciones Edad
contenedor definitiva
BAO 98 Infantil Infantil Infantil Indeterminado - Infantil No se distinguen bien los huesos, se | Infantil
identifica solo volumen
BAO 99 - Infantil - Infantil MAM: Subadult@ Infantil - Infantil
(BAM-3159)
BAO 100 | - Adult@ - - UAB: ¢ Mujer? Ad.sp - - Adult@
BAO 101 | - Adult@ Joven, casi | - - - Al no poder ser contrastada la Adult@
nino informacidn, se ha descartado del
estudio demografico
BAO 102 | 2 Infantiles 2 adult@s - Adult@+Infantil - - Error en monografia Infantil -
Adult@

Tabla 26. Tumbas SHPH 1944-1945: contrastacion de las edades segun las fuentes documentales y materiales.
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De las 23 tumbas excavadas entre 1948 y 1950, se ha podido contrastar la edad a partir de

evidencias directas en 12 sepulturas, detectdndose un error en BAJ-5 entre lo que se indica en

el diario de campo (infantil) y el material osteoldgico hallado en el Museo Arqueoldgico de

Murcia y las dimensiones del contenedor (Tabla 27 y Tabla 28).

i Material Métrica . Edad
Expolio | n? | Texto Foto L. Observaciones .
osteoldgico contenedor definitiva
BAR 1 Adult@ Adult@ - - - Adult@
BAMC:
BAR 2 Adult@ Adulto Hombre Adult@ - Adult@
(Ind.1)
Posiblemente mujer
BAR 3 Adult@ Adulta - - , Adult@
por fotografia
BAR 4 Infantil - - Infantil - Infantil
BAR Infantil - - Infantil - Infantil
Por la disposicién de
las piezas
P ,y Posible
BAR 6 Infantil - - Infantil descripcion, parece .
Lo cenotafio
mas bien un
cenotafio
BAR Infantil - - Infantil - Infantil
BAR Infantil - - Infantil - Infantil
BAR Infantil - - Infantil - Infantil
BAR 10 | Infantil - - Infantil - Infantil
. En laimagen no se .
ZBAR 11 . Subadult@ - - distingue el niumero .
Infantiles ) Infantiles
de craneos
No se encontraron
zBAR 12 | Adult@ - - - -
restos.
No se indica
presencia de restos,
pero por las
ZBAR 13 | Adult@ - - - dimensiones -
aproximadas de las
urnas, se trataria de
un adult@
ZBAR 14 | Adult@ - - Adult@ - Adult@
ZBAR 15 | Adult@ Adult@ - - - Adult@

Tabla 27. Tumbas SHPH 1948: contrastacion de las edades segun las fuentes documentales y materiales.
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Material Métrica Edad

Expolio | n? | Diario Foto ) Observaciones
osteoldgico contenedor definitiva
BAJ 1 Mujer Adult@ - - - Adult@
Identificacion
. MAM: Mujer .
BAJ 2 Mujer Adult@ Adult@ tentativa del Adult@

Joven (A33
( ) material de MAM

Posible mujer por la

presencia de un

BAJ 3 - Adult@ - Adult@ . Adult@
cuchillo en
hemitdrax.
3 MAM: Mujer
ZBA) 4 Ad.sp+Subadulto Joven (BAM- - - 2 adult@s
adult@s
6)
MAM:
BAJ 5 Infantil - Adult@ - Adult@
Adult@ (A21)
MAN:
BAJ 6 Mujer+Hombre Adult@ - - Adult@
Hombre
Infantil MAM: Infans
BAJ 7 Infantil - - Infantil
Il 1(127)
No se indica si los
. Posible
BAJ 8 | Frags. hueso No obs. - Infantil huesos son .
cenotafio
humanos.

Tabla 28. Tumbas SHPH 1950: contrastacion de las edades segtn las fuentes documentales y materiales.

De este modo, puede decirse que de los 120 conjuntos funerarios se ha podido contrastar la
edad en 62 ocasiones. Esta revisidn ha obligado a realizar correcciones y modificaciones relativas
a la descripcidén antropoldgica en un 24.2% de los casos, porcentaje en absoluto desdefiable

(Tabla 25).

La elevada incidencia de error podria llevarnos a plantear la posibilidad de excluir del perfil
demografico aquellas tumbas cuya edad no hubiera sido contrastada directamente. Sin
embargo, para estos casos la correlacién positiva entre las dimensiones de las urnas y las
categorias de edad ha permitido validar la edad de fallecimiento en 45 individuos mas, lo que
amplia sustancialmente el nUmero de efectivos con vistas a la reconstruccidn del perfil biolégico

del grupo inhumado en La Bastida.

Como se apuntaba en el inicio, en algunas sepulturas se indicaba la ausencia de restos
funerarios. Ello sugiere que se trata de cenotafios, es decir, estructuras resultado de practicas
funerarias en las que se constatan todos los elementos tipicos de una tumba, salvo el cadaver
(Lull, 2016: 14). En La Bastida, los cenotafios se caracterizan por tener contenedores de

pequefias o medianas dimensiones, dispuestos con frecuencia en un plano horizontal o inclinado
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y, nhormalmente asociados a ofrendas como ceramica, un instrumento y/o porciones de fauna.
En las excavaciones del SHPH se han identificado 5 cenotafios seguros (BAO-14, BAO-38, BAO-
47, BAO-49, BAO-97) y otros 5 posibles (BAO-24, BAO-39, BAO-95, BAJ-8, BAR-6).

60
50
40
- 30
20

10

0 | D |
Infantiles Juveniles Subadultos Adultos Indet

O Publicacién y diarios 38.1 6.8 44.9 53.4 1.7
E Tumbas contrastadas 46.2 8.7 54.8 45.2
B Fondos museos 43.1 11.8 54.9 45.1

Grdfico 16. Distribucion de las edades representadas segtn las distintas fuentes: publicacion y diarios,

las tumbas que han podido ser contrastadas y el material osteoldgico de los fondos museisticos.

Una vez despejada la cuestion de los cenotafios, si nos centramos exclusivamente en las fuentes
escritas en el conjunto de las 120 tumbas se inhumaron 118 individuos, distribuidos entre un
44.9% de subadult@s, un 53.4% de adult@s y un 1.7% de edad indeterminada. Esta proporcidn
difiere ligeramente del perfil obtenido una vez suprimidos los casos que no han podido ser
contrastados. Asi, nos quedamos con 107 conjuntos funerarios que contienen 104 esqueletos y

cuyas edades se reparten entre un 54.8% de subadult@s y un 45.2% de adult@s, (Grafico 16.).

La comparacién de este perfil demogréfico con el elaborado a partir del examen directo del
material custodiado en fondos museisticos revela que los porcentajes de subadult@s (54.9%) y
adultos (45.1%) no difieren de manera significativa; solo si los primeros se desglosan en
infantiles (43.1%) y juveniles (11.8%) se aprecia una diferencia en este segundo grupo (Grafico

16).
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Ti Infantil Juvenil Adult@ Subtotal Total
ipo
N % % %
contenedor n % n % n % n n %
total total total
Fosa 3.8
1 1 2.1 1 0 0 0 4 8.5 5 5 4.9%
(N=5)
Mamposteria 1.9
1 0 0 0 0 0 0 2 43 2 2 1.9%
(N=1)
Cista 1 0 4 444 10.6 6.7
0 3.8 11 10.6%
(N=10) 2 0 0 0 43
Urna 1137 :77.1 4 444 21 447 26.9 62
37.5 4.8 72 i 69.2%
(N=67) 2 4.2 1:11.2 7 14.9 10
Urna doble 11| 4 8.3 0 0 2 4.3 5.8
(N=10) 2 2.1 7.7 0 0 0 2.1 14 13.5%
3 3 6.2 0 0 3 6.4
TOTAL 48 100 | 46.2 9 : 100 8.7 47 ¢ 100 45.2 104 104 100

Tabla 29. Distribucion de edades segtn el tipo de contenedor.

Asi pues, del andlisis comparativo de las distribuciones de edad segun las fuentes pueden

extraerse dos conclusiones relevantes. La primera hace referencia a la fiabilidad de los datos

antropoldgicos publicados o anotados en los diarios de excavacién, es decir, de los arquedlogos

a cargo de aquellas intervenciones. La segunda se refiere a la utilidad del material antropoldgico

de los fondos museisticos. La casi idéntica proporcidn entre individuos subadultos y adultos

entre las fuentes documentales y el material osteoldgico otorga fiabilidad a los datos obtenidos,

puesto que, pese a alcanzar solo 51 individuos como nimero minimo, los datos pueden ser

representativos del conjunto.
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Grdfico 17. Representacion de las edades de los individuos identificados en los fondos de los museos. No
estd incluido el infantil de la Sala 7 del Museo Arqueoldgico de Murcia, porque no ha podido precisarse su edad.

El estudio del material osteolégico ofrece, ademas, la posibilidad de precisar mas el rango de
edad, especialmente entre los subadult@s, y afiadir estos datos a los obtenidos a partir de las
tumbas excavadas por el Proyecto Bastida. Asi, se ha observado que los 51% individuos
correspondientes a las excavaciones del SHPH estarian representados por 5 neonatos, 7 Infans
I, 10 Infans Il, 6 juveniles y un séptimo que se encuentra a caballo de la edad adulta, 2 jévenesy
una tercera que pudo haber alcanzado la madurez, 4 individuos maduros, 3 ancianos y 11

adultos de edad indeterminada (Grafico 17).

En relacién con la determinacién sexual, cabe destacar la elevada frecuencia de mujeres (n=14)
respecto a hombres (n=5), cifras que suponen una proporciéon de 2.8:1 mujeres por cada
hombre. Sin embargo, estas cifras hay que considerarlas con la debida cautela dado que la
coleccién cuenta con un conjunto adicional de 10 esqueletos sin informacién respecto al sexo (7

adultos y 3 juveniles).

3.1.5. Sintesis del perfil bioldgico de las tumbas halladas en los ss. XIX y XX

El analisis detallado de los datos documentales y antropoldgicos de las intervenciones realizadas
en los ss. XIX y XX ha permitido generar dos registros informativos alternativos para el estudio

de las practicas funerarias. El primer registro se ha traducido en un listado que incluye

61 Excluido BAO-48, expuesto en la Sala 7 del Museo Arqueoldgico de Murcia.
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determinaciones de edad seguln dos categorias: subadult@s y adult@s. Aunque en algunas
ocasiones puede distinguirse a algun adolescente, las posibilidades de error son demasiado
elevadas como para generar una tercera categoria. Para el estudio demografico a partir de estos
datos, debe tenerse en cuenta que se usan Unicamente los datos de las intervenciones de Siret
con Pedro Flores y del SHPH. En resumen, disponemos de informacion contrastada de 12°? de
las tumbas excavadas en 1886, y de 107 del SHPH, lo que arroja un total de 119 sepulturas.
Seguln esta fuente, en La Bastida nos encontrariamos con 10 cenotafios o posibles cenotafios y
109 tumbas con uno, dos o tres individuos en su interior, sumando un total de 117 sujetos. La
proporcién entre subadultos y adultos es de 1.21:1, con 64 infantiles y juveniles (54.7%) frente

a los 53 adultos (45.3%).

Porcentaje (%)
=
D

Neonato Infans | Infans I Juvenil Joven Madur@ Ancian@
Grdfico 18. Proporcion de los individuos recuperados en las intervenciones del SHPH (MAM, BAMC, MAN)
y de Siret/Flores (MRAH) segtn las distintas categorias de edad (datos osteoldgicos). Los individuos que
estdn entre dos categorias han sido distribuidos proporcionalmente entre estas, mientras que los adultos
sin rango especifico de edad se han repartido entre las tres categorias de edad (joven/madur@/ancian@)

segun la distribucion de frecuencias observada.

El segundo registro informativo se deriva de los 60 individuos examinados en los fondos de los
muesos que, tal y como se ha mostrado en el subapartado anterior, presentan la misma

proporcién de subadult@s y adult@s que la inferida a partir de las fuentes documentales: 32

62 Incorporadas las tumbas BAS-1, BAS-5, BAS-11 y BAS-13 a pesar de no contener material antropoldgico.
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infantiles y juveniles (53.3%) frente a 28 adut@s (46.7%). Los datos antropoldgicos directos, a

pesar de las limitaciones en cuanto a la asociacidon con tumbas concretas, permiten efectuar

precisiones sobre sexo y edad vy, con ello, facilitan detectar posibles diferencias en la mortalidad

por sexos.

En la coleccién procedente de excavaciones antiguas depositada en fondos museisticos, se han

identificado 5 individuos neonatos, 2 de los que no se ha podido distinguir si se trata de neonatos

o Infantil I, 9 Infans I, 10 Infans Il, 1 entre la infancia y la adolescencia, 5 juveniles, 1 mujer

fallecida entre la etapa juvenil y la edad adulta, 2 adultas jévenes, 1 Ad.Joven/Madura, 4 adult@s

madur@s, 1 madura o anciana, 2 ancian@s y 17 adult@s cuya edad no se ha podido precisar

mas.
Tumba Sexo Crisexo Edad CriEdad
BAS-2/1 éMujer? DO, FD (Indet) Ad.sp FE
BAS-2/2 ¢Hombre? Métrica, FD (Indet) Ad.sp FE
BAS-3 Indet FD Ad.sp FE
BAS-4 ¢Hombre? Métrica, FD (Indet) Ad.sp FE
BAS-6 NoObs Ad.sp FE
BAS-7 NoObs Infans | Dientes (3-7 m)
BAS-8 NoObs Infans | Dientes (c.12 a)
BAS-9 NoObs Neonato Métrica (38-40 s)
BAS-10 NoObs Neonato Métrica (40 s)
AO3 Mujer Coxal Ad.J/M SA (30-39)
AO4 éMujer? DO, FD Ad.sp. FE
AO6 Mujer FD Ad.Maduro SA (35-39 a)
A07 Mujer Coxal Ad.Maduro SA/SP (35-39 a)
A09 Mujer FD Ad.sp. FE
Al4 Mujer Coxal y craneo Anciano SP (>50 a)
Al15 Mujer FD Ad.sp. FE
A18 Indet FD Ad.sp. FE
A19 Indet FD Ad.Maduro SA (35-40 a)
A20 (BAO-80) Mujer Coxal y craneo Ad.Joven SP/SA, Craneo (23-25 a)
A21 (BAJ-5) No Obs. - Ad.sp. -
A27 (¢BAO-457?) | Mujer FD Ad.Joven SA/SP, FE (25-29 a)
A28 Hombre  Craneo Ad.sp. FE
A34 (BAO-70) Hombre  Coxal Anciano SA (50-59 a)
A36 (BAO-40) Indet Craneo, FD Ad.sp. FE
A39 (BAO-9) Mujer FD Ad.sp. FE
A40 (¢BAO-52?) | No Obs. - Ad.sp. FE
A4l éMujer? FD Ad.sp. FE
A43 Mujer Craneo Ad.M/Anciano Craneo (>40 a)
101 No Obs. Infans | Dientes (20-36 m)
102 No Obs. Neonato/Infantil| DO
104 No Obs. Infans Il DO
105 No Obs. Infans Il FE (4-6 a)
106 No Obs. Infans Il Dientes (6/7-9/10 a)
107 No Obs. Neonato Dientes, DO (<3 m)
108 (BAO-61) No Obs. Infans Il FE (3-7 a)
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Tumba Sexo Crisexo Edad CriEdad

109 No Obs. Infans | ME (2 a)

110 No Obs. Infans | Dientes (3-6 m)
113 No Obs. Neonato ME (<1.5 m)

114 No Obs. Neonato DO

116 No Obs. Neo/Infans | Dientes (<3 m)
117 (BAO-22) No Obs. Infans Il Dientes (6-7 a)
118 No Obs. Infans Il Dientes (c.11 a)
120 No Obs. Infans Il Dientes (6-7 a)
121 No Obs. Infans Il FE, DO (<11-16 a)
122 No Obs. Infans | FE, DO (<13-15 a)
123 No Obs. Infans | Dientes (18-20 m)
124 No Obs. Infans Il Dientes (9-10 a)
125 No Obs. Infans | Dientes (18-20 m)
127 (BAJ-7) No Obs. Infans | Dientes (30-36 m)
128 (BAO-63) No Obs. Infans Il Dientes (7-8 a)
J02 No Obs. Juvenil Dientes (12-14 a)
J03 (BAO-37) No Obs. Juvenil FE, Dientes (14-16 a)
Jo4 No Obs. Juvenil FE (14-16 a)

106 Mujer Craneo Juvenil/Ad.) FE (16/18-25 a)
J07 (BAO-15) Hombre  Coxal Juvenil FE (16-19 a)

J08 (BAO-78) No Obs. Infans Il/Juvenil  Dientes, FE (11/13-14/16 a)
Ind. 1 (BAR-2) | Hombre FD Ad.sp FE (>19 a)

Ind. 4 NoObs - Juvenil FE (14-16 a)

Ind. 8 Hombre  FD Ad.sp FE (>14/16 a)

Ind. 9 Mujer Coxal Ad.M SA (35-39 a)

Tabla 30. Perfil bioldgico de la coleccion de La Bastida correspondiente a las excavaciones del s.XIX-XX.
Claves: FD: Formulas discriminantes; DO: Desarrollo éseo; FE: Fusion epifisaria; SA: superficie auricular;

SP; sinfisis pubica.

En lo que respecta a la representacion de hombres y mujeres en las tumbas excavadas por
Siret/Flores, Cuadrado® y el SHPH, se aprecia una asimetria significativa entre mujeres y
hombres. En total, se han documentado 22 mujeres®, 10 hombres®, 4 individuos de sexo
indeterminado y en 8 no se han podido observar los rasgos sexuales. Esta diferencia en la
representacién de los sexos resulta muy sugerente; sin embargo, el elevado nimero de
esqueletos cuyo sexo no ha podido ser determinado impide por ahora extraer conclusiones

solidas.

63 En este punto pueden ser incorporados los enterramientos de Cuadrado porque se comparan individuos adult@s
Yy, en esta categoria, no se observa una seleccién.

64 De las campafias de los hermanos Siret y SHPH 15 mujeres y de J.Cuadrado, 7.

65 De las campafias de los hermanos Siret y SHPH 7 hombres y de J.Cuadrado, 3.
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3.2. PERFIL BIOLOGICO DE LAS TUMBAS 2009-2012

En las campafias de excavacion realizadas en el marco del Proyecto La Bastida (2009-2012) se
han excavado 89 tumbas, de las cuales 30 estaban alteradas por intervenciones clandestinas y
8 mas lo habian sido en época argdrica o por procesos tafonémicos naturales. Los 89 conjuntos
funerarios incluyen 6 cenotafios, 2 posibles cenotafios y, en 5 ocasiones, las alteraciones
tafondmicas no han permitido determinar la cantidad de individuos inhumados. En definitiva,

el material antropoldgico comprende 93% esqueletos procedentes de 76 tumbas.

La distribucidn por edades de estos 93 individuos es la siguiente: 1 feto, 7 neonatos, 28
infantiles, 2 individuos entre la infancia y la adolescencia, 2 juveniles (y un subadult@,
representando los subadultos el 44.09%), 5 entre la adolescencia y la fase adulta (5.38%) y 47

adult@s (50.54%) ( Tabla 31 y Grafico 19).

Cat.Edad Rango edad |Hombre | éH? | Mujer | éM? | Indet | NoObs | Subtotal | % | TOTAL
Feto <38 sem. gest. - - - - 1 - 1 1,08
Feto/Neo <42 sem.gest. - - - - 1 - 1 1,08 8
Neonato 38-42 sem.gest. 1 - - - 5 - 6 6,45
Infans | 0-2a 3 - 1 - 17 - 21 22,58
Infans Il 3-12a - - - - 7 - 7 7,53 29
Infans sp. 0-12a - - - - 1 - 1 1,08
Infans 11/Juvenil 3-19a - - - - 3 - 3 3,23 3
Subad. 0-19a - - - - - 1 1 1,08 1
Juvenil 13-19a - - 1 - 1 - 2 2,15
Juvenil/Ad.) 13-35a - - 3 - - - 3 3,23 >
Ad.Joven 20-35a 6 - 5 - - - 11 11,83
Ad.J/M 20-50 a - - 1 1 - - 2 2,15
Ad.Madur@ 36-50 a 4 - 5 - - - 9 9,68
Ad.M/Anc. >36a 3 - 1 - - - 4 4,30 v
Anciano/a >51a 1 - 3 - - - 4 4,30
Adult@ >20a 4 2 2 3 3 3 17 18,28
Total 22 2 22 4 39 4 93 100 93

Tabla 31. Distribuciones de sexo y edad de la coleccion de La Bastida-UAB.

66 Incluido en este caso el feto de la tumba BA-89.
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Feto Neonato Infans | Infans Il Juvenil Joven Madur@  Ancian@

Grdfico 19. Distribucion por edades de la coleccion de las excavaciones de la UAB. Los individuos entre dos
categorias han sido divididos proporcionalmente entre estas, y, los adultos sin edad determinada, divididos
e incorporados en las otras tres categorias segun la distribucion de frecuencias observadas entre los

adultos de edad precisada.

La elevada frecuencia de tumbas expoliadas (33.7%) afecta de manera importante a la
conservacion del material osteoldgico y, por ende, a la determinacion sexual de los individuos
adultos. En estos contextos alterados, al estar los esqueletos muy fragmentados y pobremente
representados, la aplicacion de las formulas discriminantes elaboradas para la poblacion de La
Bastida ha cobrado especial importancia. Ello ha permitido incrementar la asignacion al sexo
masculino o femenino en 5 casos, que se afiaden a los 38 adultos con sexo asignado a partir del
coxal y/o crdneo®; en dos casos, sin embargo, las funciones determinantes no han podido
asignar los restos a uno u otro sexo. Aun asi, el incremento conseguido representa un 10.6% de
los individuos adultos. Por otro lado, se han determinado sexualmente tres individuos mas por
morfologia relativa (BA-44/1, BA-44/2 y BA-83). Finalmente, 3 esqueletos adult@s (BA-10, BA-

28 y BA-52) no han podido recibir asignacién sexual por falta de elementos diagndsticos.

67 La determinacion de sexo se establece con los rasgos morfoldgicos de la pelvis y craneo recopilados en los Standards
for Data Collection from Human Skeletal Remains, priorizandose la morfologia del coxal y, en segunda instancia, la
craneal (Buikstra y Ubelaker, 1984)
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Grdfico 20. Representacion esquelética de las tumbas expoliadas

En resumen, las excavaciones recientes en La Bastida han sacado a la luz 21 mujeres, 4 posibles
mujeres, 4 individuos de sexo indeterminado, 2 posibles hombres, 20 hombres y 4 sujetos de
sexo no observable. Estas cifras muestran una proporcién ligeramente mayor de mujeres
respecto a hombres (1.14:1), aunque dentro del rango de la variacidén habitual en poblaciones

humanas (Tabla 31).

Adicionalmente, se ha validado el sexo de 5 adult@s (BA-6/1, BA-12/2, BA-77, BA-86 y BA-88)
mediante andlisis de ADN®, A este respecto cabe subrayar que no ha se dado un solo caso de
contradiccién entre la estimacidon sexual genética y la propuesta a partir de marcadores
antropoldgicos. También se ha determinado el sexo bioldgico de los esqueletos de infantiles BA-
6/2, BA-23/1, BA-23/2 y BA-76. En este Ultimo caso, al tratarse solo de 4 infantiles sobre un total
de 36, los datos sobre determinacion sexual no se han incorporado a la aproximacion
demografica ni en las comparaciones entre hombres y mujeres en las que se valora

exclusivamente los individuos adultos.

68 Andlisis realizados en colaboracidn con en el Instituto Max Planck (Villalba Mouco et al., e.p).
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Grdfico 21. Representacion grdfica de los rangos de edad de los individuos de La Bastida (excavaciones UAB).



Tumba Individuo Sexo Criterio sexo Categoria Rango Criterio edad
edad edad
BA-01 Indet Infans | 24-36 Dientes
meses
BA-02 Indet Infans | 2,55, Dientes
meses
zBA-03 Hombre Ffmcfoh Ad.sp Desarrollo 6seo
discriminante
2BA-04 Mujer ~ runcion Ad.J/M 30-39 afios - uPerficie auriculary
discriminante fusidn epifisaria
zBA-05 Indet Infans | 2,56 Dientes
meses
BA-06/1 Hombre ADN, coxal y craneo  Ad.J 21-30 afios S|nf|15|s ptft?ma_y
BA-06 fusidn epifisaria
BA-06/2 Nifio ADN Neonato S LSty BSies (0-
semanas 1,5m)
BA-07 Indet Neonato <1,5 mes Dientes y métrica
Craneo (POE)
Funcid .
ZBA-08 éMujer? [ 'ungo'n Ad.sp Desarrollo 6seo
discriminante, FgP =
Hombre]
zZBA-09 Hombre Craneo Ad.sp Desarrollo 6seo
zBA-10 NoObs Ad.sp Desarrollo 6seo
2BA-11 Indet infans 8-16afios  Lorres Y Fusion
11/Juvenil epifisaria
BA-12 BA-12/1 Hombre Coxal y craneo Ad.M/A >40 afios Sinfisis pubica
BA-12/2 Mujer ADN, coxal y craneo  Anciana 50-59 afios Superficie auricular
BA-13  Cenotafio
BA-14  ¢Cenotafio?
ZBA-15 Indet [0 115 . 9-13 afos  Fusion epifisaria
11/Juvenil
. . o Coxal y sincondrosis
BA-16/1 M | Ad. -34
BA-16 6/ ujer Coxal y craneo d.J 30-34 afios yugular
BA-16/2 Hombre Coxal y craneo Ad.) 30-34 afios Sinfisis pubica
BA-17 Indet Infans Il 7-8 afios Dientes
|y fusié
BA-18/1 Hombre Coxal y craneo Ad.) 21-29 afios CO.X? y. usion
epifisaria
BA-18 Coxal y fusién
BA-18/2 Hombre Coxal y craneo Juvenil/Ad.) 18-21 afos - y.
epifisaria
/BA-19 BA-19/1 Hombre Coxal y métrica Ad.M 35-45 afios Coxal
BA-19/2 Mujer Coxal y métrica Ad.J 30-35 afios Coxal
BA-20 Indet Infans Il 6-7 ainos Dientes
BA-21 Mujer Coxal y craneo Ad.) 21-30 afios Fusion eplfl{sarla ¥
desarrollo éseo
ZBA-22 Hombre FD Ad.sp Desarrollo éseo
BA-23/1 Nifia ADN Infans | o-11 Dientes y métrica
meses
BA-23 9-11
BA-23/2 Nifio ADN Infans | Dientes y métrica
meses
2BA-24 Indet Infans | 114 Dientes
meses
zBA-25 Indet FD y métrica Ad.sp Desarrollo éseo
BA-26 Indet Infans | 257 Dientes y métrica
meses
BA-27 Indet Neonato 40 Métrica y dientes
semanas (<1,5m)
zBA-28 NoObs Ad.sp Desarrollo 6seo
18-24 . e
BA-29 Indet Infans | Dientes y métrica
meses
. o Sinfisis pubica 'y
zBA-30 Mujer Coxal Ad.J 20-30 afios .
desarrollo éseo
zBA-31 BA-31/1 Mujer Coxal y craneo Ad.M 40-50 afios Coxal y sinostosis
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Tumba Individuo Sexo Criterio sexo Categoria Rango Criterio edad
edad edad
zBA-31 BA-31/2 Hombre Coxal y craneo Ad.) 30-34 afios Ssgj:ayrsmcondros's
zBA-32 Indet FD Ad.sp Desarrollo 6seo
BA-33 Hombre Coxal y craneo Ad.M 45-50 afios  Sinfisis pubica
ZBA-34 Indet Infans sp. Desarrollo 6seo
ZBA-35 Indet Feto/Neonato Desarrollo 6seo
BA-36 BA-36/1 Indet Infans | it:fs Dientes
BA-36/2 Indet Infans Il 6-10 afios  Dientes
ZBA-37 Indet Infans | 11-16 Dientes y métrica
meses
BA-38/1 Hombre Coxal Ad.M 35-45 afios Coxal
2BA-38 BA-38/2 Indet Infans I 3-4 afios Fusion eplfllsarla v
desarrollo 6seo
zBA-39 No Obs - - - -
BA-40 BA-40/1 Mujer Craneo Ad.sp Desarrollo 6seo
BA-40/2 Hombre Coxal y craneo Ad.M/A >35afios  SPy desarrollo dseo
BA-41 Indet Neonato <15 Dientes y métrica
meses
BA-42 Indet Infans | 14-18 Dientes y métrica
meses
BA-43  Cenotafio
JBA-44 BA-44/1 éMujer? DO Ad.sp Desarrollo 6seo
BA-44/2 é¢Hombre? DO Ad.sp Desarrollo 6seo
BA-45 Indet Infans | 6-7 meses Dientes
BA-46 Indet Infans Il 6-7 ainos Dientes
BA-47 Indet Neonato 38-40 Métrica y dientes
semanas (<1,5m)
BA-48 Mujer Coxal y craneo Juvenil/Ad.) 18-23 afos Fusion epifisaria
BA-49 Mujer Coxal y craneo Juvenil 16-18 afos Fusion epifisaria
ZBA-50 Indet Infans | —— Dientes y métrica
meses
BA-51 Indet Infans Il 4-5 afios Dientes
ZBA-52 NoObs Ad.sp Desarrollo 6seo
zBA-53 No Obs - - - -
JBA-54 BA-54/1 Mujer Craneo (AM) Ad.M/A >40 afios  Sincondrosis yugular
BA-54/2 Hombre Craneo Ad.M/A >40 afios Sincondrosis yugular
JBA-55 BA-55/1 Mujer Craneo (AM) Ad.M 35-39 afios  Superficie auricular
BA-55/2 Hombre Métrica Ad.sp Desarrollo 6seo
ZBA-56 Indet FD Ad.sp Desarrollo éseo
zBA-57 No Obs - - - -
BA-58 Cenotafio
BA-59 Indet Infans | 10-14 Dientes
meses
BA-60 Mujer Coxal y craneo Ad.M 40-49 afios  Superficie auricular
BA-61 BA-61/1 Hombre Coxal y craneo Ad.M 35-45 afios Coxal
BA-61/2 Mujer Coxal y craneo Ad.M 40-44 afios Coxal
BA-62 Hombre Coxal Anciano 50-59 afios Coxal
zBA-63 Mujer Coxal y craneo Ad.M 40-49 afios  Superficie auricular
BA-64 Indet Neonato +2,5m Dientes
BA-65 BA-65/1 Indet Infans | 2-3a Fusion epifisaria
BA-65/2 Indet Infans | *6m Métrica
BA-66 Indet Infans | 24-27 Dientes
meses
BA-67 Indet Infans | 11-18 Dientes
meses
JBA-68 BA-68/1 éMujer? Métrica Ad.sp Desarrollo éseo
BA-68/2 NoObs Subadult@ Desarrollo 6seo
BA-69 Er,'nto_erramiento )
canido
BA-70 Cenotafio
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Categoria Rango

Tumba Individuo Sexo Criterio sexo Criterio edad

edad edad
BA-71 BA-71/1 Mujer Coxal (GEC) Juvenil/Ad.) 18-21 afios Fusidn epifisaria
BA-71/2 Indet Juvenil 17-20 afos Fusion epifisaria
zBA-72 No Obs - -
BA-73  Cenotafio
ZBA-74 ¢Hombre? Craneo (EM) Ad.sp Desarrollo 6seo
ZBA-75 Indet Infans | 1525 Dientes
meses
BA-76 Nifio ADN Infans | 11-18 Dientes y métrica
meses
BA-77 Mujer ADN, coxal y craneo  Anciana >60 afos Superficie auricular
BA-78 Hombre Coxal y craneo Ad.J 2§_35 @ Coxal
afios
BA-79 Mujer Coxal y craneo Anciana >50 afios  Sinfisis pubica
BA-80 Mujer Craneo Juvenil/Ad.) 18-23 a Fusion epifisaria
BA-81 Indet Infans Il 7 afios Dientes
BA-82 Mujer Craneo (GEC) Ad.sp Desarrollo 6seo
BA-83 iMujer? DO Ad.J/M Desarrollo 6seoy
atricion
BA-84 Cenotafio
zBA-85 No Obs - - - -
BA-86 Hombre ADN y craneo Ad.J 22-30 afios  Fusion epifisaria
BA-87 ¢Cenotafio?
ZBA-88 Hombre ADN, coxal y crdneo  Juvenil/Ad.) 18-22 afos Fusidn epifisaria
BA-89/1 Mujer Coxal Ad.J 21-30 afios | |Sion epifisariay
coxal
zBA-89 38-40
BA-89/2 Indet Feto Métrica
semanas

Tabla 32. Perfil biolégico de la coleccion de La Bastida procedente de las excavaciones del Proyecto
Bastida. Claves: EM, eminencia mentoniana; FD, funcion discriminante; FgP, falange del pie; GEC, gran

escotadura cidtica; POE, protuberancia occipital externa.

3.3. APROXIMACION DEMOGRAFICA A LA POBLACION ENTERRADA EN LA BASTIDA

Desde las primeras excavaciones en 1869, se estima que se han excavado un minimo de 236
tumbas en La Bastida, con independencia de las que descubrié Juan Cuadrado Ruiz dada la falta
de informacidn sobre sus trabajos. El estudio antropoldgico y el analisis de las fuentes
documentales han permitido determinar el tipo de contenedor y rito funerario (individual o
doble) en 195 sepulturas, concentradas en su mayoria en la ladera baja suroriental (zona
denominada “Piedemonte” en las excavaciones entre 2009-2012). En otros nueve casos, las
alteraciones observadas en el momento de ser excavadas han impedido conocer el contenido
de la sepultura, pese a disponer de informacidon documental o material. De estos 195 contextos
funerarios, 176 contenian restos de uno, dos y, excepcionalmente, tres individuos, 11 eran

cenotafios, 7 posibles cenotafios y uno mas, un canido.
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Cat.Edad Rango edad | Hombre | ¢H? | Mujer | éM? | Indet | NoObs | Subtotal | % | TOTAL
Feto <38 sem. 1 1 0.7
gest.
Feto/Neo <42 sem.gest 1 1 0.7 13
Neonato 38-42 1 10 11 7.2
sem.gest.

Neonato/Infans | 0-2a 2 2 1.3 2
Infans | 0.125-2 a 3 1 26 30 19.6
Infans Il 3-12a 17 17 11.1| 48

Infans sp. 0-12 a 1 1 0.7
Infans 11/Juv 3-19a 4 2.6 4
Subadult@ 0-19a 1 1 0.7 1
Juvenil 13-19a 1 1 5 7 4.6 1
Juvenil/Ad.) 12-35a 4 4 2.6
Ad.Joven 20-35a 6 7 13 8.5
Ad.J/M 20-50 a 2 1 3 2.0
Ad.Madur@ 36-50 a 4 8 1 13 8.5 74
Ad.M/Anc. >36 a 3 2 5 3.3
Ancian@ >51a 2 4 6 3.9
Ad.sp. >20a 7 4 5 6 6 6 34 22.2
Total 27 4 34 7 12 69 153 100 | 153

Tabla 33. Perfil bioldgico de los esqueletos recuperados de La Bastida.

En estas 176 tumbas recibieron sepultura 210 individuos, de los cuales el 51.19% eran
subadult@s vy, el 48.81%, adult@s. Los avatares posteriores a su excavacion, sin embargo, solo
han permitido el analisis antropoldgico de 153 individuos, es decir, el 72.9% del total. Segun la
edad de fallecimiento, estos se distribuyen en 1 feto, 12 neonatos, 2 esqueletos de los que no
se ha podido precisar si murieron en ese primer mes de vida o poco después (Neonato/Infantil
1), 48 infantiles (de los cuales 30 no superaron los dos afos de vida), 4 individuos en transicion a
la adolescencia, 1 esqueleto subadulto cuya edad no ha podido ser precisada mas alla de que,
con seguridad, no habia alcanzado la edad adulta, 7 adolescentes y 4 individuos mas en el
transito a la edad adulta, y, finalmente, 74 adult@s, 34 de los cuales sin mayor precision

respecto al rango de edad (Tabla 33) .

3.3.1. La mortalidad infantil

Uno de los primeros resultados destacados en la distribucién de las frecuencias por edad es la
elevada mortalidad infantil, tipica de sociedades preindustriales en las que la mortalidad antes

de los 15 afos se situa entre el 30 y 70% (Weiss, 1973), si bien estos valores se han visto
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ligeramente modificados en un reciente trabajo. El estudio sobre un conjunto de poblaciones
documentadas etnograficamente y otro de época histdrica pre-industrial sefiala que uno de cada
cuatro infantiles murié antes del afio, mientras que uno de cada dos lo hizo antes de superar los
15 afos (Volk y Atkinson, 2013). En la coleccién de La Bastida, la mortalidad infantil se situa en
torno al 42% (65 de 153 individuos), produciéndose las muertes principalmente en el primer

ano, con una mortalidad del 23.5% (36 de 153 individuos).

De los 153 esqueletos estudiados, se ha identificado un minimo de 12 criaturas fallecidas al
nacer o durante el primer mes de vida (neonatos) (7.8%). La muerte neonatal presenta
importantes variaciones aun en la actualidad, dependiendo del nivel de desarrollo econdmico.
Seglin datos de 2019, el sudeste asiatico y el Africa subsahariana presentan los indices mas
elevados de mortalidad neonatal, con un 2.7% y 2.4%, respectivamente, frente al 0.3%
registrado en Europa. Hace tan solo 30 afios, en 1990, los valores eran muy superiores,
alcanzando el 4.5% y 5.7% respectivamente, mientras en Europa eran de 0.8% (OMS, 2020%). La
reduccion en este indice tiene que ver con mejoras en el control de las infecciones durante el

parto y postparto, asi como con la deteccion precoz de posibles complicaciones en el embarazo.

Hoy en dia, a nivel global las anomalias congénitas son una de las principales causas de muerte
neonatal. Sin embargo, segln las condiciones sociales, conocimientos obstétricos y cuidados
sanitarios aplicados, otros factores pueden afectar en igual o mayor medida. Ejemplo de ello es
la asfixia durante el parto o las infecciones posteriores. Globalmente, el 23% de las muertes
durante este primer mes de vida son causadas por infecciones. En este sentido, se ha observado
que alli donde la mortalidad neonatal es mayor, también lo es el porcentaje de muertes por

infeccién entre la poblacién en su conjunto (Flenady, 2015: 156).

69 https://www.everywomaneverychild-lac.org/wp-content/uploads/2020/09/UNICEF-2020-Child-Mortality-
Report.pdf
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Grdfico 22. Tasa de mortalidad neonatal en diferentes regiones del mundo (2018). Fuente original: Grupo
Interinstitucional de las Naciones Unidas para la Estimacion de la Mortalidad en la Nifiez (IGME) 2019 (2).
Plan de accion «Todos los recién nacidos». Modificada de “Poner fin a las muertes neonatales y fetales

prevenibles para 2030”7°.

La presencia de neonatos en contextos funerarios en La Bastida resalta especialmente porque
esta franja de edad acostumbra a estar infrarrepresentada en el registro arqueolégico de
muchas sociedades, en ocasiones por la deficiente conservacién esquelética o las inadecuadas
técnicas de excavacion y recuperacion de este tipo de restos. No obstante, por lo general ello se
debe a la aplicacidn de tratamientos funerarios diferenciales que han ocasionado su invisibilidad

arqueoldgica.

Los contextos argaricos no han sido la excepcion. La modificacion en las practicas de
enterramiento motivé que a partir de principios del Il milenio se documentan los primeros
enterramientos de perinatales (De Miguel, 2011: 162, tabla 1). A modo de ejemplo, en Fuente
Alamo se hallaron 6 posibles neonatos de los 63 esqueletos cuya edad ha podido ser precisada
(9.52%)"; en Gatas, de los 49 individuos identificados 3 murieron en el primer mes de vida
(6.12%)"?; en El Oficio se han documentado 11 neonatos entre los 180 individuos con estimacién

de edad (6.11%)"3; en El Argar, 29 de los 566 individuos analizados murieron antes de alcanzar

Ohttps://www.who.int/docs/default-source/mca-documents/spanish-version-every-newborn-targets-and-
milestones-to-2025.pdf?sfvrsn=6125b499 1

71 Garcia Sanchez (2000), Kunter (2000, 2004), Schubart et alli (2006, 2012)

72 Buikstra y Hoshower (1994), Castro et alii, 2004.

73 Kunter (1990)
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el mes (5.12%)%, y en el casco urbano de Lorca se han identificado 4 neonatos entre los 88
esqueletos recuperados (4.55%)"°. Estas frecuencias relativas sitlian a La Bastida, con un 7.84%,
a la cabeza del indice de mortalidad neonatal en contextos argaricos. De esta mayor incidencia,
y siguiendo la anotacién de Flenady (ver supra), puede inferirse que la incidencia de infecciones
como sepsis, meningitis o neumonias, pudieron ser una de las principales causas de muerte

neonatal.

A pesar de la elevada incidencia de la mortalidad neonatal, el tratamiento de los mortinatos y
las muertes neonatales, en muchas sociedades ha sido y es una cuestién abordada de manera
diferencial respecto al resto de fallecimientos, de forma que no suelen recibir un tratamiento
funerario equiparable al de éstos. Los cementerios contempordneos occidentales ofrecen un
ejemplo de ello, ya que quienes mueren en el proceso del parto o a las pocas semanas de nacer
son enterrados en espacios especiales no sefializados. Esto no sucedia en el mundo argdrico,
donde las tumbas de neonatos tenian las mismas caracteristicas formales que las del resto de Ia
poblacién inhumada y se ubicaban también en los mismos espacios que éstas. Puede que el
reconocimiento ritual de los neonatos en el sudeste peninsular se inaugure en la Edad del
Bronce, dada la ausencia de restos neonatales en periodos anteriores. Se han encontrado
enterramientos neonatales en otros yacimientos geograficamente cercanos, como Cabezo
Redondo (Villena) y Mas del Corral (Alcoi) (De Miguel, 2010a: 139, 2010b: 162, tabla 1; 2020). A
esta consideracion, y teniendo en cuenta que en contextos con una mortalidad neonatal elevada
también son elevadas las muertes maternas durante el embarazo, al contexto de La Bastida se
le afiade el enterramiento de una mujer que fallecié en el Ultimo mes de embarazo (BA-89). A
este enterramiento se le suma un caso de posible distocia en Cerro de Las Vifias (Malgosa et al.,

2004) y dos casos inéditos en La Almoloya.

74 Kunter (1990)

7> Estudios inéditos realizados en el marco de los proyectos de investigacién del Grupo de Investigacion en
Arqueoecologia Social Mediterraneoa, en colaboracion con J. Buikstra y L. Hoshower (véase Rihuete et al. 2011: 66 y
tabla 3).
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Grdfico 23. Distribucion por edades de la coleccion de La Bastida. Los individuos que estdn entre dos
categorias han sido repartidos proporcionalmente entre estas, y, los adultos sin edad determinada,
incorporados proporcionalmente a las tres categorias respectivas (jovenes, maduros y ancianos) segtin la

distribucion de frecuencias observadas entre los adultos con estimacion de edad precisa.

En época argarica, sin embargo, superar el primer mes de vida no era motivo de tranquilidad,
pues en los dos primeros afios se sitla el mayor riesgo de muerte, con cifras que suponen el
19.6% de los enterramientos. El 47.6% de los individuos que murieron durante la infancia,
presentaban edades en el intervalo de estos primeros dos primeros afios de vida. Esta elevada
mortalidad se explica habitualmente como consecuencia negativa del cambio alimentario que
representa el destete, con frecuencia producido entre el primer y el tercer afo de vida
(Katzenberg y Saunders, 2008). La reducciéon del aporte proteico y de los beneficios
inmunoldgicos hasta entonces facilitados por la leche materna pueden ocasionar déficits
nutricionales y una menor resistencia frente a agentes patdgenos, con eventuales consecuencias

fatales.

3.3.1.1. Comparacion entre las edades dental y diafisaria

Uno de los métodos para evaluar el estado de salud previo a la muerte de los infantiles consiste
en comparar la edad dentaria con la inferida a partir de la métrica poscraneal, principalmente.
Esta aproximacion se basa en el hecho, ampliamente reconocido, de que el desarrollo dental es
mas estable y refleja con mayor precisién y menores coeficientes de variabilidad la edad

bioldgica de un individuo (véase, por ejemplo, Smith, 1991). Otros tejidos, en cambio, son mas
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sensibles a las condiciones de nutricidon y salud y, por tanto, mas proclives a registrar los
impactos negativos en forma de un retraso en el crecimiento. De ahi que las eventuales
discrepancias entre la edad dental y la registrada a partir de la métrica diafisaria puedan leerse

en clave de un retraso del crecimiento motivado por factores ambientales.

. METODOS ESTIMACION EDAD DISCORDANCIA EDAD
Individuo . o . . . . .
Dientes Métrica poscraneo Métrica craneo Poscraneo Craneo

BA-02 2,5-55m +1,5m <0.5m < <
BA-05 2,5-5,5m (38-42 semanas) 36-38 semanas (<)* <
BA-06/2 |38-42 semanas 38-42 semanas 40 semanas = =
BA-07 <1,5m <1,5m - = -
BA-17 7-8 a 3-4a - < -
BA-20 6-7 a 3-4a = < =
BA-23/1 |9-11m 6-12 m - = -
BA-23/2 [9-11m 7-12 m 13-14 m = >
BA-24 11-14 m 6 m - < -
BA-26 5,5-7m 3-18 m <0,5m = <
BA-27 <1,5m 40 semanas 40 semanas = =
BA-29 18-24 m 1-2a +21m = =
BA-36/1 |[24-36m 1-2 a (aproximado) - (<)* -
BA-37 11-16 m 12-18 m 13-14 m = =
BA-41 <1,5m 1,5m - = -
BA-42 14-18 m +12m 14-15m < =
BA-45 6-7m - 13-14 m - >
BA-47 <1,5m 38-40 semanas - = =
BA-50 11-16 m - 13-14 m =
BA-51 4-5a - 14-15m - <
BA-64 +2,5m 38-40 semanas 36-38 semanas < <
BA-66 24-27 m +12m 21 m < <
BA-67 11-18 m 6 m 13-14 m < =
BA-75 1,5m <1,5m - -
BA-76 11-18 m 6 m 14-15m < =
BA-81 7a 3-4a 27 m < <
11 20-36 m 12-36 m - < -
13 2,5/3-4/5 a 2-2,5a - -
110 3-6m 40 sem.gest. - <

116 <3m 0-1,5m - = -
117 6-7 a 3-4(9)a - < -
123 18-20 m 7-18 (36) m - = -
124 9-10 a 6-9a - = -
125 18-20 m 19-36 m - = -
127 30-36 m 24 m - < -
128 7-8 a 4-45 a - < -
12 12-14 a 8-13a - = -

Tabla 34. Estimacion de las edades de infantiles inhumados en La Bastida segun el desarrollo dentario y
los datos osteométricos. Clave: = estimacion dentaria y osteometria poscraneal coincidentes; <: estimacion

de la edad diafisaria inferior a la dentaria, * aproximado

De los 67 infantiles en contextos funerarios de La Bastida, en 32 se ha podido comparar la edad

dentaria con la inferida segun la osteometria poscraneal, detectdndose un desajuste entre
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ambos métodos en 16 casos (50%) (Tabla 34). Ello refleja problemas de salud crénicos, dado
que, de sobrevenir la muerte por afecciones agudas y de corta duracién, no se observarian
diferencias entre los dos indicadores. La interpretacién de los resultados segun franjas de edad
es arriesgada, teniendo en cuenta el reducido numero de efectivos y los problemas
metodolégicos derivados de operar con rangos de diferente amplitud. De los 12 infantiles que
murieron antes del medio afio, en 4 se detecta un desajuste con la edad métrica. La proporcion
aumenta (7 de 14) entre los que superaron el primer afio y fallecieron antes de los 3. En estos
casos, el desajuste se cifra, en general, entre 2 y 5 meses. Por encima de los 3 afios, justo cuando
se observa una reduccién de la mortalidad infantil, el desajuste se incrementa
considerablemente (Grafico 23): 5 de los 7 infantiles fallecidos entre los 3 y 10 afios presentan
una discordancia de entre 2 y 3 afios. Ello puede deberse a que estas criaturas arrastraban

problemas de salud desde la primera infancia.

3.3.1.2. Hipoplasias lineares del esmalte

Las hipoplasias lineares son defectos del grosor del esmalte dental originados por una
perturbacién fisiolégica de caracter episédico e indeterminado durante el proceso de
amelogénesis o formaciéon del esmalte dentario (Goodman y Rose, 1991). Dicha perturbacion,
entendida en términos de estrés sistémico (Bush, 1991), implica que su etiologia puede
relacionarse tanto con una alimentacion deficiente como con episodios de enfermedad o con la
propia interaccion compleja entre carencias nutricionales y enfermedades infecciosas. El
caracter episédico, por su parte, sefiala que tras el periodo de alteracion siguié otro de
recuperacion y, también, que todo ello se circunscribe a la etapa infantil, ya que la amelogénesis
comienza en el Ultimo trimestre de desarrollo fetal y concluye hacia el final del periodo infantil
(excluyendo el tercer molar) (Hillson, 1996). Finalmente, dado que una vez formadas no se
remodelan sino que permanecen inalterables, y que su localizacidn especifica permite saber la
edad a la que se form¢ el defecto, el analisis de las hipoplasias dentales constituye un excelente
marcador de morbilidad infantil (Goodman y Rose, 1990, 1996). En nuestro caso, nos
proponemos explorar su utilidad como marcador independiente con el que evaluar tanto los
resultados del analisis comparativo entre la edad dental y la derivada de la métrica diafisaria,

como los de la estatura en la poblacién adulta.

Siguiendo las recomendaciones de Buikstra y Ubelaker (1994), en la coleccién de La Bastida se

han registrado de manera sistemdtica las hipoplasias lineares en los incisivos centrales
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superiores y en los caninos inferiores de la denticion permanente. La identificaciéon de los
defectos se ha realizado macroscépicamente con la ayuda de una sonda dental y bajo un foco
de luz rasante que, al incidir tangencialmente sobre la superficie de la corona, permite detectar
visualmente cualquier defecto en la superficie del esmalte. La localizaciéon del defecto se ha
medido con un calibre digital respecto a la linea de unién cemento-esmalte (UCE).
Subsiguientemente, para el calculo de la edad en que se produjo la alteracion se han empleado
las formulas de regresion de Goodman y Rose (1990: tabla 3) que, pese a las fuentes de error
destacadas en la literatura’®, siguen siendo las mas utilizadas y, por tanto, las que mejor facilitan

efectuar comparaciones entre colecciones.

Debido, por un lado, a la escasez de piezas dentales procedentes de las excavaciones antiguas
en La Bastida y, por otro, a la deficiente conservacion general de los restos humanos, de los 153
individuos que componen la coleccidn solo se ha podido observar la presencia o ausencia de
hipoplasias del esmalte en 35: 7 infantiles de entre 6 y 12 afos, 16 mujeres, 10 hombres y 2
juveniles de sexo indeterminado. En otros 15 conjuntos dseos sin atribucidon a individuos
especificos se ha podido examinar la presencia o no de hipoplasias del esmalte’’, con resultado

negativo en todos los casos.

La frecuencia de hipoplasias es moderada, ya que afectan al 31.4% de los individuos (11 de 35)
y al 19.7% de las piezas analizadas (16 de 81) (). En cuanto a su expresidn, practicamente la mitad
de las hipoplasias consisten en una Unica linea o banda (7 de 16 piezas), aunque también se han
detectado casos de dos (n=7, 43.7%) y de tres (n= 2, 12.5%). A escala individual, ello se traduce
en 6 sujetos con mas de una banda de defectos en el esmalte (BA-18/2, BA-46, BA-49, BA-63,
BA-88, A03). Ello supone que casi la mitad de los individuos con hipoplasias sufrié al menos dos

episodios de perturbaciones fisioldgicas serias durante su infancia.

Sexo 11 (FDI:21) 1(FDI:11) xC (FDI:33) Cx(FDI:43) Individuos

N n % N n % N n % N n % N n %
Mujeres 6 0 0 6 1 167 9 {3 :333 |11 3 :273|16| 6 | 375
Hombres | 6 11 :16.7| 3 ' 0O 0 7 2 :286| 6 2 333|10| 3 30
Total 15 2 :133(14 1 71 |25 7 28 |27 6 222|35| 11| 19.7

Tabla 35. Frecuencias de la hipoplasia en la serie de La Bastida por piezas dentarias

76 lgnoramos el efecto de posibles diferencias inter e intrapoblacionales en el desarrollo del esmalte y en los métodos
de célculo (véase al respecto Goodman y Rose 1996: 85-89 o Ritzman et al., 2008), por lo que no se descartan posibles
errores que, desgraciadamente, no estamos en condiciones de cuantificar.

77 Cuatro incisivos centrales superiores derechos, cuatro incisivos centrales superiores izquierdos, cinco caninos
derechos y cinco izquierdos.
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llustracion 22. Hipoplasias del
esmalte multiples (n= 3) en el
canino inferior derecho (FDI 43) de

BA-6

Una primera valoraciéon de los resultados indica una frecuencia sensiblemente inferior a la de
otras series prehistdricas, que superan con facilidad el 50% (Goodman y Rose, 1996: 81-82,
Delgado 2009: 322) o que se mantienen en esa proporcidon, como sucede en las poblaciones
argaricas con estudios disponibles. Asi, en la coleccion de yacimientos granadinos la frecuencia
de hipoplasias del esmalte por individuos se cifra en el 50,6% (Jiménez-Brobeil et al. 2008: 62),
mientras que en el jiennense del Cerro del Alcazar, en el casco urbano de Baeza, se estima en
un 42%’® (16 de 38 individuos adultos - Robledo y Trancho, 2003: 16). Gatas, sin embargo,
presenta una frecuencia global mas préxima a la de La Bastida, con un 37,5%, aunque el tamafio
de la muestra es sensiblemente menor y estd dominado por individuos infantiles (Buikstra y
Hoshower, 1994: tabla 5.2.177°). Lo mismo cabe decir de la Motilla del Azuer, donde estan
afectados el 50% de los individuos analizados (12 de 24 — Jiménez-Brobeil et al., 2008: 61).

Los resultados respecto a la edad de aparicion comprenden el rango entre 19 meses (BA-46) y
6.03 afios (BA-63), con un periodo de maxima incidencia entre 4.5 y 5.5 afios (Tabla 37 y Grafico
24). Estos datos también marcan una diferencia interesante respecto a otras series
contemporaneas, como la de la Motilla del Azuer, donde las frecuencias maximas se sitian entre

2 y 3.5 afos. La explicacion propuesta considera que, antes de los 18 meses, es normal que no

78 Si bien en la publicacién se indica que debido a los problemas de conservacion del registro dentario estas cifras
seguramente son muy inferiores a las reales.

79 En esta serie, que comprende hasta la tumba 37, se detectaron 3 individuos con hipoplasias (1 adulto y 2 infantiles)
sobre un total de 8 con piezas dentarias observables (3 adultos y 5 infantiles).
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se detecte ningln defecto porque se asume que se trata de lactantes cuya alimentacion ofrece
una proteccion adecuada contra infecciones o malnutricidon, mientras que a partir de los 4 afios
el sistema inmune se refuerza y, por tanto, es mas dificil la formacidn de hipoplasias (Jiménez-
Brobeil et al., 2008: 62). Los analisis isotépicos sobre muestras infantiles en La Bastida y Gatas
han determinado que la edad del destete se situaria en torno a 1.5-2 afios (Knipper et al., 2020),
por lo que dificilmente seria este la causa para las crisis detectadas entre los 4.5 y los 5.5 afios.
Si centramos el andlisis a escala individual, resulta interesante que los sujetos que registran mas
de una hipoplasia, como BA-46 e 124, no superaron la infancia, pues fallecieron a los 6-7 y 9-10
afos, respectivamente. La joven de BA-49 no superd los 18 afios, mientras que los varones BA-
18/2 y BA-88, con tres episodios cada uno, murieron entre los 18 y 22 afios. En estos casos de
decesos a edades tempranas, la hipoplasia del esmalte puede indicar que el fatal desenlace
guardo relacidn con una trayectoria mdrbida anterior. En cambio, los individuos BA-63 y A03
corrieron mejor suerte ya que, pese a sufrir varios episodios criticos entre los 4.7 y 6 afios,

superaron los 30 afios de vida.

N2 casos

0 1 2 3 4 5 6 7
Grdfico 24. Edad (afios) referida a las lineas de hipoplasia del esmalte (segun formulas de Goodman y

Rose, 1990).
El analisis de las frecuencias de hipoplasia no revela una incidencia distinta por sexos (6 de 16

mujeres; 3 de 10 hombres -Fischer, p=1) ni edades (5 de 15 subadultos; y 6 de 20 adultos -Chi%:

0.044, p=0.833) (Tabla 36). Tampoco se detectan diferencias significativas en el plano temporal,
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pese a que en la fase 3 hay una proporcidn ligeramente superior de individuos afectados (fase

3: 6 de 11 individuos; fase 2: 2 de 9; Fisher, p= 0.620).

Sexo 11(21) 12(11) xC (33) Cx(43) Individuos
N in % N n % n % N i n % N |n %
Infantiles 1,100 2 0 O 2. 50 1 123 7| 2 | 286
Juveniles* | 3 10 0 4 125 3.5 |4 2 50 31375
Adultos 11:1 91 |8 0 0 |15 2 133|16 3 187 |20| 6 | 30
Ad.J 6 1.167|2 0, 0|5 1 20 |5 1 20| 7| 3 |428
AdM/A| 3 0 o0 3 0 0|3 :1:333|5 1 2 |7 | 2|286
Total 5.2 133|141 71|25 7 28 |27 6 222 |35|11|19.7

Tabla 36. Frecuencia de hipoplasia en el esmalte de la serie de La Bastida, segun edades. Clave: (*)

Incluidos Juveniles/Ad.J (18-23 a)

En resumen, la localizacion de las hipoplasias en las piezas dentales ha permitido establecer un
periodo mérbido en torno a los 4.5-5.5 afios, con posterioridad a la etapa de elevada mortalidad
infantil antes de los 2 afos y que no podemos vincular con las crisis de salud asociadas al destete,
dado que los andlisis isotépicos sefialan que dicho proceso habria concluido hacia los 2 afos de
vida. Teniendo en cuenta que a partir de los 7 afios la mortalidad descendi6 significativamente
y que a partir de los 6 se produjo un incremento sensible de los enterramientos infantiles con
ofrendas funerarias, al menos en el asentamiento de El Argar (Lull et al., 2004), cabe la
posibilidad de que hacia los 6-7 afos los individuos incorporasen nuevas condiciones de vida
gue mejorasen sensiblemente sus expectativas vitales. Este trasfondo permite valorar mejor el
impacto de los periodos de morbilidad infantil, ya que también hemos podido constatar cdmo,
salvo algunas excepciones (BA-63 y A03), las personas que durante la infancia padecieron

episodios de perturbacion fisioldgica importantes no lograron vivir hasta edades avanzadas.
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RANGO 11(21) 1 (11) xC (33) Cx (43) EDAD DEFECTO ESMALTE
INDIVIDUO SEXO CAT.EDAD EDAD P N2 UCE P N2 UCE P N2 UCE P N2 UCE 11 21 33 43
BA-06/1 Hombre Ad.) 21-30 afios No - - - - - - - - - - - - - - -
BA-12/1 Hombre Ad.M/A >40 afios No - - No - - No - - No - - - - - -
BA-12/2 Mujer Anc. 50-59 afios - - - - - - Si 1 1.21 - - - - - 5.79 -
BA-16/1 Mujer Ad.) 30-34 afios No No No Si 1 5.09 - - - 3.51
BA-18/1 Hombre Ad.) 21-29 afios Si 1 102 - - - - - - - - - 4.04 - - -
1.99 5.33
BA-18/2 Hombre Juvenil/Ad.) 18-21 afios - - - - - - Si 1 1.87 Si 2 3.68 - - 5.40 4.54
3.34 4.34
BA-19/2 Mujer Ad.J 30-35 afios - - - - - - Si 1 1.79 No - - - - 5.45 -
BA-20 Indet Infans Il 6-7 afios - - - - - - No - - No - - - - - -
BA-31/2 Hombre Ad.) 30-34 afios No - - - - - - - - - - - - - - -
BA-33 Hombre Ad.M 45-50 afios - - - - - - No - - No - - - - - -
2 5.32
BA-46 Indet Infans Il 6-7 afos Si 1 44 - - - Si 2 NoObs Si 3 56 250 - - 3.21
7.8 1.91
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.) 18-23 anos No - - - - - - - - - - - - - - -
. . o , 4.8 , 4.39 232 3.92
BA-49 Mujer Juvenil 16-18 afos - - - Si 2 6.34 Si 2 506 - - - - 1.62 3 -
BA-54/2 Hombre Ad.M/A >40 afios - - - - - - - - - No - - - - - -
BA-60 Mujer Ad.M 40-49 afios No - - No - - - - - - - - - - - -
BA-61/2 Mujer Ad.M 40-44 afios - - - - - - - - - No - - - - - -
0.8 6.03
BA-63 Mujer Ad.M 40-49 afos - - - - - - - - - Si 3 25 - - - 5.03
3 4.74
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.) 18-21 afios - - - No - - - - - - - - - - - -
BA-80 Mujer Juvenil/Ad.) 18-23 a No - - No - - No - - No - - - - - -
BA-82 Mujer Ad.sp No - - No - - No - - No - - - - - -
BA-86 Hombre Ad.) 22-30 afios No - - No - - No - - No - - - - - -
. o , , 3.35 453
BA-88 Hombre Juvenil/Ad.) 18-22 aios - - - - - - Si 2 3.35 Si 2 5.10 - 4.53 35
BAMAL-14078+14095 Mujer Ad.Joven 20-24 a - - - - - - - - - No - - - - - -
BAMAL-14092 Mujer Ad.sp. - - = = = = = = = No - = = = = =
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RANGO 11(21) 1 (11) xC (33) Cx (43) EDAD DEFECTO ESMALTE
INDIVIDUO SEXO CAT.EDAD EDAD N2 UCE P N2 UCE P N2 UCE P N2 UCE 11 21 33 43
BAMAL-14093 Infans II/Juvenil cl2a - - - - - No - - No - - - - - -
BAMAL-14098 éMujer?  Ad.sp. - - - - - No - - No - - - - - -
. , 1.9 5.38
AO3 Mujer Ad.J/M 30-39a - - - - - - - - Si 2 273 - - " 489
A28 Hombre  Ad.sp. - - - - - No - - - - - - - - -
A36 éMujer?  Ad.sp. - - - - - No - - - - - - - - -
117 Indet Infans Il 6-7 a - - - - - - - - No - - - - - -
118 Indet Infans Il clla - - - - - - - - No - - - - - -
124 Indet Infans Il 9-10a - - - - - Si 1 4.04 - - - - - 4.12 -
127 Infans | 30-36 m - - No - - - - - - - - - - -
102 Indet Juvenil 12-14 a - - - - - No - - - - - - - - -
J0o3 Indet Juvenil 14-16 a - - No - - - - - No - - - - - -

Tabla 37. Frecuencias de hipoplasia del esmalte en la coleccion de La Bastida

. Nota: (P) Presencia, (N2) Numero de lineas, (UCE) Unidon entre cemento y esmalte
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3.3.2. Tasas de mortalidad, esperanza de vida y proporcidon sexual

Los dos primeros afios de vida es la franja de edad en la que se producian mas fallecimientos,
con el 67.7% de las muertes infantiles. El contraste entre la tasa de mortalidad antes y después
de los dos afios no se observa en otros lugares, como por ejemplo en el casco urbano de Lorca
(Grafico 25). Alli, el contraste en la mortalidad antes y después de los dos afios es mucho menos

acusado.
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O 0.124 0.125-2 3-10 ll 17 18-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
M Lorca 454 19.51 15.61 466 777 7.90 439 928 10.53 928 6.52
M Bastida 9.48 29.11 2.52 6.08 12.43 6.82 6.04 938 5.84 3.65 8.65

Grdfico 25. Frecuencia relativa de muertes por rangos de edad en La Bastida y en el casco urbano de Lorca.

Para evaluar de una manera mas precisa la tasa de mortalidad en La Bastida, se ha elaborado

una tabla de vida siguiendo los parametros propuestos por Acsadi y Nemeskéri (1970):

- D(x): nimero de muertos. NiUmero de esqueletos en la muestra cuya edad de muerte estimada
esta dentro de los limites de la clase de edad x.

- d(x): porcentaje del total de la poblacion que fallecié en el intervalo de edad x.

- I(x): porcentaje de la poblacién que continua viva al principio del intervalo de edad.

- q(x): tasa de mortalidad; cociente entre el porcentaje de muertos en ese grupo de edad y el
numero de supervivientes en el mismo grupo.

- L(x): nimero de afos vividos por todos los individuos en dicha clase de edad.

- T(x): numero de afios por vivir; nimero de afios por vivir por todos los individuos a partir de la
clase de edad: T(x) = L(x) + L(x+1) + L(x+2) +...+ L(x+n).

- e0(x): Esperanza de vida: media de edad que espera vivir un individuo de la clase de edad:

e0 (x) = T(x) / I(x).

Para su elaboracion, se han utilizado rangos de edad especialmente cortos en los primeros afios

de vida, gracias a que la buena conservacion de los restos esqueléticos permite precisar la edad
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de fallecimiento®. En los casos en que el rango de edad del individuo se solapa en distintas
categorias, se procede a una distribucién ponderada segun la frecuencia de cada categoria. Para

la elaboracion de las funciones matematicas, se ha establecido la edad méaxima en 65 afios.

Si bien el uso de las tablas de vida requiere cierta cautela, debido a las limitaciones
metodolégicas que conlleva la determinaciéon de la edad biolégica a partir de los datos
osteoldgicos, y también ante el hecho de que analizamos solo una parte de la poblacién (la
inhumada) no directamente extrapolable a la poblacidn viva, este método se empleard de

manera heuristica para la comparacién con otras series.

Rango edad D(x) d(x) I(x) q(x) e0(x) L(x) T(x)
0-0.124 14.50 9.48 100.00 0.095 20.74 11.91 2073.68
0.125-2 44.54 29.11 90.52 0.322 22.78 218.40 2061.77
3-10 3.86 2.52 61.41 0.041 30.02 481.19 1843.37
11-17 9.30 6.08 58.89 0.103 23.13 390.95 1362.18
18-24 19.01 12.43 52.81 0.235 18.39 326.18 971.23
25-29 10.44 6.82 40.38 0.169 15.97 184.85 645.05
30-34 9.23 6.04 33.56 0.180 13.71 152.71 460.20
35-39 14.36 9.38 27.52 0.341 11.17 114.16 307.49
40-44 8.94 5.84 18.14 0.322 10.66 76.10 193.33
45-49 5.59 3.65 12.30 0.297 9.53 52.37 117.23
>50 13.23 8.65 8.65 1.000 7.50 64.86 64.86
Total 153

Tabla 38. Tabla de vida de la coleccion de La Bastida. Clave: D(x): numero de muertos; d(x):
porcentaje de muertos; I(x): probabilidad de supervivencia; q(x): probabilidad de muerte; e0(x):

esperanza de vida; L(x): niumero de afios vividos; T(x): numero de afios por vivir

La tabla de vida pone de relieve que, una vez superados los dos primeros afos, se reducia la
probabilidad de morir. A partir de la etapa juvenil, la curva remonta y forma un pico entre 18 y
24 afios. La primera infancia, desde el nacimiento hasta los 2 afios, fue la etapa de mayor
fragilidad vital, detectandose otros periodos criticos de supervivencia en los primeros afios de

la edad adulta (18 y 24 afios) y entre los 35 y 39 afios (Grafico 26).

80 L a recomendacién general es usar rangos de 5 afios conforme a los métodos antropoldgicos (Chamberlain, 2006).
Asi se ha hecho para los individuos adultos. El desglose aplicado aqui ha considerado las caracteristicas propias de
esta coleccidn, con el fin de obtener la mayor precisién posible en los resultados demograficos.
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Grdfico 26. Probabilidad de fallecimiento segun los grupos de edad en La Bastida y en el casco urbano de
Lorca.

La mayor probabilidad de morir durante la adolescencia (11-17 afos) en comparacién con la
segunda infancia (3-10 afos) no deja de resultar sorprendente, puesto que lo esperado es que
la curva de mortalidad forme una U con la parte inferior en la etapa juvenil (Caughley 1966, en
Chamberlain, 2006: 25). Ello suele responder a que los juveniles acostumbran a presentar el

sistema inmunitario mas robusto y, consecuentemente, se producen menos muertes.

El indice de juventud®! evalla la proporcién de jévenes de entre 5y 14 afios, en contraposicion
con los individuos que alcanzan la edad adulta. Esta férmula ha sido usada en paleodemografia
como unidad de medida, al suponer que evitaba el sesgo derivado de la mala conservacién o no
enterramiento de infantiles, y de no considerar la edad especifica de los individuos adultos. Asi,
Bocquet-Appel y Masset (1977) identificaron una estrecha relacién entre la esperanza de vida y
las tablas de vida estandar (Chamberlain, 2006: 85). En La Bastida, el indice de juventud alcanza
el 24.67%%, valor proximo al que se estima segun los datos disponibles en el resto de
yacimientos argaricos, como Cerro de la Encina, Cerro de la Virgen, Gatas o el nucleo urbano de
Lorca, donde el indice de juventud se sitia en torno el 30 y el 32%. Segun este indicador, la
esperanza de vida en La Bastida seria ligeramente inferior a la de estos otros poblados. En este

caso, sin embargo, no se identifica esta correlacion (Tabla 40).

En ocasiones, un incremento de la mortalidad entre adolescentes se ha asociado a una mayor
mortalidad de las mujeres debido a su papel en la reproduccidon (Marquez y Civera, 1987). Sin

embargo, tal y como muestra el Grafico 27 no se observan diferencias entre sexos en esta etapa.

81 ]| = [D(5-14) / D(20+)] * 100
82 19 individuos entre 5 y 14 afios: 77 adult@s, mayores de 20 afios.
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Si bien la probabilidad de fallecimiento entre los hombres se mantiene estable hasta la
madurez, en las mujeres se detectan dos momentos de mayor incidencia, entre 18 y 24 aiios y

entre 35y 39 anos.

Segln esta tabla de vida, en La Bastida al menos uno de cada tres individuos moria antes de los

3 afios, superaban los 25 afios el 40.38% de la poblacién y alcanzaban la edad senil solo el 8.65%.
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Grdfico 27. Probabilidad de muerte entre los hombres (azul) y las mujeres (naranja) de La Bastida.
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Grdfico 28. Esperanza de vida segun los grupos de edad en La Bastida y en el casco urbano de Lorca.

Con fin de comparar estos resultados demograficos con los de otros yacimientos, se han
adaptado las series etarias a las cohortes establecidas en anteriores publicaciones de
demografia argarica. De este modo, los datos se ordenan en seis grupos de edad, con un limite
en 80 afios para evitar divergencias sustanciales respecto a otros estudios. Se ha incorporado
ademas un yacimiento del Bronce manchego, la Motilla del Azuer, cuyos 50 enterramientos
extensamente estudiados suponen un contrapunto a los datos argaricos (Jiménez-Brobeil et al.,

2008; Najera et al., 2010) (ver Anexo Ill).
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Los yacimientos argaricos incluidos en la comparacién de perfiles demograficos han sido
seleccionados segun el nimero de individuos representados®® y la viabilidad para adecuar los
datos publicados a las cohortes de las tablas de vida®*. Como veremos, los perfiles demograficos
en otros yacimientos argdricos ofrecen matices diferenciales, que pueden responder a
condiciones de salud distintas y/o a diferencias en las practicas funerarias (Tabla 39, Grafico 25

y Grafico 29).

El promedio de la esperanza de vida al nacer se sitla en torno a los 25.7 afios, desde los 22.6 de
El Argar, hasta los 31.44 de Cerro de la Encina (Grafico 30). En la mayoria de los asentamientos,
el porcentaje de mortalidad en los primeros seis afios de vida oscila entre 30 y 39%. Sin embargo,
hay casos que se alejan de esta tendencia. Asi, en Cerro de la Encina los fallecidos durante la
primera infancia no alcanzan el 19 %, mientras que en Gatas superan el 50% de la poblacién
inhumada. La situacidn en Cerro de la Encina es especialmente significativa, dado que la mayoria
de las sepulturas datan de la fase argarica reciente, cuando se produjo un incremento
generalizado de las inhumaciones infantiles. En las franjas de edad mds avanzadas, las
frecuencias de mortalidad en Cerro de la Encina no difieren de las de los restantes yacimientos,
excepto entre los 21 y 40 anos (Grafico 29). El perfil demografico de Cerro de la Encina puede
responder a un criterio de seleccién mds estricto que en otros enclaves contemporaneos, en
virtud del cual el nimero de infantiles inhumados intramuros fue menor. A favor de esta
hipdtesis obra el hecho de que no se han encontrado tumbas de neonatos, y que, en cambio, las
frecuencias registradas en los intervalos de edad mads avanzada resultan analogas a las de la
mayoria de los yacimientos argaricos. En otras palabras, si Cerro de la Encina compartio las
condiciones de salud y de mortalidad comunes en la sociedad argarica, cabria entender la menor
frecuencia de inhumaciones infantiles intramuros como resultado de una seleccién social, mas

que del reflejo de una diferencia en las condiciones de salud de la poblacién infantil.

8 Como sucede en Pefialosa, Eras de Ubeda o llleta dels Banyets, por ejemplo.
84 Cerro de la Encantada (Lapuente, 2008).
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7-12 13-20 21-40 41-60 Fuente®
Yacimiento 0-6a >61a | Total
a a a a
La Bastida 50.6 14.3 12 44.7 23 8.4 153 | Proyecto Bastida
Centro urbano de Rihuete et al., 2011:43, tabla 3; Grupo Arqueoecologia Social del Mediterraneo
28.2 9.1 2.7 25.5 17.9 4.5 88
Lorca
Cerro de la Virgen 19 4 15 5 2 45 Botella y Souich, 1982
Cuesta del Negro 15 8 6 5 12 46 | Jiménez-Bobeil et al., 2004
Jiménez-Brobeil y Garcia, 1989-1990; Aranda y Molina, 2006; Aranda et al.,
Cerro de la Encina 6.4 2.6 2 13.7 6.9 3.4 35
2009
El Argar 217 43 33 158.7 92.4 18.9 | 563 | Kunter, 1990
El Oficio 71 17 8 41.7 36.6 7.7 182 Kunter, 1990
Fuente Alamo 19.7 5.8 2.5 17 7.4 11 63 Kunter, 2000, 2004; Garcia Sanchez, 2000; Schubart et al., 2006
Gatas 25 1 2 5.3 10.5 5.3 49 Buikstra y Hoshower, 1994; Castro et al., 2004
Motilla del Azuer 15 8 6 5 12 4 50 | Jiménez-Brobeil et al., 2008

Tabla 39. Distribucion de edades por numero de individuos en yacimientos argdricos y en la Motilla del Azuer (Bronce manchego).

85 Los datos se han extraido de las fuentes recogidas en esta tabla. Cabe sefialar que, en la Motilla del Azuer se ha detectado una divergencia en las tablas publicadas (Jiménez-Brobeil et al.,
2008), ya que se fija el limite superior del primer intervalo de edad en 7 afios, cuando en realidad corresponde a 8 afios.
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Por su parte, el perfil demografico de Gatas sugiere otra posibilidad. Aqui destaca la elevada
mortalidad en la primera infancia, pero también la menor mortalidad entre 7 y 12 afios (Grafico
31). Aunque ello puede obedecer también al efecto de filtros sociales en las practicas funerarias,
no puede descartarse que, efectivamente, muriesen muchas criaturas durante los primeros afios
de vida, tal vez por problemas agudos derivados o favorecidos por el destete, pero que, una vez
superada esta etapa critica, mejorasen las condiciones de salud entre los infantiles y que ello se

tradujese en una reduccion significativa de la letalidad.

Entre la poblacién adulta argdrica se observan algunas diferencias. Cerro de la Encina y Gatas
vuelven a ser protagonistas, el primero por una mayor mortalidad entre 21 y 40 afios vy, el
segundo, por una frecuencia muy baja de individuos en esta franja de edad. Por otro lado,
Fuente Alamo es el enclave con mayor longevidad, ya que un 18.6% de la poblacién alcanzé 61
afnos, mientras que en Cerro de la Virgen y El Argar pocos individuos superaron los 51 afios. La
esperanza de vida a los 21 afios en La Bastida (Grafico 30), con este otro modelo de tabla de vida
formado por 6 intervalos de edad, se sitia en torno a 20.5 anos, es decir, quienes cumplieron
21 afos tenian por delante 20.5 aflos mas de vida. Esta circunstancia coincide con la observada
en la mayoria de los yacimientos argaricos, donde la esperanza de vida al inicio de la edad adulta
oscila entre 19 y 22 afios. Fuente Alamo, Gatas y Cuesta del Negro® resultan excepcionales en

este sentido, ya que su poblacidn, con valores entre 26 y 33 afios, fue mas longeva.

Yacimiento Esperanza de vida a los 21 afos
Hombres Mujeres
La Bastida 20.90 20.68
Cerro de la Virgen 17.50 21.43
Cerro de la Encina 18.31 24.55
El Argar 23.64 17.14
El Oficio 21.77 22.50
Fuente Alamo 32.13 21.84
Gatas 34.29 27.27
Casco urbano Lorca 24.11 20.25

Tabla 40. Esperanza de vida a inicios de la edad adulta en

distintos yacimientos argdricos.

La esperanza de vida a los 21 afios de hombres y mujeres ofrece un panorama variado salvo en

La Bastida y El Oficio, donde ambos sexos gozaron de una esperanza de vida similar, en torno a

86 | os datos de este yacimiento no han sido incluidos porque no se ha publicado en detalle la edad de fallecimiento
de los individuos infantiles (Botella y Souich, 1982).
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20-22 afios (Tabla 40). En El Argar, Fuente Alamo, Gatas y Lorca, los hombres que alcanzaron la
edad adulta acostumbraban a vivir mas que las mujeres, mientras que en Cerro de la Virgen y
Cerro de la Encina las mujeres eran mas longevas una vez superada la etapa de crecimiento.
Estos dos yacimientos poseen también el indice de mortalidad mads bajo en los primeros afios
de vida, y, por otro lado, la esperanza de vida masculina es la mas baja de entre todos los

yacimientos analizados.

A grandes rasgos, el perfil demografico de los yacimientos argaricos resulta similar al de la
Motilla de Azuer. Sin embargo, la comparacidon entre tablas de vida revela disferencias
interesantes. Si bien la esperanza de vida al nacer, 25.71 afios, no difiere de la de los
asentamientos argaricos (25.7 afios), entre los 7-12 afios habia una mayor probabilidad de
muerte que en estos, una diferencia que se mantiene hasta la madurez (41 afios). La estabilidad
en la mortalidad a lo largo de las franjas de edad hasta los 41 afios es un rasgo caracteristico de
la Motilla del Azuer. Por otro lado, lo que no refleja la tabla de vida es la ausencia de
enterramientos de infantiles menores de 1 afio en el asentamiento manchego (Najera et al.,
2010). Ello puede reflejar una practica de enterramiento distinta a la de la mayoria de enclaves
argaricos, aunque tampoco puede descartarse que responda a una conservacion diferencial de

los esqueletos infantiles.
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Grdfico 29. Porcentajes de poblacion funeraria por franjas de edad en diferentes yacimientos argdricos y en la Motilla del Azuer.
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Grdfico 30. Distribucion de la esperanza de vida por franjas de edad en diversos yacimientos argdricos y en la Motilla del Azuer.
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Grdfico 31. Tasa de mortalidad por franjas de edad en diversos yacimientos argdricos y en la Motilla del Azuer.
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Grdfico 32. Porcentaje de poblacion que continua viva al inicio del intervalo de edad referenciado en diversos yacimientos argdricos y en la Motilla del Azuer.
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En cuanto a la proporcion entre sexos en La Bastida, destaca el elevado nimero de mujeres
(n=41) en comparacién con el de hombres (n=31), lo que resulta en un indice de feminidad de
1.32:1%. Para apreciar esta diferencia, conviene tener en cuenta que en la mayoria de las
poblaciones humanas nacen 100 mujeres por cada 105 hombres, es decir, un indice de 0.95:1%8
(Weiss, 1973; Chamberlain, 2006). Este resultado debe ser tomado con cautela, porque si bien
el desequilibrio a favor de las mujeres es notorio, no hay que olvidar que 18 esqueletos de

adultos no pudieron recibir asignacién sexual (12 indeterminados y 6 no observables).

En el conjunto del territorio argarico, la proporcion de hombres y mujeres en las tumbas
intramuros varia sustancialmente. La prevalencia de mujeres se manifiesta notoriamente en
Cerro de la Encantada (proporcién sexual de 2:1), casco urbano de Lorca (1.73:1), Gatas (1.71:1)
y, en menor medida, en Cerro de la Encina (1.22:1%°) y Fuente Alamo (1.22:1). En Cerro de La
Virgen, El Argar y Cuesta del Negro, la proporcién entre sexos se situa en los limites esperados
en una poblacién normal, con valores de 1:1, 0.94:1 y 0.93:1, respectivamente. En El Oficio, por
el contrario, destaca una marcada prevalencia masculina (0.56:1), constatada también en Cerro
del Alcdzar (0.58:1) y Pefialosa (0.45:1). Es posible que en algunos casos la desproporcion
responda al bajo nimero de efectivos documentados, por debajo de 30 individuos. No obstante,
la mayoria de los yacimientos aportan suficientes casos como para considerar fiable el cuadro

de variabilidad que acabamos de exponer.

La proporcion entre hombres y mujeres registra diferencias a escala comarcal. En la Depresion
de Vera y el Valle del Guadalentin predomina uno de los sexos, mientras que, en la Vega de
Granada y las hoyas de Baza y Guadix, la proporcidon entre hombres y mujeres es semejante

excepto en Castellén Alto (llustracion 23).

87 {ndice de feminidad: n2 total de mujeres/n? total de hombres.

88 En |la edad adulta, esta proporcidn tiende a nivelarse puesto que en el periodo infantil los nifios suelen tener una
mayor mortalidad que las nifias (OMS, 2020: 14-15): https://www.everywomaneverychild-lac.org/wp-
content/uploads/2020/09/UNICEF-2020-Child-Mortality-Report.pdf

89 Este resultado se nivela, con 12 mujeres y 11 hombres, si se incorporan los datos presentados por Jiménez-Brobeil
y Garcia (1989-1990) relativa a los enterramientos M1, M2 y M3, aunque puede que estos ya estén incorporados a
los enterramientos publicados por Aranda y Molina (2016) y Aranda et alii (2009) aunque con otra nomenclatura.
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indice
Id. | Yacimiento Mujeres | Hombres . Fuente
feminidad
Cerrode la Monsalve et al., 2014.
1 20 10 2:1
Encantada
Casco urbano de Fregeiro et al., 2011:43, tabla 3
2 19 11 1.73:1
Lorca
Buikstra y Hoshower, 1994; Castro et al.,
3 Gatas 12 7 1.71:1
2004
4 La Bastida 41 27 1.32:1 Proyecto Bastida
Cerro de la Encina 11 9 1.22:1 Aranda y Molina, 2006; Aranda et al., 2009
, Garcia Sanchez, 2000; Kunter, 2000, 2004;
6 Fuente Alamo 22 18 1.22:1
Schubart et al., 2006
7 Cerro de la Virgen 8 8 1:1 Botella et al., 1986: 468, cuadro 1y 2.
8 El Argar 78 83 0.94:1 Kunter, 1990: 100
Cuesta del Negro 14 15 0.93:1 Botella et al., 1986: 468, cuadros 1y 2
10 | Castellon Alto 39 46 0.85:1 Lozano et al., 2020
11 | Cerro del Alcazar 7 12 0.58:1 Robledo y Trancho, 2003
12 | El Oficio 18 32 0.56:1 Kunter, 1990: 100
13 | Pefialosa 5 11 0.45:1 Contreras et al., 2000: tabla 14.2 y 14.7.

Tabla 41. Proporcion de hombres y mujeres adult@s, e indice de feminidad para distintos yacimientos

argdricos®.

Las diferencias en la proporcién de hombres y mujeres entre yacimientos pueden responder a
causas diversas, desde el efecto de practicas funerarias diferenciales por sexos, a normas de
movilidad y/o parentesco y/o actividad que comportasen, por lo general, la infrarrepresentacion
de los hombres en los enterramientos intramuros. Para resolver esta cuestion los datos
antropoldgicos no son suficientes, sino que seria necesaria una propuesta tedrica y
metodolégica propia y la inclusidon de datos de distinto orden a escala regional. Sin embargo,
vale la pena tener en cuenta las tendencias apuntadas con el fin de valorar posibles patrones
diferenciados de residencia postmarital.

La variable temporal tampoco puede descartarse en la caracterizacion demografica. En funcion
de ello se ha explorado la posibilidad de que el perfil demografico observado difiera entre las

fases 2y 3.

90 La compilacién publicada por Lull et alii (2015c) muestra algunas divergencias en las determinaciones de sexo en
algunos de los yacimientos. No obstante, ello no altera de manera notoria el indice de feminidad.
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El Argar 1650 BCE

llustracion 23. Diferencias entre yacimientos segun la proporcion entre sexos documentada en el registro
funerario: Clave: lila, mayor proporcion de mujeres respecto a hombres; verde, mayor proporcion de
hombres; naranja, misma proporcion de hombres y mujeres. 1. Cerro de la Encantada; 2. Casco urbano de
Lorca; 3. Gatas; 4. La Bastida; 5. Cerro de la Encina; 6. Fuente Alamo; 7. Cerro de la Virgen; 8. El Argar; 9.
Cuesta del Negro; 10. Castellon Alto; 11. Cerro del Alcdzar; 12. El Oficio; 13. Pefialosa. Fuente original:
ASOME-UAB.

Desafortunadamente, no ha podido elaborarse una tabla de vida para la fase 2, debido al escaso
numero de tumbas datado en este momento. Aun asi, destaca la notable infrarrepresentacion
de infantiles, pues solo se han identificado 3 sobre un total de 19 individuos adscritos a esta
fase. Ademas, entre los adultos la mayor parte de los fallecimientos se produjo entre los 18 y 29
afios (n=5) y entre los mayores de 40 (n=10). La proporcion sexual es casi paritaria (8 hombres y
9 mujeres). Ademas, las mujeres parecen ser mas longevas que los hombres: solo 3 de los 8
hombres superaron los 40 afos, mientras que, entre las 9 mujeres, 6 traspasaron este umbral y,

como minimo, de éstas 3 vivieron mas de 50 afios.

La tabla de vida para la fase 3 permite apuntar algunas tendencias (Tabla 42). Por un lado, se
pone de manifiesto la alta mortalidad en los dos primeros afios de vida, con una esperanza que
no alcanza los 16 afios en el momento de nacer o los 18 una vez superado el primer mes. En
edad adulta, las probabilidades de fallecimiento se mantienen estables en todos los intervalos a
excepcion del correspondiente a 35-39 afios, cuando disminuye el riesgo de muerte. No se

observan diferencias significativas en la esperanza de vida entre sexos. Sin embargo, y a
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diferencia de lo observado en la fase 2, el indice de feminidad muestra un acusado desequilibrio

a favor de las mujeres, cifrandose en 1.38:1.

Rango edad Dx dx Ix gx ex Lx Tx
0-0.124 6.00 | 11.17 100.00 0.112 15.85 11.80 1585.21
0.125-2 21.30 | 39.66 88.83 0.447 17.71 198.36 1573.41
3-10 1.60 2.98 49.16 0.061 27.97 381.38 1375.05
11-17 1.60 2.98 46.18 0.065 21.52 312.85 993.67
18-24 7.30 | 13.59 43.20 0.315 15.76 254.84 680.82
25-29 4.70 8.75 29.61 0.296 14.39 126.16 425.98
30-34 3.40 6.33 20.86 0.304 14.38 88.45 299.81
35-39 0.60 1.12 14.53 0.077 14.55 69.83 211.36
40-44 2.20 4.10 13.41 0.306 10.56 56.80 141.53
45-49 1.70 3.17 9.31 0.340 9.10 38.64 84.73
>50 3.30 6.15 6.15 1.000 7.50 46.09 46.09
Total 54

Tabla 42. Tabla de vida de la coleccion de La Bastida correspondientes a la fase 3

Rango edad Dx dx Ix qx ex Lx Tx
11-17 0.50 1.72 100.00 0.017 25.58 693.97 2557.93
18-24 6.20 21.38 98.28 0.218 18.97 613.10 1863.97
25-29 4.40 15.17 76.90 0.197 16.27 346.55 1250.86
30-34 3.30 11.38 61.72 0.184 14.65 280.17 904.31
35-39 2.90 10.00 50.34 0.199 12.40 226.72 624.14
40-44 3.90 13.45 40.34 0.333 9.85 168.10 397.41
45-49 3.10 10.69 26.90 0.397 8.53 107.76 229.31
>50 4.70 16.21 16.21 1.000 7.50 121.55 121.55
Total 29

Tabla 43. Tabla de vida de los hombres de La Bastida datados en la fase 3

Rango edad | Dx dx Ix gx ex Lx Tx

11-17 0.90 2.24 100.00 0.022 25.90 692.14| 2590.15
18-24 8.80 21.95 97.76 0.224 19.42 607.48 | 1898.00
25-29 3.90 9.73 75.81 0.128 17.02 354.74| 1290.52
30-34 4.20 10.47 66.08 0.158 14.16 304.24 935.79
35-39 7.00 17.46 55.61 0.314 11.36 234.41 631.55
40-44 4.90 12.22 38.15 0.320 10.41 160.22 397.13
45-49 3.50 8.73 25.94 0.337 9.13 107.86 236.91
>50 6.90 17.21 17.21 1.000 7.50 129.05 129.05
Total 40

Tabla 44. Tabla de vida de las mujeres de La Bastida datadas en la fase 3

En resumen, el desglose de los resultados del andlisis demografico segun las fases de ocupacion

muestra cambios de distinta indole. En lo referente a las practicas funerarias, en un primer
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momento los infantiles apenas fueron incluidos en el enterramiento intramuros. En cambio, en
la fase 3 fueron incorporados en elevado nimero. Por otro lado, las condiciones de vida de las
mujeres también cambiaron, ya que las de la fase 2 fueron mas longevas. En lo que respecta a
los hombres, sus cifras se mantienen a lo largo del tiempo. Tampoco se observan diferencias
entre hombres y mujeres en la fase 3. El estudio paleopatoldgico permitira valorar si la mayor
longevidad entre las mujeres de la fase 2 respecto a las de la 3 responde a una menor morbilidad

y/o a la realizacion de actividades distintas.

El dltimo aspecto que aborda el analisis demogréfico es la estimacién del nimero de individuos
inhumados por generacién, bajo la premisa de que el crecimiento poblacional es cero y que no
hubo una seleccion por sexo o edad en las prdacticas funerarias constatadas arqueolégicamente.
En este calculo se tienen en cuenta las tumbas descubiertas por el SHPH y la UAB en la ladera
baja suroriental de La Bastida (sector “Piedemonte”)®!. Dado que las primeras tumbas datan de
las postrimerias del Ill milenio cal ANE vy, las ultimas, en torno a 1600 cal ANE, las practicas
funerarias se prolongaron durante unos 400 anos, es decir, poco mas de 14 generaciones
(duracién estimada de una generacion: 28 afios). Teniendo en cuenta que hay 186 individuos
documentados en la zona considerada, en cada generacion fueron inhumados alli 13 individuos.
Dada la superficie del drea habitada (unos 3958 m?), esta cifra es muy baja, lo cual sugiere que
no todos los habitantes recibian sepultura intramuros. Al estar representados los dos sexos y
todos grupos de edad, es probable que, por alguna razén, solo algunos sujetos de cada

generacion fuesen seleccionados para ser inhumados en el subsuelo del asentamiento.

91 SHPH: 104; UAB-PDM: 82 individuos.
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4. CONDICIONES DE VIDA Y SALUD
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Hacer de la vida y su mantenimiento el eje central del analisis antropoldgico es poner el acento
en las y los protagonistas de la vida social, en aquellas mujeres y hombres que, con su trabajo y
practicas, (re)producen el sistema. Aproximarnos a las condiciones fisicas con las que llevan a
cabo estas actividades es una via para conocer, al menos parcialmente, las relaciones sociales

que articularon la vida de una comunidad.

El estudio antropoldgico permite evaluar una parte fundamental de las condiciones de vida a
partir de la identificacidn y el andlisis de las alteraciones fisiolégicas derivadas de la realizacién
de determinadas tareas y actividades. Dicho analisis se abordara desde tres dimensiones. Por
un lado, desde el punto de vista sexual, con el fin de determinar si las condiciones de vida y
trabajo eran similares entre los hombres y mujeres que recibieron sepultura en La Bastida; por
otro, si tales condiciones mantenian correspondencia con la diversidad de grupos socio-
econdmicos de la comunidad; y, por ultimo, si se observan cambios diacrénicos en las dos
categorias que acabamos de mencionar: el sistema sexo/género vy la clase, reflejada esta en la
categoria de ajuar. Adicionalmente y en la medida de lo posible, se comparardn estos resultados
con los de otros asentamientos argdricos, como el casco urbano de Lorca, Cerro de La Encina,

Fuente Alamo y Gatas.

El cuerpo humano es un organismo dindamico que modifica la morfologia, dimensiones y
proporciones del sistema musculoesquelético segun los requerimientos fisicos a los que se le
somete (ley de Wolff, 1892) y en el marco de su metabolismo particular de crecimiento,
desarrollo y remodelacion. Partiendo de esta premisa, se ha evaluado el desgaste de las
articulaciones, los traumatismos y otras evidencias que pueden remitir a procesos inflamatorios
y/o infecciosos. A través de ello, se intentara una aproximacion al modo de vida de los hombres
y mujeres inhumados en La Bastida, con la intencién de detectar posibles diferencias entre sexos
y clases sociales (Lull y Estévez, 1986), a diferentes escalas cronolégicas. Como indicadores de
actividad se considera la degeneracion articular y discal en distintos conjuntos articulares
(columna vertebral, manos, muiecas, codos, hombros, cadera, rodillas, tobillos y pies), los
marcadores musculoesqueléticos expresados en robustez y entesopatias, asi como las

proporciones entre los huesos largos y la estatura.
Este analisis se ha realizado tras el estudio individualizado de cada esqueleto (ver Anexos IV y

V), con una sintesis de las observaciones antropoldgicas y el diagndstico diferencial, que ha

permitido posteriormente seleccionar y emplear los datos de manera conjunta.
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4.1. PROPORCIONES ESQUELETICAS Y OSEAS

Las remodelaciones de la estructura ésea aportan informacién clave en el analisis antropoldgico
porque, partiendo de la mencionada Ley de Wolf (1892) que afirma que los huesos se remodelan
y adaptan fenotipicamente a las fuerzas a las que se les somete, es posible discernir cémo ha
sido usado el cuerpo en las actividades diarias a partir de aquellas remodelaciones. En
consecuencia, deberian encontrarse similitudes entre las personas que realizaron tareas
similares o iguales. De verificarse esta posibilidad, avanzaria el conocimiento de la organizacién
social del trabajo (ver p.ej. Ruff et al., 1984; Bridges, 1989, 2000; Mays, 1999; Gallagher et al.,
2009).

Las porciones esqueléticas involucradas en este tipo de analisis corresponden a huesos largos,
en especial himero, fémur vy tibia, porque son los mas sometidos a las fuerzas de torsién y/o
aplanamiento. En nuestro caso, el registro osteométrico se ha realizado siguiendo los
parametros recogidos por Buikstra y Ubelaker (1994: 79-84), a partir de la propuesta de Martin
y adaptada por Moore-Jansen et alii (1994) (ver Anexo II: Tabla 2). Se han afadido otras medidas
utiles, como el didmetro minimo (M4) y maximo (M5) en la zona mdas ancha donde se inserta el
deltoides en el humero (Dittrich y Suchey, 1986, en Lépez de los Bueis, 1998: 29), y las medidas
de los metatarsos (longitud -M1-, segin Martin y Saller, 1957, en Robling y Ubelaker) y

metacarpos (longitud -M1-, segun Meadows y Jantz, 1992).

A fin de cuantificar las diferencias morfoldgicas de las diéfisis, teéricamente mas susceptibles a
la tensidn muscular, se han considerado los siguientes indices:

Clavicula.

e indice robustez (Slowik y Olivier, 1960:191): M8/M1*100
- Hdmero.

¢ indice diafisario: M4/M3*100

e indice robustez | (Olivier, 1960): M8/M1*100

e indice robustez Il: M6/M5%100

e indice diafisario (Olivier, 1960): M5/M6*100
e indice robustez: M8/M1*100
Cubito.

e indice platolenia: M5/M6*100

e indice robustez (Olivier, 1960): M8/M1*100
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- Fémur.
e indice platimeria (Olivier, 1960): M9/M10*100
e indice pildstrico (Olivier, 1960): M5/M6*100
e indice robustez I: [(M5+M6)/M11]*100

e indice robustez Il: M8/M11*100

e indice cnémico (Manouvrier: 1887): M10/M9%100

e indice robustez: M8/M1*100

4.1.1. Estatura

En el campo de la practica forense, una de las primeras técnicas desarrolladas fue la estimacion
de la altura corporal para laidentificacién de cadaveres (ver, por ejemplo, Pearson, 1899; Trotter
y Glesser, 1970). Mas tarde, la antropologia fisica aplicd este avance metodolégico para la
caracterizacién de poblaciones antiguas, bajo la premisa de que la estatura sintetiza la unidad
bioldgicay cultural y que, ademas, ofrece una medida ponderada del posible dimorfismo sexual.
Los métodos desarrollados para estimar la estatura asumen una correlacion entre la longitud de
huesos largos como fémur, tibia, himero, cubito y radio, y la estatura corporal. Dicha correlacion
pudo ser inferida a partir de poblaciones actuales conocidas y siempre distinguiendo entre
sexos, dado que las proporciones corporales no son las mismas entre hombres y mujeres. Esta
metodologia, sin embargo, exige tener en cuenta dos consideraciones: la proporcidn entre la
longitud dsea y la estatura difiere entre poblaciones, y, por otro lado, los resultados pueden
variar segun el tipo de hueso empleado. Por ello se recomienda emplear aquellas féormulas
elaboradas a partir de las colecciones anatdmicas mas préximas a la poblacidn objeto de estudio,
tanto en términos geograficos como cronoldgicos. En nuestro caso, las mas apropiadas serian
las de Pearson (1899) y Mendonga (2000), obtenidas a partir de una coleccidn francesa del siglo
XIX y otra portuguesa del siglo XX, respectivamente. Las formulas de Trotter y Glesser (1952,
1958, 1970), pese a haberse elaborado a partir de las colecciones dseas de Terry, Homman-
Todd®? y de soldados muertos en la guerra de Corea, alejadas por tanto de los contextos
arqueoldgicos europeos, siguen aplicandose en la mayoria de los estudios antropoldgicos como

unidad de medida universal y facilitar la comparacién con otras muestras poblacionales.

92 Estas colecciones osteoldgicas estadounidenses la conforman principalmente individuos norteamericanos
contemporaneos.
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La caracterizacion morfométrica de los huesos largos es una sintesis de componentes genéticos
entre los que destacan los asociados a la condicidn sexual®. Sin embargo, también esta influida
por la alimentaciény las actividades realizadas en vida por cada hombre y cada mujer. Por tanto,
el analisis morfométrico orientado al calculo de la estatura y de las proporciones corporales
permite detectar diferencias en el uso de las extremidades segun lateralidad, sexo y condicién

social, desde una perspectiva cronoldgica.

En la coleccidn de La Bastida se ha medido la longitud maxima de 83 huesos que permiten inferir:
22 fémures, 16 humeros, 20 radios, 14 cubitos y 11 tibias, que corresponden a 26 individuos: 14

mujeres y 12 hombres (Tabla 45).

Individuo Sexo Cat.Edad Fase | Cat.Ajuar | Huesos empleados para la estimacion de
la estatura

BA-06/1 Hombre | Ad.J F3 4a Huimero

BA-12/2 Mujer Anc. F2 3 Radio

BA-16/1 Mujer Ad.J F3 3 Fémur, radio

BA-16/2 Hombre | Ad.J F3 3 Fémur, radio, tibia

BA-18/1 Hombre | Ad.J F3 3 Fémur, hiumero, radio

BA-18/2 Hombre | Juvenil/Ad.J | F3 3 Cubito, fémur, radio, tibia

BA-21 Mujer Ad.J F3 3 Humero, tibia

BA-31/1 Mujer Ad.M - - Cubito, fémur, hiumero, radio, tibia

BA-31/2 Hombre | Ad.J - - Fémur, tibia

BA-33 Hombre | Ad.M F2 4b Cubito, fémur, humero, radio

BA-48 Mujer Juvenil/Ad.J | F3 3/4 Cubito, fémur, himero, radio, tibia

BA-60 Mujer Ad.M F2 1 Fémur

BA-61/1 Hombre | Ad.M F2 3/4 Cubito, radio

BA-62 Hombre | Anc. F3 3/4 Humero, radio

BA-63 Mujer Ad.M F3 4b Cubito, fémur, humero, tibia

BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.) | F3 2/3 Humero

BA-79 Mujer Anc. F3 5 Cubito, fémur, hiumero, radio, tibia

BA-86 Hombre | Ad.J F2 4b Cubito, radio

BA-88 Hombre | Juvenil/Ad.) | F2 5 Cubito, fémur, humero, radio

BA-89/1 Mujer Ad.) F2 - Hdmero

BAO-70 Hombre | Anc. F3 4b Cubito, radio

BAO-80 Mujer Ad.J F3 3 Cubito, fémur, radio

BAR-2 Hombre | Ad.sp F3 3/4 Cubito

AO3 Mujer Ad.J/M - - Fémur, humero, radio

Ind.9 Mujer Ad.M - - Hldmero

BAMAL- Mujer Ad.J - - Fémur, radio

1078

Tabla 45. Individuos de La Bastida con huesos largos aptos para el cdlculo de la estatura.

93 Las diferencias hormonales entre hombres y mujeres condicionan el crecimiento osteoldgico, reduciendo el tiempo
de crecimiento dseo en las mujeres. Ello, junto a las variaciones morfoldgicas de cada sexo, hacen que las
proporciones sean distintas para unas y otros.
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Con el objetivo de valorar qué medidas son las mas adecuadas y de qué manera abordar su
analisis, conviene tener en cuenta algunas consideraciones previas. En primera instancia, es
necesario comprobar si las dimensiones de los distintos tipos de huesos presentan o no
diferencias significativas segun lateralidad. Para ello se han considerado separadamente las
medidas de hombres y mujeres, mientras que, para cada tipo de hueso, se han comparado las
medias mediante las pruebas de t o Mann-Whitney para muestras independientes, segun sea la

distribucidn normal o no-paramétrica.

En la longitud maxima de los huesos empleados no se observan diferencias estadisticamente
significativas en cuanto a la lateralidad, excepto en los cubitos de hombres. Respecto a los
himeros, que tienden a ser mas largos en el lado derecho a nivel de la poblacidon global (Stirland,
1992, 1993), las diferencias no son estadisticamente significativas ( Tabla 46 y Tabla 47). La
asimetria de los cubitos masculinos aconseja prudencia a la hora de comparar las estaturas
inferidas, porque implica un uso diferencial de los antebrazos entre hombres y mujeres, v,

ademas, porque la misma variacion entre sexos puede darse también entre asentamientos (ver

infra).
Estatura
M1 Trottery Mendonga,
Hueso | Lat. | N Glesser, 1970 Pearson, 1899 2000
Media Desv. | Test t/ Mann Media Desv. Media Desv. Media Desv.
sd. Whitney* sd. sd. sd.
D 5 1290.80 | 20.91 155.68 | 7.03 |151.56| 5.76 |153.39| 6.41
Hdmero| Iz 5 1274.60 | 18.49 150.24 | 6.21 |147.10| 5.09 |148.42| 5.67
Total | 10 | 282.70 | 20.47 0.230 152.96 | 6.88 |149.33| 5.64 |150.91| 6.27
D 4 1221.00| 12.44 159.68 | 5.89 |155.10| 4.16
Radio Iz 5 1214.00 | 15.28 156.37 | 7.24 |152.76| 5.11
Total | 9 | 217.11| 13.72 0.484 157.84 | 6.51 |153.80| 4.59
D 3 1233.33| 13.61 157.49 | 5.40
Cubito Iz 2 |246.00| 7.07 162.51 | 2.80
Total | 5 | 238.40 | 12.38 0.326 159.50 | 4.91
D 7 |408.00 | 10.83 154.88 | 2.68 |152.20| 2.11 |154.11| 2.56
Fémur Iz 7 |411.29| 16.70 155.69 | 4.13 |152.84| 3.25 |154.88| 3.94
Total | 14 | 409.64 | 13.63 0.259* 155.28 | 3.37 |152.52| 2.65 |154.49| 3.22
D 3 |334.67| 21.36 158.58 | 6.19 |153.49| 5.02
Tibia Iz 3 1328.00 | 21.28 156.65| 6.17 |151.92| 5.01
Total | 6 |331.33 | 19.42 0.700* 157.62 | 5.63 |152.70| 4.57

Tabla 46. Medidas de huesos largos y estimacion de las estaturas de las mujeres de La Bastida.
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Estatura
M1 Trottery Mendonga,
Hueso | Lat. | N Glesser, 1970 | Pearson, 1899 2000
Media Desv. | Test t/ Mann Media Desv. Media Desv. Media Desv.
sd. Whitney* sd. sd. sd.
D |4 |314.50| 8.89 167.32| 2.74 |161.66| 2.57 |162.22| 2.91
Himero| Iz | 2 |294.00| 33.94 161.00| 10.45 |155.72| 9.82 |155.52| 11.10
Total | 6 |307.67 | 19.75 0.548 165.21 | 6.08 |159.68| 5.71 |159.99| 6.45
D | 3|241.33| 4.93 170.23| 1.86 [161.90| 1.65
Radio lz | 8 |236.88 | 14.60 168.55| 5.52 |160.41| 4.88
Total | 11 |238.09 | 12.59 0.627 169.01 | 4.76 |160.82| 4.21
D |4 ]269.00| 13.61 173.58| 5.04
Cubito lz | 5(250.20| 8.98 166.62 | 3.32
Total | 9 | 258.56 | 14.42 0.016* 169.72 | 5.34
D | 4 |434.00| 27.70 164.70| 6.59 |162.90| 5.21 |162.20| 7.36
Fémur lz | 4 |424.75| 28.06 162.50| 6.68 |161.16| 5.28 |159.75| 7.46
Total | 8 | 429.38 | 26.28 0.656 163.60 | 6.26 |[162.03| 4.94 |160.97 | 6.98
D | 3|365.33| 23.86 170.68| 6.01 |160.70| 5.61
Tibia lz | 2 |355.00| 35.36 168.08 | 8.91 |158.27| 8.32
Total | 5 |361.20 | 25.08 0.715 169.64 | 6.32 |159.73| 5.90

Tabla 47. Medidas de huesos largos y estimacion de las estaturas de los hombres de La Bastida.
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Grdfico 33. Estimacion de la estatura de mujeres y hombres segun Trotter y Glesser (1970), en funcidn de

tipo de hueso y lateralidad.
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de hueso y lateralidad.
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La misma cautela aconseja el calculo de estaturas en funcién del tipo de hueso. Segun la formula
de Trotter y Glesser (1970), en las mujeres los huesos del antebrazo y la tibia proporcionan
resultados siempre superiores a los obtenidos con el hiumero y el fémur (Grafico 33), mientras
que entre los hombres tienden a ser mas homogéneos. Las discrepancias no son tan acusadas al
aplicar las férmulas de Pearson (1899), ni en términos generales ni por sexo (Grafico 34), y
todavia son menores si empleados las de Mendonga (2000), una consecuencia favorecida por el
hecho de que solo se tienen en cuenta humeros y fémures (Grafico 35). La comparacién entre
métodos revela que el fémur es el hueso que produce menos divergencias en las tallas
resultantes. Asi, mientras que las discrepancias al utilizar el radio y la tibia son del orden de unos
4 cm entre las mujeres y de 8.2 a 9.9 cm entre los hombres, con el fémur se reducen a 2.8y 2.6
cm, respectivamente (Grafico 38 y Grafico 39). Un claro ejemplo de las discordancias que puede
generar el empleo de uno u otro hueso es el hombre de la tumba 54 de Fuente Alamo que,
tomando el fémur como referencia, se encontraria en la media de los hombres de La Bastida
(1.60 m, Mendoncga; 1.63 Trotter y Glesser), pero se le estimaria 1.76 m (Trotter y Glesser) a

partir del radio.

En sintesis, el analisis de la coleccién de La Bastida arroja las siguientes conclusiones:

- No es aconsejable usar la estatura estimada a partir del cubito, dada la significativa
asimetria observada entre los hombres.

- Se desaconseja emplear el humero como hueso de referencia, por la variabilidad que
presenta en sus dimensiones y la tendencia a que los del lado derecho sean mas largos
que los del izquierdo (Stirland, 1992, 1993).

- El fémur es el hueso que conviene emplear preferentemente para el cdlculo de la
estatura, dada la menor divergencia entre los resultados de las férmulas de referencia.

El radio y la tibia le siguen en fiabilidad.

Por tanto, si tomamos las férmulas de Mendonga como las mds adecuadas y el fémur como
hueso de referencia, los varones de La Bastida median de promedio 1.61 m, sin que llegasen
nunca a 1.70 m. Las mujeres, por su parte, eran de promedio 7 cm mas bajas (1.54 m) y ninguna
de ellas alcanzé la talla promedio de los varones, pues el rango maximo se cifra en 1.59 m.
También se observa que los rangos de variacion son mas reducidos entre las mujeres
(coeficiente de variacion: 0.2), al presentar estaturas mas homogéneas que entre los hombres
(coeficiente de variacién: 0.4), aunque en ambos casos se detectan algunos valores atipicos (ver

infra, Grafico 36 y Grafico 37).
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Grdfico 36. Estatura de las mujeres de La Bastida segun la formula de Mendonga para los fémures.

Clave: (*) Estatura estimada a partir del humero.
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Grdfico 37. Estatura de los hombres de La Bastida segtn la formula de Mendong¢a para los fémures.

Clave: (*) Estatura estimada a partir del humero.
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Grdfico 38. Estatura media de las mujeres de La Bastida segun tipo de hueso y formulas de Trotter y

Glesser (azul), Pearson (naranja) y Mendonga (granate).
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Grdfico 39. Estatura media de los hombres de La Bastida segun tipo de hueso y formulas de Trotter y
Glesser (azul), Pearson (naranja) y Mendoncga (granate). Nota: la media tomada del cubito es del lado

izquierdo, dado que presentan una menor variabilidad.

De los 25 individuos con estatura estimada, solo en 17 se ha podido asociar la categoria de ajuar

funerario, estando representadas algunas de estas por solo un sujeto. Ello ha imposibilitado
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abordar uno de los objetivos de este andlisis, esto es, comparar estaturas segun categorias de
ajuar. Por otra parte, pese a que los individuos para efectuar una comparacidon diacrdnica
tampoco resultan suficientes y ademas entra en juego la variabilidad derivada de emplear
distintos tipos de huesos, vale la pena apuntar algunas tendencias (Grafico 40) aunque puedan
no ser representativas en el estado actual de la informacién disponible. Contamos con
informacidn sobre 7 individuos (4 hombres y 3 mujeres) datados en la fase 2, mientras que, para
la 3, hay informacién sobre la estatura de 13 (6 hombres y 7 mujeres). La comparacién indica
que las mujeres de la fase 3 tendian a ser mas bajas que en la 2, mientras que entre los hombres
sucede lo contrario (Grafico 41, Grafico 42 y Grafico 43). De esta forma, en la fase 3 se produjo
un marcado incremento en las diferencias de talla, con hombres mucho mas altos que las

mujeres.
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Grdfico 40. Distribucion de la longitud media de los distintos tipos de huesos segtn sexo y fase.
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Grdfico 41. Distribucion de la estatura calculada a partir de distintos huesos segun la formula de Trotter

y Glesser (1970), distinguiendo entre fase y sexo.
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Grdfico 42. Distribucion de la estatura calculada a partir de distintos huesos segun la formula de Pearson

(1899), distinguiendo entre fase y sexo.
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Grdfico 43. Distribucion de la estatura calculada a partir del humero y fémur aplicando la formula de

Mendonca (2000) y distinguiendo entre fase y sexo.

A continuacién, se analizan de manera individualizada aquellos esqueletos que presentan

medidas extremas, a fin de intentar dar cuenta de su excepcionalidad.

BA-88 es el hombre mas bajo documentado en La Bastida (1.50-1.51 m de estatura® segun
Mendonga), con una estatura similar a la de las mujeres mas bajas, seguido de BA16/2 (1.57 m).
El primero es un joven que murié entre 18 y 22 afios y una de las primeras personas inhumadas
en La Bastida (MAMS-19929: 3642 + 20 BP). Sus restos fueron redepositados en un punto del
pasillo de la entrada de la fortificacidn, junto a la tumba BA-89. A tenor de los defectos en el
esmalte registrados en su denticidn (véase apartado 3.3.1.2 Hipoplasias lineares del esmalte),
padecid dos crisis importantes durante su infancia con efectos negativos en el desarrollo normal
de su crecimiento: una en torno a los 3 afios y medio, y la siguiente aproximadamente un afo
mas tarde. No presenta mas indicadores patoldgicos que periostitis esclerdtica en la tibia

izquierda.

Elindividuo de BA16/2 destaca especialmente por las reducidas dimensiones del fémur y la tibia
(aunque no del radio). Este hombre murié entre los 30 y 35 afios, y fue enterrado en una urna
en la que tiempo antes habia sido inhumada una mujer de su misma edad. En este caso, presenta

cribra orbitalia activa en ambas orbitas, hiperostosis porética de tipo esclerético, otras lesiones

% A menos que se indique lo contrario, las medidas se habran calculado a partir de las dimensiones del
fémur y seguiin la formula de Mendonga (2000).
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relacionadas con la actividad fisica y la edad, y una fractura consolidada en el 52 dedo del pie.
Este individuo desarrolld una intensa actividad fisica pero, salvo la hiperostosis porética®,
ninguna de sus lesiones daria la clave para explicar su baja estatura (la talla del hombre que le

sigue en orden ascendente es BA-18/2, con 1.64 m, es decir, 7 centimetros mas alto).

Entre las mujeres, BA-89, BA-48 y BA-16/1 eran las mas bajas®. BA-89 es una mujer de 1.45 m
de estatura, joven (21-30 afios), que posiblemente murié durante el parto en algin momento
de la fase 2 (MAMS-19930: 3615 + 22 BP). No se ha podido recuperar su craneo y ello impide
valorar los valiosos indicadores observables aqui. En cualquier caso, no parece carente de
interés que muy proximo a ella descansasen los restos de BA-89 que, como hemos sefialado, es
el hombre mas bajo de toda la coleccidén. BA-48 es una joven de 1.47 m de estatura, fallecida
entre los 18 y 23 aios de edad y enterrada en una urna durante la fase 3. En cuanto a su estado
de salud, la constancia de criba orbitalia, de indicios de un proceso inflamatorio en la duramadre
(serpens endocranea symmetrica), asi como la hipervascularizacion en la cara interna del
manubrio reflejan una mala salud arrastrada desde tiempo atrds de su muerte, ya que hay
evidencias de cicatrizacion. Por otro lado, este es el individuo que presenta los valores mas bajos
de isétopos estables de carbono y nitrégeno de La Bastida, vinculables con una dieta rica en
hidratos de carbono y un escaso aporte de proteina animal (Knipper et al., 2020) (Grafico 44). El
tipo de dieta y eventuales problemas en la asimilacion de nutrientes durante la etapa de
crecimiento, como, por ejemplo, los derivados de trastornos gastrointestinales, pueden
traducirse en una reduccién de la estatura (Gray y Wolffe, 1982; Frayer y Wolpoff, 1985,
Borgognini y Reppeto, 1986; Larsen, 1997). En BA-48 no puede descartarse que un déficit
alimentario tuviese que ver con su baja estatura aunque, de haberse producido tal déficit, tuvo
que darse una vez superada la primera infancia, dado que no se han observado defectos en la
formacién del esmalte. Finalmente, no deja de ser curioso que, de la misma manera que BA-88
y BA-89 se encuentran espacialmente préximos, sea la mujer inhumada junto a BA-16/2
(recordemos, uno de los hombres mas bajos de La Bastida), la tercera mujer mas baja, con 1.50
m de estatura. Esta no muestra patologias sistémicas®’, aunque padecié una crisis hacia los 3.5

afios, inferida por la hipoplasia en el esmalte del canino inferior (43).

Excepto tal vez BA-16/2, los restantes casos presentan evidencias de crisis alimentarias en la

infancia o problemas de salud de larga duracién, factores que pueden explicar su baja estatura.

% No se ha podido observar si presenta hipoplasia del esmalte.
% Solo se ha podido observar la ausencia de hipoplasia en el esmalte en el incisivo central superior (11).
% No dispone de datos de isétopos estables de Cy N, debido a la pobre conservacién de coldgeno.
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Mas alla de la proximidad espacial entre algunos individuos y de corresponder a las categorias

de ajuar 3 0 4, no se observan regularidades que sugieran otras causas para estas tallas tan bajas.

120

BA-121
BA-4072
[
BA-40M
15 .
BA TS
@ BA-60
BA63 gp 77 e
BA.49 ° BA &0
®
1.0 ®  Bass
e @
BA-0G
BA-18M
z BA-6112 o gan7g BA122
- ° BA B2 o - e
& 105 ® BA-#2 @EATER
© o
° BA-611
BA 83
[ ]
BA-T112
100 ®
BA-48
95 o
9,0
192 190 188 ABE 184 182 180 78
delta13C

Grdfico 44. Composicion de isétopos de carbono y nitrégeno de los individuos adultos de La Bastida

(Fuente: Knipper et al., 2020)

, NMmI MENDONCA (2000) PEARSON (1899) TROTTER Y GLESSER
AREAS (1970)

H | M | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres Mujeres
Alto Guadalquivir - 1.58+1 - 1.60 - 161+1 -
Bajo Segura y Bajo 4 3 1.64+7 150+8 1.64+5 1.49+7 1.66t6 1.50+8
Vinalopé
Comarcas interiores 4 1 1.64+8 144 1.64+5 1.44 1.67+7 1.45
murcianas
Depresion de Vera 10|10 | 1.62+4 | 1.55+3 | 1.63+3 1.53+3 1.65+4 1.56+3
Hoya de Guadix 8 1.69+4 | 1.54+6 | 1.68+3 | 1.53%5 1.71+4 155+7
Valle del Guadalentin 9 11| 1626 | 1.54+3 | 1.62+4 | 1.52+3 1.64+5 1.55+4
Vega de Granada 4 165+2 | 1.56+4 | 1.65+1 | 1.55%+3 16711 1.587+4
Total 37 |37 | 1.63+5 | 1.54+5 | 1.64+4 | 1.524 1.66+5 1555

Tabla 48. Estaturas segun el fémur en distintas comarcas argdricas.

A pesar de la presencia de estos individuos con valores andmalos, la estatura media de los

hombres (1.61 m) y las mujeres (1.54 m) de La Bastida no diverge demasiado de la del conjunto

de la serie argarica (Tabla 48). No obstante, si abordamos la cuestién a escala comarcal surgen

algunas diferencias. Destaca, por un lado, la baja estatura de las mujeres en el Bajo Segura y

Bajo Vinalopd, asi como en las comarcas interiores murcianas (1.48 m). En contraposicion, en la
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Vega de Granada, estan las mujeres mas altas, con 1.56 m. Los hombres argaricos, en general,
presentan una estatura mas homogénea, en torno a 1.62-1.64 m salvo en el Alto Guadalquivir,
gue destaca por su pequeiia talla (1.58 m) y, en el extremo opuesto, la Hoya de Guadix, con un
valor medio de 1.69 m. La presencia de individuos con tallas notoriamente mas bajas en el
contexto de sus respectivas comunidades no solo se documenta en La Bastida sino, por ejemplo,
en las mujeres 3698 y 36103 de Cuesta del Negro, y el hombre y la mujer de la tumba 4 de

Madres Mercedarias-Iglesia (ver Anexo VI: Tabla 2).

Las diferencias comarcales en cuanto a estatura y dimorfismo sexual pueden responder a
factores diversos. Cualquier investigacidon sobre tales diferencias debe ir acompanada de analisis
multidisciplinares que contemplen dieta, genética, actividad fisica y condiciones de salud

durante la etapa de crecimiento.

4.1.1.1. Dimorfismo sexual

La variabilidad en el calculo de la estatura entre métodos y tipo de huesos recomienda que, para
el estudio del dimorfismo sexual y proporciones corporales, se use la variable longitud maxima

de los huesos, en lugar de la estatura.

La coleccién de La Bastida presenta un dimorfismo sexual entre 1.05 (fémur) y 1.10 (radio). Ello
muestra que, si bien el grado de dimorfismo sexual en la longitud de los fémures esta dentro de
lo esperado, la tibia y las extremidades superiores tienden a ofrecer valores distintos, aunque
no en todos los yacimientos se observa el mismo patrén (Tabla 49). En El Argar, el dimorfismo
es muy similar con independencia del hueso considerado. En cambio, en Fuente Alamo destaca
la divergencia en las extremidades superiores, para el fémur solo es superado por Cuesta del
Negro vy, por el contrario, el dimorfismo segun la tibia es muy bajo. Por su parte, en el casco

urbano de Lorca las extremidades inferiores presentan mayor dimorfismo que las superiores.

Por otro lado, si se comparan las distribuciones de las distintas longitudes maximas entre
yacimientos, se observan diferencias entre sexos, asi como en las proporciones entre
yacimientos (ver infra). Estas diferencias tienen una dispersién variable, alcanzando por ejemplo
en el caso del fémur y la tibia una diferencia de 69 y 59 cm, respectivamente, entre Cuesta del
Negro y El Morrdén en el caso de los hombres; y entre 55 y 48 cm en el caso de las mujeres de

Cerro de la Encina y El Morrén (Tabla 49).
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Grdfico 45. Distribucion de las longitudes mdximas del humero, radio, cubito, fémur y tibia en el

conjunto de los yacimientos argdricos.
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Hdamero Radio Cubito Fémur Tibia
Yacimiento Sexo . Sexo . Sexo . . Sexo .
Media D.sx Media D.sx Media D.sx Sexo (n) Media D.sx Media D.sx
(n) (n) (n) (n)
H=6 307.7 H=11 238.1 H=9 258.6 H=8 429.4 H=5 361.2
La Bastida 1.09 1.10 1.08 1.05 1.09
M= 10 282.7 M=9 217.1 M=5 238.4 M=14 409.6 M=6 331.3
Cerrode la H=4 312.5 H=4 247 H=4 2715 H=5 441.4 H=5 357.8
1.07 1.1 1.15 1.05 1.03
Encina M=6 292.5 M=4 224 M=2 235.5 M=5 421.4 M=6 348.3
Cerrode la H=5 304 H=4 247.5 H=3 270 H=1 443 H=4 363.5
1.07 1.1 1.05 1.08 1.1
Virgen M=3 283.3 M=6 226 M=4 257.8 M=2 411.5 M=3 330
Cuesta del H=5 316 H=6 246.6 H=6 276.3 H=3 465 H=5 380.8
1.03 1.05 1.09 1.14 1.11
Negro M=3 305.8 M=3 234.3 M=3 252.3 M=12 408.8 M=3 344.3
H=3 299.3 H=3 227 H=3 247.7 H=6 430 H=6 360.5
El Argar 1.05 1.04 - 1.04 1.06
M=6 285.5 M=2 219 M= - M=5 414.2 M=4 339.5
H=1 317 H=1 242 H - H=1 445 H=1 355
El Oficio - - - - -
M - M - M - M= - M= -
; H=4 3253 H=6 251.2 H=5 279.8 H=2 448.5 H=1 350
Fuente Alamo 1.16 1.23 1.23 1.11 1.06
M=2 280 M=1 205 M=1 228 M=5 404.4 M=2 330.5
H - H - H - H=1 422 H -
Gatas - - 1 -
M - M - M - M=1 420 M -
Casco urbano H=4 317 H=6 238.7 H=5 257.4 H=6 443 H=3 367.3
1.08 1.07 1.05 1.09 1.13
Lorca M=6 293.8 M=5 223.4 M=2 246 M=2 406.5 M=3 3243
H - H - H - H - H=1 345
Pefialosa - - - - -
M - M - M - M - M=
H - H=1 248 H= H= H -
Monteagudo - - - - -
M - M= M= M=1 406 M -
H=1 309 H=1 247 H= H=2 429.5 H -
Los Cipreses - - - - -
M - M= M= M= M -
H - H - H - H - H -
Eras de Alcazar - - - - -
M - M - - M - M -
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Hdamero Radio Cubito Fémur Tibia
Yacimiento Sexo Sexo . Sexo . . Sexo .
Media D.sx Media D.sx Media D.sx Sexo (n) Media D.sx Media D.sx
(n) (n) (n) (n)
Laderas del H - - H - - H - - H=1 400 114 H - -
Castillo®® M - M - M - M=1 350 ' M -
H=2 318.2 H=2 267.5 H=2 268 H=2 458.3 H=1 374
Bajil - 131 - - 1.21
M - M=1 203.5 M - M - M=1 311
H=1 317.7 H=1 246 H=1 272 H=1 449 H=1 368
Puerto Lope 1.09 - - 1.1 1.11
M=1 292 M - M - M=1 408 M=1 332
llleta dels H=2 327 H=3 255.7 H=2 273.8 H=2 453.7 H=2 389.5
1.15 1.17 1.13 11 1.16
Banyets M=2 285 M=3 218 M=2 243 M=1 411 M=1 336
3 H=2 305 H=2 239 H=2 260.3 H=1 441 H=2 354.8
Tabaya - - - - -
M - M - M - M - M -

Tabla 49. Media y dimorfismo sexual (D.sx) en la longitud mdxima de humero, radio, cubito, fémur y tibia de varios yacimientos argdricos.

98 Excepto el fémur, las medidas de J. Carrié publicadas en Furgus (1903) difieren mucho respecto a las restantes medidas argaricas, por lo que no se han tomado en consideracién.
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4.1.1.2. Proporciones antropométricas

Si se toma al fémur como unidad de referencia, se puede ver cdmo las proporciones en las
extremidades es distinta entre yacimientos y sexos (ver Tabla 50 y Tabla 51). Los hombres de El
Morrén, Fuente Alamo y Cerro de la Encina, presentan extremidades superiores elongadas
(EESS-EEII: 0.700-0.722), mientras en el Casco urbano de Lorca, Cuesta del Negro o el Argar, los
brazos son mas bien cortos (EESS-EEII: 0.657-0.666). En cambio, las mujeres de Cuesta del Negro,
el Casco urbano de Lorca y el Morrén son quienes presentan las extremidades superiores mas
largas (EESS-EEIl: 0.701-0.717) y en Fuente Alamo, Cerro de la Encina llleta dels Banyets y La
Bastida (EESS-EEII: 0.657-0.675) los brazos mas cortos.

Yacimientos Humero | Radio | Cubito | Fémur | Tibia | EESS-EEII
La Bastida 0.717 |0.554 | 0.602 1 0.841| 0.690
Casco urbano Lorca| 0.665 |0.525| 0.576 1 0.812| 0.657
Los Cipreses 0.719 | 0.575 - 1 -
Cerro Encina 0.708 |0.560 | 0.615 1 0.811| 0.700
Cerro Virgen 0.686 | 0.559 | 0.609 1 0.821| 0.684
Cuesta Negro 0.680 |0.530 | 0.620 1 0.819| 0.665
El Argar 0.696 |0.528 | 0.576 1 0.838| 0.666
Fuente Alamo 0.725 |0.560| 0.624 | 1 |0.780| 0.722
Cerro Morrén 0.693 |0.541 | 0.650 1 0.818| 0.679
El Morrdén 0.727 |0.563 - 1 0.812| 0.712
El Oficio 0.712 | 0.544 - 1 0.798| 0.699
Eras del Alcazar 0.714 | 0.560 | 0.600 1 0.846| 0.690
Bajil 0.694 |0.584 | 0.585 0.816| 0.704
Tabayd 0.692 |0.542 | 0.590 0.805| 0.684
llleta Banyets 0.721 |0.564 | 0.603 0.858 | 0.691
Puerto Lope 0.707 |0.547 | 0.605 0.819| 0.690

Tabla 50. Proporciones esqueléticas en la serie masculina en yacimientos
argdricos con el fémur como referencia. EESS-EEll: (humero+radio)/
(fémur+tibia)

Si bien el reducido nimero de efectivos puede influir en esta heterogeneidad, estas divergencias
observadas en las proporciones entre yacimientos evidencian los sesgos que puede provocar
comparar estaturas estimadas a partir de distintos huesos. Y apunta, a su vez, a posibles
diferencias en las condiciones de vida entre poblados y sexos, ya sea porque realizaban tareas
distintas con requerimientos diferentes del cuerpo, como por posibles diferencias en las
condiciones nutricionales durante el crecimiento. Los huesos crecen a velocidades y en tiempos

distintos, siendo las extremidades superiores las Ultimas en alcanzar la mdaxima altura
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(zakrzewski, 2003), por ello, estas diferencias en las proporciones pueden reflejar episodios

criticos en el periodo de crecimiento.

Yacimientos Huamero | Radio | Cubito | Fémur | Tibia | EESS-EEII
La Bastida 0.690 |0.530| 0.582 1 0.809| 0.675
Casco urbano Lorca| 0.723 | 0.550 | 0.605 1 0.798 | 0.708
Cerro Encina 0.694 |0.532| 0.559 1 0.827| 0.671
Cerro Virgen 0.688 |0.549 | 0.626 1 0.802| 0.687
Cuesta Negro 0.748 |0.573| 0.617 1 0.842| 0.717
El Argar 0.689 |0.529 - 1 0.820| 0.669
Fuente Alamo 0.686 |0.502 | 0.559 1 0.810| 0.657
El Morrén 0.719 |0.557| 0.612 1 0.821| 0.701
llleta Banyets 0.693 |0.530| 0.591 1 0.818| 0.673
Puerto Lope 0.716 - - 1 0.814 -

Tabla 51. Proporciones esqueléticas en la serie femenina en yacimientos
argdricos con el fémur como referencia. EESS-EEIl: (humero+radio)/
(fémur+tibia)

Del estudio de la estatura de la poblacidn argdrica se extraen varias conclusiones:

- Anivel metodoldgico, son notorias las discrepancias en el calculo de estaturas segun el
hueso empleado y el yacimiento estudiado. Ello hace imprescindible detallar en los
estudios antropoldgicos el hueso utilizado para el calculo, siendo en este caso
recomendable seleccionar el fémur, la tibia o el radio.

- Heterogeneidad en las estaturas y en las proporciones esqueléticas entre los distintos

yacimientos argaricos.

Tomando al fémur como referencia, en La Bastida se ha estimado la estatura media de las
mujeres en 154 + 3.22 cm, mientras que los hombres son unos diez centimetros mas altos, con
161 £ 6.98 cm. Las estaturas de los hombres y las mujeres en otros asentamientos del Valle de
Guadalentin y la Depresion de Vera son analogas a las de La Bastida. En la Vega de Granada se
observan valores ligeramente superiores, aunque manteniéndose la disimetria entre hombres 'y
mujeres. En cambio, en la Hoya de Guadix, si bien las mujeres tienen la misma estatura que en
las comarcas mencionadas, los hombres son notoriamente mas altos, es decir, el dimorfismo

sexual en cuanto a la estatura es mas acusado.
Por otro lado, si bien el nimero de casos con datos susceptibles de ser comparados resulta bajo,

cabe destacar las estaturas en las comarcas interiores de Murcia y en el Bajo Segura y Bajo

Vinalopd. Aqui las mujeres son especialmente bajas, entre 140-155 cm (jError! No se encuentra
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el origen de la referencia.) y, entre los hombres, nos encontramos con hombres especialmente

bajos (p.ej. en el Morrén) y hombres significativamente altos (Bajil) (ver Anexo VI: Tabla 2).

Teniendo en cuenta la influencia de la dieta y el estado de salud en la estatura, puede que la
talla excepcionalmente alta de los hombres en la Hoya de Guadix sea reflejo de unas mejores
condiciones alimentarias y/o de salud, asi como la variabilidad en las estaturas femeninas. Sin
duda alguna, este es una linea que requiere un desarrollo global mas profundo incorporando

otras variables.

4.1.2. Asimetria e indices 6seos

El estudio de los indicadores de actividad y de las condiciones de vida parte de la caracterizacion
osteométrica. Las dimensiones métricas permiten identificar diferencias en el esqueleto de
hombres y mujeres que remiten a los requerimientos fisicos a los que sus cuerpos fueron
sometidos. En ultima instancia, |la razén estriba en que, durante el crecimiento y a lo largo de la
vida, los huesos responden a las fuerzas ejercidas por el sistema muscular y la distribucién de
los pesos o cargas recibidas.

En este apartado se evaluard el dimorfismo sexual expresado en las proporciones de los
principales huesos largos de las extremidades y de los hombros (clavicula, himero, radio, cubito,
fémur y tibia), asi como las posibles diferencias temporales en la serie de La Bastida o respecto
a otros enclaves argaricos. A tal fin, se analizaran las caracteristicas osteométricas de las areas
cuya morfologia estd mds condicionadas por la accién muscular y, a la vez, menos afectadas por

procesos ontogénicos/de envejecimiento.

4.1.2.1. Clavicula

Con un total de 14 claviculas (8 izquierdas y 6 derechas) en 10 individuos adultos (3 hombres y
7 mujeres), se ha determinado el grado de robustez (Slowik y Olivier, 1960: 191) de este tipo de

hueso, que vertebra el movimiento del hombro. Si bien el nimero de efectivos es bajo, se

vislumbran algunas tendencias (Tabla 52).
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Sexo Lat. I.Robustez Categoria indice
N | Media | Desv. sd. | Minimo | Maximo | Gracil | Medio | Robusto
D 2 | 25.97 1.85 25 27 0 1 1
Hombre | Iz 2 | 24.00 1.68 23 25 1 1 0
Total | 4 | 24.98 | 1.83 23 27 1 2 1
D 4 | 24.45 1.94 23 26 2 0 2
Mujer | Iz 6 | 23.83 2.64 19 27 2 2 2
Total | 10| 24.07 | 2.28 19 27 4 2 4

Tabla 52. Valores y categorizacion del indice de robustez de la clavicula

Las claviculas derechas suelen ser mas robustas que las izquierdas (Tabla 52). Pese a que el test
de t de Student para muestras independientes no sefala asimetria en la lateralidad, en los 4
casos® en que se ha podido comparar esta posibilidad en los mismos sujetos (test de T a pares),
ha resultado una diferencia estadisticamente significativa, con un predominio del lado derecho
sobre el izquierdo (Tabla 53). En la misma linea apunta la distribucidn del indice de robustez:
BA-18/1 posee la clavicula izquierda gracil y, de robustez media, la derecha; en BA-48, la derecha

es robusta, mientras que la izquierda es de robustez media (Grafico 46).

Comparacion N Media — Desv.sd. " TestT "

Iz vs. D a pares 2 23.87+0.72  24.96+0.76 | 3.575 | 0.037
Iz vs. D independientes 8 23.87+0.77  24.95+0.82 | -0.932 | 0.370
Hombres vs. Mujeres 4 10| 24.98+1.83 : 24.07+2.28 | 0.706 | 0.494
F2 vs. F3 5 6 |2473+£1.02 24.29%+0.53 | 6.132 | 0.713
Cat.3vs4 5 3 |23.63+1.20 24.56+2.42 |-0.744 | 0.485
Hombres Bastida vs. conjunto argdrico | 4 | 9 | 24.98+1.83 | 24.89+1.1 | -0.123 | 0.904
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 10 | 9 | 24.07+2.28 : 23.55+3.09 | -0.422 | 0.679

Tabla 53. Comparacion de las medias del indice de robustez | de las claviculas. Grdcil: x-23.4; Medio:

23.5-25.4; Robusto: 25.5-x

No se observan diferencias en el indice de robustez entre sexos (Tabla 53), de forma que
hombres y mujeres presentan igual proporcién de claviculas gréciles y robustas. No obstante, la
mayor variabilidad en las proporciones del lado izquierdo entre las mujeres podria reflejar

exigencias fisicas diferenciales en el seno de este colectivo.

9 Tres mujeres (BA-12/2, BA-31/1y BA-48) y un hombre (BA-18/1).
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La comparacion diacrénica no revela diferencias, como tampoco al cotejar la robustez con las

categorias de ajuar (la comparacién solo es factible con las categorias 3 y 4, puesto que las

restantes no se hallan suficientemente representadas).

|.Robustez

)

27

26

25

24

23

22

21

20

18

Grécil

Sexo
] Lt OHombre
@ Mujer

Robusto

Medio

A3

BA-B3

BA-12/2

BA-181

BAO-9

BA-18/2

BA-48 BA-311 BA-89A1 BA-86

Grdfico 46. indice de robustez de la clavicula en la coleccion La Bastida

De manera particular (Grafico 46), destaca la robustez de BA-86, cuyos valores se alejan

sustancialmente de los calculados para los otros dos hombres. Los valores para las mujeres se

distribuyen proporcionalmente, excepto A03, que resalta por la elevada gracilidad de la

clavicula. En este ultimo caso, ello es coherente con el desarrollo muscular observado en la

insercidn costoclavicular en la clavicula izquierda de esta mujer.

; I.Robustez Categoria IR
Area Sexo Lat - — — — -
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Gracil | Medio | Robusto
= 24.11 24.11
5
£ § |Hombre |Iz 1| 2411 0 1 0
©
3
(G]
8 — ©
S 9 &
© g '©|Hombre |lz 2 | 25.08 0.61 24.65 25.52 0 1 1
§ £ 3
o - 1
© D 1| 26.90 26.90 26.90 0 0 1
()
- Hombre |z 2| 25.16 1.48 24.12 26.21 0 1 1
©
S Total | 3 | 25.74 1.45 24.12 26.90 0 1 2
o _ Iz 1] 21.90 21.90 | 21.90 1 0 0
5 Mujer
[a Total | 1| 21.90 21.90 21.90 1 0 0
> T o| Mujer D 2| 27.14 6.38 22.63 31.65 1 0 1
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. I.Robustez Categoria IR
Area Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Gracil | Medio | Robusto
Iz 1| 2143 . 21.43 21.43 1 0 0
Total | 3 | 25.24 5.59 21.43 31.65 2 0 1
D 1| 24.38 . 24.38 24.38 0 1 0
'r-: Hombre |Iz 2| 24.06 0.08 24 24.11 0 2 0
§ Total | 3 | 24.16 0.19 24 24.38 0 3 0
S D 3| 23.04 0.23 22.79 23.26 3 0 0
E" Mujer Iz 2| 22.62 0.20 22.48 22.76 2 0 0
Total | 5| 22.87 0.30 22.48 23.26 4 0 0
D 2| 25.64 1.78 24.38 26.90 0 1 1
Hombre |Iz 7| 24.77 0.86 24.00 26.21 0 5 2
Total | 9 | 24.89 1.06 24.00 26.90 0 6 3
Total D 5| 24.68 3.91 22.63 31.65 4 0 1
Mujer Iz 4| 22.14 0.60 21.43 22.76 4 0 0
Total | 9 | 23.55 3.09 21.43 31.65 8 0 1

Tabla 54. indice de robustez de las claviculas en las distintas dreas del territorio argdrico.

Los valores propios de otros asentamientos argdricas son muy similares a los de La Bastida, con
un indice de robustez general de 24.98 entre los hombres y 23.65 en las mujeres, asi como la

tendencia a una mayor robustez en el lado derecho, especialmente entre las mujeres (Tabla 54).

4.1.2.2. Himero

El humero cuenta con indices que objetivan las remodelaciones éseas producidas por la
actividad fisica: indice diafisario, con el diametro minimo y maximo del punto medio de la diafisis
como referencia; indice de robustez (l), que contempla la longitud maxima del himero y el
perimetro en el punto medio e indice de robustez (Il), que considera el didmetro minimo y

maximo de la tuberosidad deltoidea.

El indice diafisario, vinculado a los movimientos del hombro mediante los musculos
coracobraquial y deltoides, se ha calculado en 12 individuos (8 mujeres y 4 hombres) a partir de
datos métricos de 13 himeros (7 izquierdos y 6 derechos). Pese a no detectarse asimetria entre

100

el lado izquierdo y el derecho', una circunstancia frecuente en otras poblaciones, en La Bastida

los himeros izquierdos tienden a una morfologia mas redondeada (eurobraquia) que los

100 Splo hay un caso cuyo indice ha podido ser calculado para los dos himeros (BA-18/1): ambos son redondeados,
pero el izquierdo posee un valor superior al derecho (85.71 — 78.26).
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derechos, indicando un desarrollo muscular diferente. Y, aunque el nUmero de casos es muy
reducido como para observar diferencias estadisticamente significativas, las mujeres presentan
mayor variabilidad (Grafico 48). En cuanto a categorias diafisarias, 4 mujeres (Ind.9, BA-31/1,
BA-63 y BA-71/1) presentan platibraquia, es decir, un aplanamiento del himero debido a una

intensa actividad muscular (sin distincion en la lateralidad) (Tabla 55 y Grafico 48).

sexo Lat. I. Diafisario Categoria indice
N | Media | Desv. sd. | Minimo | Maximo | Eurobraquia | Platibraquia
D 31]82.33 7.05 78 90 3 0
Hombre | Iz 2| 83.48 3.16 81 86 0
Total | 5| 82.79 5.27 78 90 5 0
D 3|74.38 6.91 67 80 1 2
Mujer |z 51 80.99 7.95 71 89 3 2
Total | 8 | 78.51 7.84 67 89 4 4

Tabla 55. Valores relacionados con el indice diafisario del humero. Platibraquia: x-76"4;

Euribraquia: 76’5-x

65

Platibraquia

Test T/Mann-Whitney*
Comparacion N Media - Desv.sd :
p
Iz vs. D independientes 7 81.7+6.7 | 78.36+7.6 0.841 0.418
Hombres vs. Mujeres 5 82.79+5.3  7851+7.8 1.071 0.307
F2 vs. F3 4 6 |853+11.7 79+35 - 0.038*
Hombres Bastida vs. conjunto argdrico | 4 | 26 | 82.79+5.3 | 82.14+6.2 -0.222 0.826
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 8 27 | 78.51+5  78.95+7.5 0.152 0.880
Tabla 56. Comparacion entre las medias del indice diafisario del humero
1o Sexo
OHombre
95 @ Mujer
0 o - &
85 s
2
o <
e o
'g. & e & Euribraquia

BA-31A1

Indl.9

BA-63

BA-T1H

BA-62 BA-48 BA-79 BA-88

BA-18M1 AD3 BA-591 BA-33

Grdfico 47. indice diafisario del htiimero en la coleccion La Bastida
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Grdfico 48. indice diafisario del himero en hombres y mujeres segun lateralidad

Se ha detectado, ademas, una diferencia significativa entre fases (Tabla 56 y Grafico 49). Asi,
mientras que en la fase 2 (representada por los hombres de BA-33 y BA-88, y las mujeres de BA-
79 y BA-89/1) los hiumeros poseen un indice diafisario entre 80 y 90.48, en la fase 3 (mujeres
BA-48, BA-63 y BA-71/1 y el hombre de BA-62) los valores son mas bajos (76.19-78.95), reflejo
de una mayor actividad muscular. El hombre de BA-18/1, también de la fase 3, es el Unico caso
qgue, en el brazo izquierdo, presenta una proporcién mds redondeada, propia del momento

anterior.

Por tanto, el indice diafisario del himero apunta a una ligera asimetria, no significativa, en
cuanto al predominio del hombro derecho en las actividades realizadas, y, también, que estas
serian mas intensas en algunas mujeres, al presentar un mayor aplanamiento del tercio medial
de la diéfisis. Por otro lado, parece que estas diferencias tuvieron un sentido cronolégico, al

mostrar una mayor actividad en el hombro en la fase 3.

frea Sexo Lat indice diafisario Categoria I.D.
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Eurobraquia | Platibraquia

D 2 | 83.01 1.69 81.82 | 84.21 2 0

Hombre | Iz 2 | 7584 | 4.40 72.73 78.95 1 1

Alto Total | 4 | 79.43 | 4.96 72.73 | 84.21 3 1
Guadalquivir D 2 75 75 75 0 2
Mujer |z 2 18640 | 4.34 83.33 | 89.47 2 0

Total | 4 | 80.70 | 7.04 75 89.47 2 2
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frea Sexo Lat indice diafisario Categoria I.D.
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Eurobraquia | Platibraquia

Hombre Iz 2 (8110 | 11.84 | 72.73 | 89.47 1 1

Comarcas Total | 2 | 81.10 | 11.84 | 72.73 | 89.47 1 1
interior D 1|78.95 78.95 | 78.95 1 0
murcianas |\ ier iz | 1| 75 75 75 0 1
Total | 2 | 76.97 | 2.79 75 78.95 1 1

D 3(179.29 | 3.26 76.09 | 82.61 2 1

Hombre | Iz 3 | 80.41 5.11 75.51 85.71 2 1

Depresion Total | 6 | 79.85 | 3.89 75.51 | 85.71 4 2
de Vera D 28219 | 1171 73.91 | 90.48 1 1
Mujer 1z 2 | 78.65 1.91 77.30 80 2 0

Total | 4 | 80.42 | 7.15 73.91 | 90.48 3 1

D 2 (8371 | 174 82.48 | 84.94 2 0

Hombre | Iz 12| 83.33 | 6.57 66.19 | 91.54 11 1

Hoya de Total | 14| 83.39 | 6.07 66.19 | 91.54 13 1
Guadix D 3 1]79.23 7.89 74.36 88.33 1 2
Mujer |z 9 | 79.66 | 5.85 71.77 | 90.48 7 2

Total | 12| 79.55 | 6.02 71.77 | 90.48 8 4

Hombre D 1| 90 90 90 1 0

Valle del Total | 1 | 90 90 90 1 0
Guadalentin D 27321 | 2.53 71.43 75 0 2
Mujer |z 1| 75 75 75 0 1

Total | 3 | 73.81 | 2.06 71.43 75 0 3

D 4 |8137| 4.386 76.19 | 87.50 3 1

Hombre | Iz 318698 | 11.28 80 100 3 0

Vega de Total | 7 | 83.77 | 7.95 76.19 100 6 1
Granada D 57892 | 1233 70 100 2 3
Mujer |z 5]73.02| 3.04 68.42 | 76.19 0 5

Total | 10| 75.97 | 9.02 68.42 100 2 8

D 13| 81.75 | 4.37 76 90 10 3

Hombre | Iz 23| 8236 | 7.18 66.19 100 19 4

otal Total |36 | 82.14 | 6.25 66.19 100 29 7
D 15| 78.14 | 8.38 70 100 5 10

Mujer |z 21| 77.63 | 6.07 68.18 | 90.48 11 10

Total |36 | 77.84 | 7.01 68.18 100 16 20

Tabla 57. indice diafisario de los hiimeros en las distintas dreas del territorio argdrico.
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Grdfico 49. indice diafisario del himero en la coleccién de La Bastida, segun la dimension cronoldgica.

En las otras comarcas argdricas, el valor promedio de este indice no difiere del documentado en
La Bastida (hombres = 82.79 vs. 82.14; mujeres = 78.51 vs. 77.84) (Tabla 57). Excepto en el Alto
Guadalquivir y la Depresion de Vera, el tercio superior del humero de los hombres tiende a
presentar un aspecto mas redondeado (eurobraquia) y mas aplanado entre las mujeres. Por otro
lado, no puede dejar de sefialarse la asimetria en la Vega de Granada, cuando la tendencia
general es presentar valores similares en derechos e izquierdos, y el dimorfismo sexual, aunque

sin superar la significacion estadistica.

El indice de robustez |, que contempla la proporcidn entre la longitud maxima del himero y el
perimetro en el punto medio, se ha calculado para 10 individuos (4 hombres y 6 mujeres), a

partir de 5 hiumeros izquierdos y 6 derechos.

indice robustez |
Sexo Lat.
N | Media | Desv. sd. | Minimo | Maximo
D 31 20.78 .66 20 22
Hombre | Iz 2| 18.42 1.96 17 20
Total | 5 | 19.84 1.69 17 22
D 3] 18.81 .97 18 20
Mujer |1z 3] 20.52 1.75 19 22
Total | 6 | 19.66 1.57 18 22
Tabla 58. Valores representativos del indice de robustez | del
humero

Aparentemente, no hay diferenciacion estadistica segun la lateralidad (asimetria) ni diferencia
sexual en las medias'®, aunque se observa una relacién inversa en el uso predominante de un

brazo respecto al otro (Grafico 50): mientras que entre los hombres los valores del derecho son

101 Sj se consideran los indices del lado derecho, se observa un dimorfismo sexual significativo (t= 2.896, p= 0.044).
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superiores a los del izquierdo, entre las mujeres el lado izquierdo se presenta mas robusto. Ello
podria reflejar un uso de las extremidades opuesto entre ambos sexos. Sin embargo, teniendo
en cuenta el resultado del indice de robustez Il (ver infra) y que el material para el calculo del
indice de robustez | es muy reducido en numero y distribucién (excepto en un caso, cada
observacién se refiere a un individuo distinto), posiblemente esta inferencia puede ser poco
soliday, por tanto, no extrapolable al conjunto de la poblacién. Cabe sefialar que no se observan

diferencias significativas entre fases (Tabla 59).

LAT
Oo

T m:

22

21

20

13

. 1

l.Rubustez

17

16

15
Hombre Mujer

Grdfico 50. indice de robustez | del himero en hombres y mujeres segun lateralidad.

TestT

Comparacion N Media — Desv.sd.

19.68+1.9 19.79+1.3 | -0.116 | 0.910
19.84+1.7 . 19.66+1.6 | 0.176 | 0.865
5 11936+19 @ 20.28+1.6 | -0.808 | 0.446
16 | 19.83+1.3  20.26+1.3 | 0.606 | 0.552
17 | 19.66+1.5  19.65+1.49 | -0.015 | 0.988

Iz vs. D independientes

Hombres vs. Mujeres
F2 vs. F3

Hombres Bastida vs. conjunto argérico

|| |0 UL

Mujeres Bastida vs. conjunto argarico

Tabla 59. Comparacion de las medias del indice de robustez | del humero.
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Grdfico 51. indice de robustez | del himero en la coleccién de La Bastida.
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El indice de robustez | del humero estd escasamente registrado en el conjunto de la muestra

argdrica. Pese a ello, los valores disponibles para varios yacimientos argdricos no difieren

demasiado de los de La Bastida (hombres: 19.84 vs 20.26; mujeres: 19.66 vs 19.31). Ademas, la

diferencia segun lateralidad es aqui aun menor. Parece que la tendencia a la mayor robustez del

lado izquierdo en las mujeres se confirma. No asi entre los hombres, que presentan una

distribucion mas homogénea (Tabla 60).

Area Sexo Lat l- Robustez
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo

D 1| 19.74 . 20 20
Alto Guadalquivir Hombre | Iz 2 | 20.19 1.20 19 21
Total| 3 | 20.04 | 0.88 19 21
Mujer |lz 1| 20.28 . 20 20
Hombre | Iz 2 | 21.59 0.40 21 22
. . . D 1| 20.68 21 21
Comarcas interior murcianas Mujer |1z 112115 ' 1 1
Total | 2 | 20.92 0.34 21 21
? 1| 19.09 19 19
., D 1] 20.63 . 21 21
Depresion de Vera Hombre m > 1981 0.01 50 50
Total | 4 | 19.84 | 0.63 19 21
Hombre | D 1] 21.69 . 22 22
, D 2| 17.99 2.18 16 20
Valle del Guadalentin Mujer |1z 1 1945 . 19 19
Total| 3 | 1848 | 1.76 16 20
D 31 19.72 0.97 19 20
Hombre | Iz 3 |20.24 2.51 18 23
Vega de Granada Total | 6 | 19.98 1.72 18 23
Mujer D 3 | 19.07 0.99 18 20
Iz 4 | 19.07 1.28 18 20
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Area Sexo Lat l- Robustez
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo
Total | 7 | 19.07 1.07 18 20
? 1] 19.09 . 19 19
Hombre D 6 | 20.20 1.02 19 22
Iz 9 | 20.43 1.49 18 23
Total Total | 16 | 20.26 1.28 18 23
D 6 | 18.98 1.52 16 21
Mujer |z 7 | 19.60 1.22 18 21
Total |13 | 19.31 1.35 16 21

Tabla 60. indice de robustez | de los himeros en las distintas dreas del territorio argdrico.

El indice de robustez relativo a la morfologia de la tuberosidad deltoidea (indice de robustez Il)
es el que presenta un mayor niumero de observaciones, con 45 humeros, 20 derechos, 24
izquierdos y 1 de lateralidad indeterminada. Estos himeros representan a un minimo de 10

hombres, 17 mujeres y 3 de sexo indeterminado.

I.Robustez Il
Sexo Lat

Media | Desv. sd. | Minimo | Maximo
D 7 1125.00 10.45 110 139

Hombre Iz 7 1117.75| 12.44 100 131
Total | 14| 121.38| 11.66 100 139
D 10| 126.43 7.26 118 140
Mujer Iz 14(121.54| 7.28 111 131
Total | 24| 123.58| 7.52 111 140

111.11 . 111 111
120.00 . 120 120

Indet | 1
1

Total | 2 |115.56| 6.29 111 120
3
2

No Observable | Iz

D 130.75| 15.68 116 147
Indet Iz 122.29 1.75 121 124
Total |5 |127.37| 12.05 116 147

Tabla 61. Valores descriptivos del indice de robustez Il del hiumero.

En 12 de los 30 individuos representados ha podido compararse el indice de robustez Il del lado
derecho con el izquierdo. El resultado sefiala una clara asimetria a favor del lado derecho, al
igual que la comparacidn de las medias de muestras independientes (Tabla 62). Esta asimetria
obliga a considerar uno solo de los lados a la hora de evaluar el dimorfismo sexual o posibles

diferencias entre fases. Por otra parte, se pone de manifiesto un uso asimétrico de los hombros.
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TestT
Comparacion Media - Desv.sd ¢ es o
Iz vs. D a pares 12 12 117.99 +9.3 125.98 +6.9 2.489 0.030
Iz vs. D independientes 24 20 120.44 + 8.6 126.58 +9.4 -2.260 | 0.029
1z vs. D Mujeres 14 10 121.54+7.3 126.43+7.3 -1.623 | 0.119
Iz vs. D Hombres 7 7 117.75+12.4 125+10.4 -1.181 | 0.260
Hombres vs. Muieres Iz 7 14 117.7+12.4 121.54+7.3 -0.746 | 0.477
’ J D 7 10 125+10.4 126.43+7.2 -0.333 | 0.744
£ vs. F3 Iz 7 8 120.86+7.2 121.59+9.6 -0.165 | 0.871
) D 6 6 127.8+8.9 126.88 £10.8 0.162 0.875
Hombres Bastida vs. conjunto ;| 2 5 | 17541045 | 126.946.6 - -
argarico
Hombres Bastida vs. conjunto 1 7 5 | 197754124 116.89+7.2 | -0.138 | 0.893
argarico
Mujeres Bastida vs. conjunto | 15 5 | 12643473 123.61+2 - -
argarico
Mujeres Bastida vs. conjunto /| 1, 5 | 1154473 12062+ 15 - -
argarico
Tabla 62. Comparacion de las medias del indice de robustez Il del humero.
LAT
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135 Bz
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Mujer

Grdfico 52. Representacion de la varianza en el indice de robustez entre hombres y mujeres, segun

lateralidad.

Sin embargo, dicha asimetria no parece relacionarse con la condicién sexual, con la fase
cronoldgica ni tampoco con el tipo de ajuar asociado; ademas, pierde significacion si se analizan
hombres y mujeres por separado (Tabla 62). Tal vez la ausencia de asimetria pueda explicarse si
se introduce la variable temporal, porque al desglosar los datos entre fases se observan

dindmicas divergentes entre sexos (Tabla 63 y Tabla 64), aunque sin alcanzar la significacion
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estadistica (Grafico 53 y Grafico 54). Ello estaria indicando que hubo un cambio entre fases en

las actividades desarrolladas por hombres y mujeres y que involucraban a los hombros. El

analisis por fases sugiere un uso asimétrico, e inverso, entre hombres y mujeres en la fase 2,

mientras que en la fase 3, los hombres presentarian un predominio del lado derecho v, las

mujeres, un uso simétrico de los hombros. De cualquier modo, el bajo nimero de casos aconseja

prudencia a la hora de extrapolar estos resultados.

130

120

I.Robustez Il

110

I.Robustez 2
Sexo Lat
N | Media | Desv. sd. | Minimo | Maximo
D 21118.61 5.11 115 122
Hombre | Iz 31127.47 4.59 122 131
Total | 5 |123.93 6.37 115 131
D 4(132.40 6.18 125 140
Mujer Iz 41115.90 3.68 111 119
Total | 8 | 124.15| 10.00 111 140
Tabla 63. Valores asociados al indice de robustez Il del
humero en la Fase 2.
I.Robustez 2
Sexo Lat
N | Media | Desv. sd. | Minimo | Maximo
D 41127.51| 13.10 110 139
Hombre | Iz 31113.95 11.06 105 126
Total | 7 | 121.69| 13.38 105 139
D 2/125.63 7.95 120 131
Mujer Iz 41126.84 6.16 118 131
Total | 6 | 126.43| 5.99 118 131

Tabla 64. Valores asociados al indice de robustez Il del
humero en la Fase 3.

T

Hombre

Mujer

LAT

Oo
|:|Iz

Grdfico 53. Representacion de la varianza en el indice de robustez en la Fases 2 entre hombres (n=4) y
mujeres (n=5). segun lateralidad.
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100
Hombre
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Grdfico 54. Representacion de la varianza en el indice de robustez en la Fases 3 entre hombres (n=5) y

mujeres (n=5), segun lateralidad.

Se ha comparado este indice de robustez con datos de la zona de Moratalla (Cerro del Morrén

y El Morrdn), en las comarcas interiores de Murcia. En este caso, el dimorfismo sexual se expresa

de forma mas marcada, tanto en los valores como en la lateralidad predominante. Aqui, los

himeros derechos masculinos presentan valores mas altos y, en el Unico ejemplo femenino, el

lado izquierdo es predominante. Esta misma distribucidn se observa en la fase 2 de La Bastida.

freas Sexo Lat indice robustez Il
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo
D 21126.90| 6.62 122.22 | 131.58
Hombre | Iz 5(116.89| 7.16 109.52 125
omarcas interior murcianas Total | 7 |119.75| 8.08 | 109.52 | 131.58
D 1| 125 125 125
Mujer |z 2 (120.63| 15.03 110 131.25
Total | 3 |122.08| 10.92 110 131.25
Valle del Guadalentin Mujer |D 1]122.22 122.22 | 122.22
D 2126.90| 6.62 122.22 | 131.58
Hombre | Iz 5(116.89| 7.16 109.52 125
otal Total | 7 |119.75| 8.08 | 109.52 | 131.58
D 2[123.61| 1.96 122.22 125
Mujer |z 2 120.63| 15.03 110 131.25
Total | 4 |122.12| 8.92 110 131.25

Tabla 65. indice de robustez Il de los htimeros en las distintas dreas del territorio argdrico.
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Sexo

Hombre
Mujer

1

@ Indet
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FST:]

Ind.g

BA-D4
BAED
BA-12/2
BAGE
BA-31/1
L]
BA61/1
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BANMC-143
BA-71/1
ADa
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g1
BA-18/1
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BA-33
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Grdfico 55. Indice de robustez Il del humero en la coleccion de La Bastida.
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4.1.2.3. Radio

El radio se caracteriza biométricamente mediante las proporciones del eje transversal y sagital

tomadas en el punto medio de la diéfisis (indice diafisario, en Olivier, 1960) y por la proporcién

entre la longitud maxima y el perimetro en la mitad de la diéfisis (indice de robustez).

El indice diafisario se ha calculado en 15 individuos (8 hombres y 7 mujeres), de los que se

conservan 12 radios izquierdos y 6 izquierdos. Tan solo en 3 sujetos han podido compararse los

huesos de las dos extremidades (las mujeres BA-16/1y BA-79, y el hombre BA-18/2), mostrando

valores andlogos o, en todo caso, ligeramente superiores en el lado izquierdo. Precisamente esta

es la tendencia general en el conjunto de la muestra, aunque sin alcanzar significacion

estadistica. Tampoco se observan diferencias segun el sexo o la dimensidn cronolégica.

100

a5

an

a5

a0

|.Diafisario

65

60

Sexo Lat. I.Diafisario
N | Media | Des.sd. | Minimo | Maximo
D 2| 68.25 7.20 63 73
Hombre | Iz 717621 | 7.98 63 88
Total | 9| 74.44 | 8.16 63 88
D 4| 74.43 7.60 67 85
Mujer |1z 5]76.22 | 8.99 69 91
Total | 9| 75.42 | 7.93 67 91

Tabla 66. Valores descriptivos del indice diafisario del radio.
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Grdfico 56. indice diafisario del radio en la coleccion de La Bastida.
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Comparacion N Media — Desv.sd : TestT p

Iz vs. D a pares 3 3| 704834 73.81+4.1 |-1993 | 0.184
Iz vs. D independientes 12 1 6 | 76.21+£8.01 | 72.37+7.4 | 0.982 | 0.341
Hombres vs. Mujeres 9 9 | 7444+8.2 75.42+7.9 | -0.259 | 0.799
F2 vs. F3 6 9 | 73.31x7.7 7491+7.3 | -0.406 | 0.691
Hombres Bastida vs. conjunto argarico | 9 : 34 | 74.44+8.1  72.92+3.2 | -0.545 | 0.599
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico 9 31| 7545+79 76.79+6.1 | 0.554 | 0.583

Tabla 67. Comparacion de las medias del indice diafisario del radio.

El indice de robustez del radio no muestra resultados distintos de los del indice diafisario. Los
datos osteométricos de 16 radios (10 derechos y 6 izquierdos), correspondientes a 8 hombres y
6 mujeres, no presentan diferencias de simetria ni de dimorfismo sexual. La distribucién de los
valores, sin embargo, parece indicar una tendencia hacia una mayor robustez entre los hombres
en el lado derecho vy, en el izquierdo, entre las mujeres. Ejemplo de ello es la mujer de BA-16/1,
cuyo radio izquierdo tiene un valor de 15.69, mientras que el derecho se eleva a 16.42. De forma
analoga, el hombre de BA-18/2 posee el lado derecho mas robusto (15.55) que el izquierdo
(17.23). En la muestra masculina, ademas, hay una mayor variabilidad, situacion similar a la
observada en el indice de robustez | del himero. Aun asi, como sucedia con este otro indice el

reducido niumero de casos impide validar esta tendencia.

Sexo Lat. I.Robustez
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo
D 2| 17.89 3.32 16 20
Hombre | Iz 7] 18.11 2.25 15 23
Total | 9| 18.06 | 2.28 15 23
D 41 17.81 1.78 16 20
Mujer Iz 31]16.48 1.77 15 19
Total | 7 | 17.24 1.77 15 20

Tabla 68. Valores descriptivos del indice de robustez del radio.

Comparacion N Media - Desv.sd ; TestT p

Iz vs. D independientes 10 6 | 17.62+2.2 17.84+2.0 | -0.200 | 0.844
Hombres vs. Mujeres 9 18.1+2.3 17.2+1.8 | 0.785 | 0.446
F2 vs. F3 5 8 |17.00+2.8  17.38+1.6 | 0.516 | 0.616
Hombres Bastida vs. conjunto argarico | 9 | 26 | 18.06+2.3  16.7+1.4 | -2.100 | 0.043
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico 7 116 |17.24+1.8  16.07+1.3 | -1.755 | 0.094

Tabla 69. Comparacion de las medias del indice de robustez del radio.
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Grdfico 57. indice de robustez del radio en la coleccidn de La Bastida.

El indice diafisario presenta una gran variabilidad entre las distintas comarcas argdricas, segun

dimorfismo sexual y asimetria. Claro ejemplo es la diferencia estadistica observada entre

promedios de los hombres de La Bastida y el conjunto de la serie argarica (Tabla 69). La Vega de

Granada y la Depresion de Vera son las regiones que presentan mas similitudes con La Bastida,

tanto en los valores de hombres y mujeres como en la poca diferencia entre los lados derecho e

izquierdo. En las otras areas (incluyendo yacimientos del valle del Guadalentin), sin embargo, el

dimorfismo sexual es muy marcado, a excepcién de la Hoya de Guadix.

; indice diafisario
Area Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo
D 4| 70.46 3.60 66.67 75.00
Hombre | 1z 3| 74.53 2.07 73.33 76.92
Total| 7| 72.20 | 3.56 66.67 76.92
Alto Guadalquivir
D 2| 80.13 4,53 76.92 83.33
Mujer |z 2| 77.50 3.54 75.00 80.00
Total | 4| 78.81 3.65 75.00 | 83.33
Bajo Segura y Bajo Vinalopéd |Hombre |p 1! 70.59 70.59 70.59
D 2| 69.85 7.28 64.71 75
Hombre ||z 2| 76.67 471 73.33 80
Total| 4| 73.26 | 6.37 64.71 80
Comarcas interior murcianas
D 2| 80.95 3.37 78.57 83.33
Mujer |z 2| 85.12 9.26 78.57 91.67
Total | 4| 83.04 6.18 78.57 | 91.67
Depresion de Vera Hombre | D 2| 74.17 3.25 71.88 76.47
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indice diafisario

Area Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo
Iz 3] 73.40 11 73.33 73.53
Total | 5| 73.71 1.68 71.88 76.47
Mujer |D 1| 73.33 73.33 73.33
D 41 73.27 2.76 69.62 76.32
Hombre | Iz 5| 72.26 3.32 68.75 76.47
Total | 9| 72.71 2.94 68.75 76.47
Hoya de Guadix
D 41 71.25 5.11 66.67 78.57
Mujer Iz 5| 72.82 3.99 68.00 78.57
Total| 9| 72.12 4.29 66.67 78.57
Hombre ||z 1| 70.59 70.59 | 70.59
Valle del Guadalentin b 1180.00 80.00 80.00
Mujer Iz 2| 82.50 12.96 73.33 91.67
Total| 3| 81.67 9.28 73.33 91.67
D 31 74.93 1.57 73.33 76.47
Hombre | Iz 41 73.02 2.95 68.75 75.00
Total | 7| 73.84 2.50 68.75 76.47
Vega de Granada
D 6| 76.51 4.60 71.43 84.62
Mujer Iz 4| 76.67 5.37 71.43 83.33
Total | 10| 76.57 4.62 71.43 84.62
D 16| 72.40 3.56 64.71 76.47
Hombre | Iz 18| 73.39 2.88 68.75 80
Total | 34| 72.93 | 3.21 64.71 80
Total
D 16| 76.22 5.25 66.67 84.62
Mujer Iz 15| 77.40 7.05 68 91.67
Total | 31| 76.79 6.11 66.67 91.67

Tabla 70. indice diafisario de los radios en las distintas dreas del territorio argdrico.

La variabilidad entre yacimientos también se observa en el indice de robustez. Sin embargo,

no se detectan diferencias en el dimorfismo sexual y en la lateralidad en comparacién con

La Bastida, tal vez por el escaso nimero de casos considerados. Debe destacarse sin

embargo la diferencia estadisticamente significativa observada entre el conjunto de las

comunidades argaricas y La Bastida, presentando todas las dreas valores bajos excepto las

comarcas interiores murcianas.
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Area Sexo Lat |- Robustez
N Media Desv.sd. | Minimo | Maximo
D 1 17.09 . 17.09 17.09
Alto Guadalquivir Hombre | Iz 2 16.77 0.35 16.52 17.01
Total 3 16.88 0.31 16.52 17.09
D 2 18.17 1.58 17.05 19.28
Comarcas interior Hombre | Iz 1 18.83 . 18.83 18.83
murcianas Total 3 18.39 1.18 17.05 19.28
Mujer |D 1 17.16 . 17.16 17.16
? 2 18.00 0 17.16 17.16
., D 1 15.23 . 18.00 18.00
Depresion de Vera | Hombre I\ 2 15.85 134 1523 | 15.23
Total 5 16.59 1.48 14.90 16.79
D 2 14.37 0.04 14.90 18.00
Hombre | Iz 8 16.73 1.25 14.34 14.40
Hoya de Guadix Total 10 16.26 1.48 14.68 18.60
D 3 15.57 0.88 14.34 18.60
Mujer Iz 4 16.23 1.96 14.57 16.24
Total 7 15.95 1.51 14.47 | 18.57
D 1 17.24 . 14.47 18.57
Valle del Guadalentin | Mujer |z 1 14.16 . 17.24 17.24
Total 2 15.70 2.18 14.16 14.16
D 3 16.31 1.63 14.16 17.24
Hombre | Iz 2 17.08 1.35 14.63 17.89
Vega de Granada Total 5 16.62 1.40 16.13 18.03
D 2 15.10 0.36 14.63 18.03
Mujer |z 2 17.13 1.37 14.85 15.35
Total 4 16.11 1.43 16.16 18.10
? 2 18.00 0 14.85 18.10
Hombre D 9 16.26 1.73 18.00 18.00
Iz 15 16.81 1.22 14.34 19.28
Total Total 26 16.71 1.41 14.68 18.83
D 7 15.90 1.05 14.34 19.28
Mujer |z 7 16.19 1.79 14.57 17.24
Total 14 16.05 1.42 14.16 18.57

Tabla 71. indice de robustez de los radios en las distintas dreas del territorio argdrico.

4.1.2.4. Cuabito

Para el analisis osteométrico del cubito, se han considerado dos indices que describen el ancho
alli donde la cresta 6sea es mas prominente (indice diafisario) y su robustez, con la longitud

maxima y el perimetro minimo como referencias.

Se ha calculado el indice diafisario en 30 cubitos (16 del lado derecho y 14 del izquierdo), que
representan a un minimo de 19 individuos (9 hombres y 14 mujeres). En esta ocasion, se ha
podido comparar la asimetria en 7 sujetos (test de t de muestras relacionadas). Ello ha puesto
de manifiesto que no hay diferencias en cuanto a la lateralidad, la misma conclusién que si se

consideran el conjunto de las muestras y se comparan las medias de manera independiente
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(Tabla 72). En este panorama de simetria general desentonan los hombres de BA-33 e Ind.8, y
la mujer AO3. En los dos ultimos casos, el lado izquierdo presenta valores mas altos, mientras

que en BA-33 predomina el lado derecho.

En La Bastida, hombres y mujeres tienden a la simetria entre el plano anteroposterior y el
transversal, aunque en ambos sexos el lado derecho suele mostrar mayor aplastamiento

diafisario. En cualquier caso, no se advierten diferencias significativas entre sexos.

I.Diafisario Categoria l.Difisario
Sexo Lat.
N | Media | Desv.sd | Minimo | Maximo | Platolenia | Eurolenia | Hipereurolenia
D 8 [ 8234 | 851 68 94 2 6 0
Hombre Iz 7 | 85.35 | 6.49 74 94 1 6 0
Total | 15| 83.75 | 7.53 68 94 3 12 0
D 6 | 85.71 | 6.39 79 93 2 4 0
Mujer Iz 6 (9231 | 843 77 100 1 3 2
Total |12 | 89.01 | 7.92 77 100 3 7 2
N D 18571 . 86 86 0 1 0
o
Iz 1|81.25 . 81 81 0 1 0
Observable
Total | 2 | 83.48 | 3.16 81 86 0 2 0
D 1 | 86.67 . 87 87 0 1 0
Indet
Total |1 | 86.67 . 87 87 0 1 0
Tabla 72. Valores descriptivos del indice de diafisario del cubito. Plato: x-80; Euro: 80-99.9;
Hipereurolenia: 100-x
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Grdfico 58. indice diafisario del ctibito en la coleccién de La Bastida.
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Comparacion N Media — Desv.sd : TestT p

Iz vs. D a pares 7 7 90.21+6 86.60+5.9 | -1.030 | 0.343
Iz vs. D independientes 14 1 16 | 88.04+79 | 84.09+7.1 | 1.440 | 0.161
Hombres vs. Mujeres 15 12 | 83.75+7.5 | 89.01+7.9 | -1.765 | 0.090
F2 vs. F3 8 10| 87.34+4.8  84.19+2.8 | 0.950 | 0.356
Hombres F2 vs. F3 5 7 |8842+3.7 80.63+7.3 | 2.171 | 0.055
Hombres Bastida vs. conjunto argarico | 15 : 41 | 83.74+7.5  86.5+17.8 | 0.578 | 0.566
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 12 : 29 | 89.01+7.9 : 90.35+20.9 | 0.297 | 0.768

Tabla 73. Comparacion de las medias del indice diafisario del cubito.

En el plano temporal, tampoco no se detectan diferencias significativas (Tabla 73). Sin embargo,
al analizar los hombres por separado se observa que los cubitos de BA-12/1, BA-33 y BA-88,
datados en la fase 2, presentan un aspecto redondeado en el tercio proximal de la diafisis,
mientras que BAR-2, BAO-70, BA-18/2 y BA-78, ya en la fase 3, tienen mayor aplastamiento

diafisario.
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Grdfico 59. indice diafisario del cubito en la coleccion de La Bastida.

Se ha calculado el indice de robustez del cubito en 9 individuos (5 hombres y 4 mujeres), a partir
de 10 cubitos (5 derechos y 5 izquierdos). La mayor parte de estos corresponden a sujetos
distintos, excepto en el caso de BA-18/2, por lo que no ha podido evaluarse la asimetria en
muestras relacionadas. En términos generales, y pese al reducido nimero de observaciones, no
se aprecian diferencias en la lateralidad ni tampoco un dimorfismo sexual significativo (Tabla

75), si bien las mujeres tienden a una mayor gracilidad.
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Sexo Lat. I.Robustez
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo
D 3|14.17 | 0.72 14 15
Hombre | 1z 3| 14.07 1.04 13 15
Total | 6| 14.12 | 0.80 13 15
D 2|1245| 0.22 12 13
Mujer | Iz 2|13.82 | 0.18 14 14
Total | 4| 13.13 0.81 12 14

Tabla 74. Valores descriptivos del indice de robustez del cubito.

.. . TestT
Comparacion N Media — Desv.sd.

13.97+0.7 : 13.48+1.08 | 0.826 | 0.433
1412+0.8  13.13+0.8 | 1.903 | 0.93
13.97+1.2 1 13.84+0.7 | 0.217 | 0.834
20 | 14.12+0.8 | 13.33+£0.95 | -1.837 | 0.079
10 | 13.13+0.8  12.69+0.97 | -0.807 | 0.436

Iz vs. D independientes

Hombres vs. Mujeres
F2 vs. F3

Hombres Bastida vs. conjunto argérico

Al WO Un

Mujeres Bastida vs. conjunto argarico

Tabla 75. Comparacion de las medias del indice diafisario del cubito.
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Grdfico 60. indice de robustez del cubito en la coleccion de La Bastida.

Aligual que sucedia con el indice diafisario del radio, en el clbito se observa una gran diversidad
entre las distintas comarcas argaricas, tanto en el dimorfismo sexual como en los valores
observados. Ejemplo de ello es el elevado dimorfismo sexual en las comarcas de interior
murcianas y, en menor medida, en la Vega de Granada, con una proporcidn entre sexos similar

a La Bastida (1.06:1) pero con valores bien distintos (Tabla 76). En cambio, en la Hoya de Guadix
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y el Alto Guadalquivir, hombres y mujeres presentan valores casi iguales (hombres: 84.88 y

81.72; mujeres: 84.01 y 80.96). La principal diferencia con el radio es que, en este caso y

considerando la poblacidn argarica en general, se observa una asimetria significativa con un

predominio del lado derecho.

; indice Platolenia Categoria I.Platolenia
Area Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Euro. | Plato. | Hiperplato
D 4 | 85.04 1.40 84 86.96 4 0 0
Hombre | Iz 2 | 75.10 3.79 72.41 77.78 0 2 0
Alto Total | 6 | 81.72 | 5.51 72.41 86.96 4 2 0
Guadalquivir D 2 | 85.98 6.36 81.48 90.48 2 0 0
Mujer Iz 31| 77.62 8.82 67.86 85 2 1 0
Total| 5 | 80.96 | 8.36 67.86 | 90.48 4 1 0
D 4 | 93.84 8.84 81.25 100 2 0 2
Hombre | Iz 4| 8168 | 18.61 66.67 | 107.69 1 2 1
Comarcas
Total | 8 | 87.76 | 14.97 | 66.67 | 107.69 3 2 3
interior
) D 1| 100 100 100 0 0 1
murcianas
Mujer |1z 2 |125.87| 14.83 | 115.38 | 136.36 0 0 2
Total | 3 |117.25| 18.25 100 136.36 0 0 3
D 3 | 86.90 10.14 77.78 97.83 2 1 0
Depresion
Hombre | Iz 2 | 89.13 3.07 86.96 91.30 2 0 0
de Vera
Total | 5 | 87.79 7.44 77.78 | 97.83 4 1 0
D 4 ] 90.38 4.50 86.36 96.05 4 0 0
Hombre | Iz 8 | 82.13 8.93 69.23 97.62 4 4 0
Hoya de Total | 12| 84.88 | 8.53 69.23 | 97.62 8 4 0
Guadix D 2 | 87.46 6.86 82.61 92.31 2 0 0
Mujer |z 7 | 83.02 | 10.18 69.57 97.40 5 2 0
Total | 9 | 84.01 9.35 69.57 | 97.40 7 2 0
Valle del Hombre | Iz 1| 87.50 87.50 87.50 1 0 0
Guadalentin | Mujer 1| 92.86 92.86 92.86 1 0 0
4] 9527 | 39.13 68 153.33 1 2 1
Hombre | Iz 5 | 85.60 34.82 61.11 146.67 0 4 1
Vega de Total | 9 | 89.90 | 34.73 61.11 | 153.33 1 6 2
Granada D 4] 93.81 | 32.02 69.77 140 1 2 1
Mujer |z 419266 | 33.01 68.75 140 1 2 1
Total | 8 | 93.24 | 30.11 68.75 140 2 4 2
D 19| 90.46 | 17.31 68 153.33 | 13 3 3
Hombre | Iz 22| 83.08 | 17.91 61.11 | 146.67 8 12 2
Total Total |41 | 86.50 | 17.81 61.11 | 153.33 | 21 15 5
D 10| 91.50 | 19.30 69.77 140 6 2 2
Mujer
Iz 16| 89.78 | 22.61 67.86 140 8 5 3
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; indice Platolenia Categoria I.Platolenia
Area Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Euro. | Plato. | Hiperplato
Total |26 | 90.44 | 21.01 67.86 140 14 7 5

Tabla 76. indice de platolenia de los cubitos en las distintas dreas del territorio argdrico.

En cuanto a la robustez, se observan tendencias similares en toda la poblacién argarica, aunque

posiblemente haya ligeras divergencias entre sexos. El nimero de casos observados es muy bajo

y se distribuyen en comarcas distintas, pero parece que entre los hombres habria una mayor

simetria en los cubitos, mientras que en las mujeres predomina uno de los lados.

Area Sexo Lat. indice robustez
N Media Desv.sd. | Minimo | Maximo
D 2 13.15 0.07 13 13
Alto Guadalquivir Hombre | Iz 2 13.47 0.75 13 14
Total 4 13.31 0.47 13 14
Comarcas interior Mujer D 1 13.39 13 13
murcianas Total 1 13.39 13 13
D 1 13.29 . 13 13
Depresion de Vera Hombre | Iz 2 12.87 0.78 12 13
Total 3 13.01 0.60 12 13
D 2 12.27 1.03 12 13
Hoya de Guadix Hombre | Iz 5 13.39 0.89 12 14
Total 7 13.07 1.00 12 14
Mujer Iz 7 12.33 0.95 11 14
Valle del Guadalentin | Hombre | Iz 1 14.34 . 14 14
D 3 13.70 1.36 13 15
Hombre Iz 2 13.72 1.86 12 15
Total 5 13.71 1.34 12 15
Vega de Granada b 1 13.50 14 14
Mujer Iz 1 13.68 . 14 14
Total 2 13.59 0.12 14 14
D 8 13.15 1.02 12 15
Hombre | Iz 12 13.45 0.92 12 15
Total 20 13.33 0.95 12 15
Total

D 2 13.45 0.08 13 14
Mujer Iz 8 12.50 1.00 11 14
Total 10 12.69 0.97 11 14

Tabla 77. indice robustez de los cubitos en las distintas dreas del territorio argdrico.

4.1.2.5. Fémur

El fémur se caracteriza biométricamente mediante varios indices. El indice platimérico se centra

en las proporciones sagital y transversal en el tercio proximal de la diafisis, observandose un

mayor aplanamiento en poblaciones aparentemente mas mdviles. El indice pildstrico refleja el

desarrollo de la linea aspera, regidon anatdmica en la que se insertan numerosos musculos y, de
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ahi, su relacidn con la actividad muscular de las extremidades inferiores. Los indices de robustez

consideran la anchura en el punto medio de la diéfisis en relacidn con la longitud en posicién del

fémur (el indice robustez | ofrece la proporcidn entre el eje transversal con el anteroposterior,

mientras que el indice de robustez Il sintetiza esta medida con el perimetro).

Se ha calculado el indice de platimeria en 47 fémures (24 derechos y 23 izquierdos),

correspondientes a 13 hombres, 14 mujeres y 1 individuo de sexo indeterminado. En 13

individuos se ha podido analizar la asimetria a pares. En este caso, tanto la comparacidon de las

medias relacionadas, como del conjunto de las muestras independientes sefialan el uso

simétrico de las extremidades. Las mujeres, en general, presentan valores levemente inferiores

y una mayor variabilidad, aunque no de manera significativa.

s Lat I.Platimeria Categoria indice platimérico
exo at.
Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Eurimeria | Hiperplatimeria | Platimeria

D 9 | 74.54 4.65 68 83 0 5 4
Hombre Iz 11| 74.74 5.12 69 84 0 6 5

Total | 20 | 74.65 4.78 68 84 0 11 9

D 14| 75.68 6.66 66 88 2 8 4
Mujer Iz 11| 75.87 8.35 63 89 2 5 4

Total | 25| 75.76 7.29 63 89 4 13 8

D 0 0 0 0
No

Iz 1] 84.38 84 84 0 0 1
Observable

Total | 1 | 84.38 84 84 0 0 1

D 1| 83.87 84 84 0 0 1
Indet

Total | 1 | 83.87 84 84 0 0 1

Tabla 78. Valores descriptivos del indice platimérico del fémur. Hiper: x-74.9; Plati: 75-84.9; Euri: 85-

99.9; Este: 100-x

Comparacion N Media — Desv.sd Tes: T/W“CO);,OH*
Iz vs. D a pares 13 13| 73.61+x6.4 72.75%5.2 - 0.480*
Iz vs. D independientes 23 24| 75.70+6.9 75.59+6 0.056 0.956
Hombres vs. Mujeres 20 1 25| 74.65+48 | 75.76+7.3 | -0.615 0.542
F2 vs. F3 13 117 | 73.57+75 | 76.67+5.7 | -1.290 0.207
Hombres F2 vs. F3 6 10 | 72.73+3.13 | 76.71+5.08 | -1.718 0.108
Hombres Bastida vs. conjunto argdrico | 20 : 45 | 74.65+4.8 | 73.47+6.1 | -0.776 0.447
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 25 46 | 75.76+7.3 74.07+£6.6 | -0.966 0.323

Tabla 79. Comparacion de las medias del indice platimérico del fémur.
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Aparentemente no hay evidencias de dimorfismo sexual ni de uso diferencial de las
extremidades inferiores por parte de hombres y mujeres. Sin embargo, si se considera el indice
platimérico incorporando la variable cronolégica, se pone de manifiesto un cambio que afecta a
los hombres entre las fases 2 y 3 (Tabla 78 y Grafico 62). En este sentido, los primeros inhumados
en La Bastida tenian extremidades inferiores mas robustas, una caracteristica que se redujo con

el tiempo, tal vez como consecuencia de una reduccion en la movilidad.
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Grdfico 61. indice platimérico del fémur en la coleccion de La Bastida.
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Grdfico 62. indice platimérico del fémur en los hombres y mujeres de La Bastida, por fases.
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En otras areas del territorio argdrico el indice platimérico descubre situaciones distintas. En la
Depresién de Vera y el Valle de Guadalentin se observa una mayor robustez en hombres y
mujeres, expresada por un mayor aplanamiento del tercio superior del fémur (hiperplatimeria),
mientras que los individuos del Bajo Segura y el Bajo Vinalopd y las comarcas de interior
murcianas eran ligeramente mds graciles. Es notoria la diferencia de los valores entre sexos en
el Alto Guadalquivir, la Vega de Granada vy tal vez el Valle del Guadalentin. En este caso, las
mujeres del Alto Guadalquivir muestran un uso mas intenso de las extremidades, mientras que
en la Vega de Granada ello corresponde a los hombres. En contraposicidn, se observa un uso
equiparable de las extremidades entre hombres y mujeres en la Depresidn de Vera, la Hoya de

Guadix y las comarcas de interior murcianas.

Asi pues, se observan diferencias generales en la presién biomecdnica de las piernas alo largo y

ancho del territorio argdrico, pero también en su expresion en hombres y mujeres.

i indice platimeria Categoria I.PI.
Area Sexo Lat "N [Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo Hiper. | Plati. | Euri. | Este.
D |2|7595]| 1044 | 6857 | 8333 | 1 1|0/ o0
Hombre |1z | 2 | 75.27 | 1217 | 66.67 | 83.87 | 1 1|0/ o0
Alto Total| 4 | 7561 | 926 | 6667 | 8387 | 2 | 2 | o | o
Guadalquivir D 1| 68.75 . 68.75 | 6875 | 1 o | ol o
Mujer |1z | 2]7503| 118 | 7419 | 7586 | 1 1|0/ o0
Total| 3 |72.94| 372 | 6875 | 7586 | 2 | 1 | o | o
Hombre [ |1 |81.82 . 81.82 | 8182 | 0 1|0/ o0
Bajo Segura b 1|74.19 . 7419 | 7419 | ¢ 1 1ol o
y Bajo Mujer |1, | 2| 80 | 2828 | 60 100 0 1|11 o
Vinalopo Total| 3 | 78.06 | 20.28 | 60 100 | o | 2 | 1] o0
D 4 | 77.08 1.85 75 79.41 0 4 0 0
Hombre | Iz 4 | 75.17 2.24 73.33 78.13 2 2 0 0
Comarcas Total| 8 | 7612 | 216 | 7333 | 7941 | 2 | 6 | 0 | o
'r:fjerrc'g;as b | 3|7961] 38 | 7742 | a4 o | 3 |0l o
Mujer |1z |3 |7618| 174 | 7419 | 7742 | > | o | o
Total| € | 77-90 | 3.24 74.19 84 1 5 0 0
D |2|6971| .44 | 69.40 | 7003 | 2 o | ol o
Hombre |1z | 5]7020| 720 | 62.16 | 7879 | 3 2 | o] o
Depresién Total| 7 | 70.06 | 589 | 6216 | 7879 | 5 | 2 | o | o
de Vera D |4|7079| 565 | 6250 | 7458 | 4 o | ol o
Mujer |lz |4 |7312| 436 | 67.74 | 7667 | 2 2 | o] o
Total| 8 | 71.95| 484 | 6250 | 7667 | 6 | 2 | o | o
Hoya de D |4|7419] 581 | 6753 | 80 2 2 | o] o
Guadix Hombre =g [ 7260 | 829 | 6387 | 8794 | 4 | 3 | 1 | o
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, indice platimeria Categoria I.PI.
Area Sexo Lat "N [Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo Hiper. | Plati. | Euri. | Este.
Total | 12| 74.47 | 7.28 63.87 | 87.94 6 5 1 0
D 517356 | 6.65 66.46 | 81.03 2 3 0 0
Mujer |z 7 17266 | 5.39 65.67 | 79.43 5 2 0 0
Total| 12| 73.03 | 5.67 65.67 | 81.03 7 5 0 0
D 2 169.82| 4.46 66.67 | 72.97 2 0 0 0
Hombre | Iz 2 | 67.12 .64 66.67 | 67.57 2 0 0 0
valle del , Total | 4 | 6847 | 303 | 6667 | 7297 | 4 | o | 0o | o
Guadalentin o |1]7188 7188 | 71.88 | 1 | 0 | 0 | O
Indet. | el 1 | 71.88 71.88 | 71.88 | 1 0o | o] o
D 517244 | 4093 66.67 | 79.41 3 2 0 0
Hombre | Iz 417317 | 5.92 67.65 79.31 2 2 0 0
Vega de Total| 9 | 72.76 | 5.04 66.67 | 79.41 5 4 0 0
Granada D 4 | 7564 | 457 | 70.97 | 81.48 2 2 0 0
Mujer |z 517397 | 5.90 67.69 80 2 3 0 0
Total| 9 | 74.72 | 5.10 67.69 | 81.48 4 5 0 0
D 19| 73,59 | 5,08 66,67 | 83,33 10 9 0 0
Vgl | 26| 73,37 | 6,90 62,16 | 87,94 14 11 1 0
Total 45| 73,47 6,13 62,16 87,94 24 20 1 0
- otal et D 1| 71.88 71.88 | 71.88 1 0 0 0
Total| 1 | 71.88 . 71.88 | 71.88 1 0 (1]
D 18| 74.18 5.63 62.50 84 10 0 0
Muijer Iz 23| 74.33 7.63 60 100 12 10 0 1
Total 41| 74.26 6.74 60 100 22 18 0 1

Tabla 80. indice platimeria de los fémures en las distintas dreas del territorio argdrico

El indice pilastrico, que evalua el desarrollo muscular de las extremidades inferiores, ha sido

calculado en 12 individuos (5 hombres y 7 mujeres) a partir de 18 fémures (9 izquierdos y 9

derechos). En sintonia con los resultados del indice platimérico, la mayoria de los fémures de los

hombres y las mujeres de La Bastida presentan una pilastra pequeia o nula, lo cual es sintoma

de una actividad muscular poco intensa en las extremidades inferiores.

El analisis de la asimetria parece indicar un mayor esfuerzo en la pierna derecha, aunque ello no

se aprecia analizadas las medias a pares, una posibilidad factible en 5 sujetos. En estos, BA-60 y

BA-88, una mujer y un hombre de la fase 2, presentan medidas totalmente simetria, la mujer de

BA-31/1 muestra un predominio del lado izquierdo, y el hombre y la mujer de BA-31/2 y BA-63,

un predominio del lado derecho (Grafico 63).
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I.Pilastrico Categoria indice pilastrico
Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Fuerte | Medio | Nula | Pequeiio
D 3 1108.25| 17.16 92 126 1 0 1 1
Hombre | Iz 4 | 96.16 5.20 92 103 0 0 3 1
Total| 7 |101.34| 12.38 92 126 1 0 4 2
D 6 [105.74 6.99 96 113 0 2 1 3
Mujer Iz 5 1100.03 2.77 96 104 0 0 1 4
Total | 11 |103.14| 6.03 96 113 0 2 2 7
Tabla 81. Valores descriptivos del indice pildstrico del femur.
Test
Comparacion N Media — Desv.sd T/Wilcoxon*
t p
Iz vs. D a pares 5 5 98.23£4.5 100.63+7.1 0.875 0.431
Iz vs. D independientes 9 9 98.31+4.3 106.57 £10.28 | 0.075 0.041
Hombres vs. Mujeres 7 11 101.34 +12.38 103.14 £ 6.03 -0.416 0.683
F2 vs. F3 6 5 98.82+7.9 105.50+12.9 -1.057 0.318
Hombres Bastida vs. conjunto | 33| 151344124 11053+8.8 | 2.328 | 0.025
argarico
Mujeres Bastida vs. conjunto | 1, 3, 103.14+ 6 104.67+87 | 0534 | 0.59
argarico
Tabla 82. Comparacion de las medias del indice pildstrico del fémur.
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Grdfico 63. indice pildstrico del fémur en la coleccidn de La Bastida.
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Grdfico 64. indice pildstrico del fémur de hombres y mujeres en la coleccién de La Bastida.

En el conjunto de la poblacidn argarica, se registra una notoria diferencia sexual en el indice

pilastrico. En general, los hombres se caracterizan por tener una pilastra media y usar las

extremidades de manera simétrica, mientras que las mujeres tienden a presentar una pilastra

pequefia, con predominio del lado izquierdo. Este patrén se perfila en la Vega de Granada, la

Hoya de Guadix y en las comarcas del interior murcianas, aunque con algunas variaciones en

cuanto a la (a)simetria. En el Alto Guadalquivir y otros yacimientos del Valle del Guadalentin no

hay diferencia entre sexos y los valores son mas préximos a los de La Bastida. En cualquier caso,

La Bastida destaca entre todos ellos por sus pilastras suaves, especialmente si se comparan los

hombres de La Bastida con los hombres de otras areas del territorio argarico (Tabla 82).

Area

Sexo

indice pilastrico

Categoria I.Pilastrico

N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Fuerte | Medio | Peque | Nula

D 3 | 107.58 14.56 93.10 122.22 1 0 1 1

Alto Hombre Iz 3 | 106.32 2.14 103.85 | 107.69 0 0 3 0

Guadalquivir Total | 6 | 106.95 9.33 93.10 122.22 1 0 4 1

Mujer D 1 104 104 104 0 0 1 0

BajoSeguray | \ier | 1z | 1| 9565 95.65 | 95.65 0 0 0 1
Bajo Vinalopd

D 3 | 108.38 13.25 93.10 116.67 0 2 0 1

Hombre Iz 3 | 110.58 9.76 100 119.23 0 2 1 0

Ci‘:] Tearf;i's Total | 6 | 109.48 | 10.48 | 93.10 | 119.23 | 0 4 1 1

murcianas - D 2 106 2.83 104 108 0 0 2 0

Mujer 1z 3 | 104.23 4.17 100 108.33 0 0 3 0

Total | 5 | 104.94 3.41 100 108.33 0 0 5 0

Hombre 1z 4 | 109.56 11.12 101.69 125.93 1 0 3 0

Depresion de D 2 | 110.78 7.25 105.66 115.91 0 1 1 0

Vera Mujer Iz 1| 98.18 . 98.18 98.18 0 0 0 1

Total | 3 | 106.58 8.90 98.18 115.91 0 1 1 1

Hoya de Hombre D 3 | 110.62 5.53 104.35 | 114.78 0 2 1 0

Guadix Iz 7 | 114.38 10.57 103.61 130.77 2 2 3 0
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Area Sexo Lat indice pilastrico Categoria I.Pilastrico

N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Fuerte | Medio | Peque | Nula

Total | 10 | 113.25 9.20 103.61 130.77 2 4 4 0

D 5 | 102.10 14.10 79.80 117.67 0 1 3 1

Mujer 1z 7 | 107.73 12.69 86.15 129.91 1 0 5 1

Total | 12 | 105.38 12.98 79.80 129.91 1 1 8 2

Hombre Iz 1 100 100 100 0 0 1 0

Valle del D 1 | 103.85 . 103.85 103.85 0 0 1 0

Guadalentin Mujer Iz 2 | 108.01 .45 107.69 108.33 0 0 2 0

Total | 3 | 106.62 2.43 103.85 | 108.33 0 0 3 0

D 4 | 111.51 3.48 107.14 114.81 0 3 1 0

Hombre 1z 2 | 116.07 2.53 114.29 117.86 0 2 0 0

Vega de Total | 6 | 113.03 3.75 107.14 | 117.86 0 5 1 0

Granada D 4 | 101.14 5.67 93.75 106.82 0 0 3 1

Mujer Iz 5 | 105.08 7.05 100 116.67 0 1 4 0

Total | 9 | 103.33 6.42 93.75 116.67 0 1 7 1

D 13| 109.67 8.69 93.10 122.22 1 7 3 2

Hombre 1z 20| 111.08 9.10 100 130.77 3 6 11 0

Total Total | 33 | 110.53 8.83 93.10 130.77 4 13 14 2

D 15| 103.77 8.87 79.80 117.67 0 2 11 2

Mujer Iz 19 | 105.37 8.83 86.15 129.91 1 1 14 3

Total | 34 | 104.66 8.75 79.80 129.91 1 3 25 5

Tabla 83. indice pildstrico de los fémures en las distintas dreas del territorio argdrico

Los indices de robustez muestran con claridad una marcada diferencia entre hombres y mujeres

y, posiblemente, entre fases. Se han calculado los indices de robustez (1 y Il) en 10 individuos (5

hombres y 5 mujeres), a partir de 7 fémures derechos y 7 izquierdos. Los hombres presentan

valores superiores en ambos indices respecto a las mujeres, reflejando una mayor robustez al

considerar el ancho diafisario y la longitud maxima. A pesar de que la asimetria es clara

considerando los pares, la diferencia observada es minima, con un predominio del lado derecho.

I.Robustez |
Sexo Lat
N |Media | Desv.sd | Minimo | Maximo
D 3 | 12.76 .90 12 13
Hombre | Iz 4 | 13.02 .86 12 14
Total| 7 | 12.91 .81 12 14
D 4 11.94 .76 11 13
Mujer |z 3 |11.92 .35 12 12
Total| 7 | 11.93 .57 11 13
Tabla 84. Valores descriptivos del indice de robustez | del fémur.
I.Robustez Il
Sexo Lat
N | Media | Desv.sd | Minimo | Maximo
D 3| 19.72 1.62 18 21
Hombre | Iz 4| 20.35 1.60 18 21
Total | 7| 20.08 1.51 18 21
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I.Robustez Il
Sexo Lat
N | Media | Desv.sd | Minimo | Maximo
D 4| 19.04 1.17 18 20
Mujer |z 3| 18.40 A7 18 19
Total | 7| 18.77 .93 18 20

Tabla 85. Valores descriptivos del indice de robustez Il del fémur.

Comparacion N Media TestT

t p
Iz vs. D a pares 4 4 |1224+0.96 @ 11.90+0.42 - 0.068
Iz vs. D independientes 7 7 |1254+087 12.29%+0.9 | 0.551 | 0.592
Hombres vs. Mujeres 77 |1291+081: 11.96+0.5 | 2.608 | 0.023
F2 vs. F3 6 3 |11.87+0.65: 13.31+0.43 | -3.397 | 0.011
Hombres Bastida vs. conjunto argérico | 7 { 11 | 12.91+0.81 : 13.22+0.52 | 1.002 | 0.331
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 7 @ 9 11.9+0.6 11.6+0.87 | -0.968 | 0.349

Tabla 86. Comparacion de las medias del indice de robustez | del fémur.

Comparacion N Media TestT

t P
Izvs. D a pares 4 4 |1898+1.6: 1860+1.6 | -1.674 | 0.193
Iz vs. D independientes 7 7 |1951+16 1933+1.3 | 0.236 | 0.817
Hombres vs. Mujeres 7 7 |20.08+15  1876+0.9 - 0.097
F2 vs. F3 6 3 |1861+1.2 20.93+0.53 | -3.048 | 0.019
Hombres Bastida vs. conjunto argdrico | 7 : 12 | 20.08 +1.5 @ 20.74+1.9 | 0.782 | 0.445
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 7 18.76 £0.9 | 18.66+1.3 | -0.183 | 0.857

Tabla 87. Comparacion de las medias del indice de robustez Il del fémur.
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Grdfico 65. indice de robustez | del fémur en la coleccién de La Bastida.
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Grdfico 66. indice de robustez Il del fémur en la coleccion de La Bastida.

Aparentemente, hay una diferencia significativa en los indices de robustez con el tiempo (Tabla
87), segun la cual la fase 2 se caracterizaria por una mayor gracilidad, mientras que en la fase 3
se incrementaria la exigencia fisica sobre las extremidades inferiores. La fase 2 esta
representada por las mujeres BA-60 y BA-79, y los hombres BA-33 y BA-88, y, por otra parte, en
la fase 3 contamos con solo 2 hombres (BA-16/2 y BA-18/1) y la mujer de BAO-80. Si bien esta
tendencia también se manifiesta en el indice pilastrico, el bajo nimero de casos aconseja tomar

esta inferencia con cautela.
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Grdfico 67. indice de robustez | del fémur en hombres y mujeres por fases, en la coleccién de La Bastida.
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Grdfico 68. indice de robustez Il del fémur en hombres y mujeres por fases, en la coleccién de La Bastida.

Son también pocos los esqueletos de otros yacimientos argaricos en los que se ha podido

calcular este indice. Los resultados en 8 hombres y 5 mujeres de varios yacimientos coinciden

en sefialar una mayor robustez en hombres que en mujeres, con valores que no difieren de los

registrados en La Bastida.

indice robustez |

Area Sexo Lat N Media Desv.sd. Minimo | Maximo

Alto Guadalquivir Hombre |1z 1 12.77 12.77 12.77
Bajo Segura y Bajo

Vinalopé Mujer Iz 1 10.95 10.95 10.95
Comarcas interior Hombre | D 2 13.05 0.21 12.90 13.20
murcianas Mujer Iz 1 12.95 12.95 12.95
Depresion de Vera Hombre |1z 1 12.91 12.91 12.91
, Hombre |1z 1 13.78 13.78 13.78
Valle del Guadalentin o 1 11.85 . 11.85 | 11.85
D 4 13.10 0.67 12.17 13.74
Hombre |1z 2 13.75 0.10 13.68 13.82
Vega de Granada Total 6 13.32 0.62 12.17 13.82
D 3 11.02 1.05 9.84 11.89
Mujer Iz 3 11.75 0.46 11.29 12.21
Total 6 11.39 0.83 9.84 12.21
D 6 13.08 0.53 12.17 13.74
Hombre |1z 5 13.39 0.51 12.77 13.82
Total Total 11 13.22 0.52 12.17 13.82
D 3 11.02 1.05 9.84 11.89
Mujer Iz 6 11.83 0.70 10.95 12.95
Total 9 11.56 0.87 9.84 12.95

Tabla 88. indice robustez | de los fémures en las distintas dreas del territorio argdrico.
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Area Sexo Lat indice Robustez Il
N Media Desv.sd. Minimo | Maximo
Alto Guadalquivir Hombre |1z 1 20.00 . 20.00 20.00
Bajo Segura y Bajo Mujer |1z 1 17.27 . 17.27 | 17.27
Vinalopd

Comarcas interior Hombre | D 2 20.06 0.35 19.82 20.30
murcianas Mujer Iz 1 20.11 . 20.11 20.11
Depresion de Vera Hombre |1z 1 20.42 . 20.42 20.42
. Hombre |1z 1 26.13 . 26.13 26.13
valle del Guadalentin - o 1 18.48 . 18.48 | 18.48
D 4 20.37 0.99 18.97 21.17
Hombre |1z 3 20.25 1.73 18.26 21.30
Vega de Granada Total 7 20.32 1.22 18.26 21.30
D 3 19.03 1.94 17.66 21.24
Mujer Iz 3 18.33 0.62 17.62 18.78
Total 6 18.68 1.34 17.62 21.24
D 6 20.27 0.80 18.97 21.17
Hombre | Iz 6 21.22 2.64 18.26 26.13
Total Total 12 20.74 1.93 18.26 26.13
D 3 19.03 1.94 17.66 21.24
Mujer Iz 6 18.48 1.00 17.27 20.11
Total 9 18.66 1.28 17.27 21.24

Tabla 89. indice robustez Il de los fémures en las distintas dreas del territorio argdrico.

4.1.2.6. Tibia

El indice cnémico objetiva el nivel de aplastamiento del tercio proximal de la tibia. Las medidas
se toman a la altura del agujero nutricio, y sus resultados parecen guardar relacion con el indice
platimérico también de la tibia (Manouvrier, en Malgosa, 1992: 417). Hay diversas propuestas a
para explicar las diferencias morfoldgicas obtenidas mediante estos indices. Entre ellas destacan
las que enfatizan el efecto de la postura en cuclillas (Cameron, 1934, en Rihuete, 2000: 261) o

las que sugieren el desplazamiento frecuente por terrenos agrestes (Angel, 1966).

Se ha registrado el indice cnémico en 24 tibias (10 derechas y 14 izquierdas), correspondientes
a un minimo de 16 individuos (10 hombres, 5 mujeres y 1 individuo de sexo indeterminado). La
comparaciéon de medias de muestras relacionadas se ha podido realizar en 7 individuos. A pesar
de no observarse diferencias estadisticamente significativas segun lateralidad (como tampoco
se aprecian tras el andlisis de muestras independientes, Tabla 91), destacan los casos de BA-88
y BA-16/2 debido a un mayor aplastamiento transversal del lado derecho, y BA-33 que, en
cambio, presenta el aplastamiento en el izquierdo. No ha sido posible relacionar la asimetria
observada en estos casos con ningun otro indicador que permitiese proponer una interpretacion

para la misma.
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Sexo Lat I.Cnémico Categoria indice cnémico
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Euri. | Meso. | Plati.
D 6 | 65.76 | 4.68 58 71 1 4 1
Hombre Iz 9 |66.76 | 6.66 57 76 2 4 3
Total | 15| 66.36 | 5.78 57 76 3 8 4
D 4 | 6555 | 5.97 59 73 1 2 1
Mujer Iz 4 16531 | 3.15 63 70 1 3 0
Total | 8 | 65.43 | 4.42 59 73 2 5 1
No Observable | Iz 1 | 68.57 . 69 69 0 1 0
Indet Iz 1 | 61.54 . 62 62 0 0 1

Tabla 90. Valores descriptivos del indice cnémico de las tibias. Hiper: x-54.9; Plati: 55.0-62.9;
Meso: 63-69.9; Euri: 70-x

Comparacion N Media TestT
t p

Izvs. D a pares 7 7 | 67256 | 66.74+5.1 | -0.244 | 0.816
Iz vs. D independientes 15 10 | 66.15+5.5 | 65.68+4.9 | 0.221 | 0.827
Hombres vs. Mujeres 15 8 | 66.36+5.8 | 65.43+44 | 0.397 | 0.695
F2 vs. F3 8 8 |63.62+5.7  66.65+5.8 | -1.054 | 0.310
Hombres Bastida vs. conjunto argarico | 15 : 39 | 66.36+5.8  62.27+7.3 | -1.957 | 0.056
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico 8 132|6543+4.4 64.52+5.5|-0.437 | 0.665

Tabla 91. Comparacion de las medias del indice cnémico de las tibias.

Las tibias de La Bastida no parecen caracterizarse por un elevado aplastamiento transversal de
la diafisis, concentrandose en su mayoria en la categoria intermedia (mesocnemia) (Gréafico 70),
si bien las mujeres tienden a presentar valores ligeramente inferiores que los hombres. Se han
podido comparar en 20 individuos (12 hombres y 8 mujeres) los valores para estos dos indices,

con resultado negativo ya que, al parecer, no estdn directamente relacionados (Grafico 46).
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Grdfico 69. Correlacion entre el indice cnémico y el indice platimérico en la coleccion de La Bastida

(correlacion de Pearson = -0.110, p= 0.643).
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Grdfico 70. indice cnémico de las tibias en la coleccidn de La Bastida.

En cuanto al analisis diacrénico, si bien solo se dispone de 6 individuos para cada momento, en

la fase 2 se tenderia a un menor aplanamiento en comparacion con la fase 3 (Grafico 71).
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Grdfico 71. indice cnémico en hombres y mujeres por fases en la coleccién La Bastida

208



El indice cnémico calculado en otros yacimientos argaricos ofrece una situacién diferente. Si

bien el promedio del indice cnémico entre las mujeres argdricas es el mismo que el

documentado en La Bastida, el de los hombres es menor (62.17), es decir, presentan un mayor

aplastamiento diafisario con una ligera variacién en el promedio (Tabla 91). En todas las areas,

ademas, presentan diferencias entre hombres y mujeres, a excepcién de la Vega de Granada y

el Valle del Guadalentin donde ambos sexos presentan valores similares.

indice cnémico

Categoria I.Cnémico

Area Sexo | Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Hiper. | Plati. | Meso. | Euri.
Al D 3] 70.73 8.79 63.89 80.65 0 0 2 1
to
Hombre | Iz 1|78.13 78.13 78.13 0 0 0 1
Guadalquivir
Total | 4 | 72.58 | 8.08 63.89 | 80.65 0 0 2 2
D 4 | 6232 6.04 55.00 69.23 0 2 2 0
Hombre | Iz 3| 63.53 3.63 60.53 67.57 0 2 1 0
Comarcas
Total | 7 | 62.84 | 4.80 55.00 | 69.23 0 4 3 0
interior
) D 16333 63.33 63.33 0 0 1 0
murcianas
Mujer Iz 1 | 68.97 68.97 68.97 0 0 1 0
Total| 2 | 66.15 | 3.98 63.33 68.97 0 0 2 0
D 1 |47.50 47.50 47.50 1 0 0 0
Hombre | Iz 3 |54.87 | 10.91 43.90 65.71 1 1 1 0
Depresion de Total | 4 | 53.03 | 9.64 43.90 | 65.71 2 1 1 0
Vera D 1| 74.60 74.60 74.60 0 0 0 1
Mujer Iz 2 | 65.73 5.61 61.76 69.70 0 1 1 0
Total | 3 | 68.69 | 6.48 61.76 74.60 0 1 1 1
D 4 | 58.97 3.32 55.05 63.16 0 3 1 0
Hombre| 1z | 9 | 62.53 6.62 53.85 72.60 1 3 4 1
Hoya de Total | 13| 61.43 | 5.90 53.85 72.60 1 6 5 1
Guadix D 5] 63.82 4.82 58.65 71.19 0 3 1 1
Mujer Iz | 8 | 65.15 6.08 54.41 71.43 1 1 5 1
Total | 13 | 64.64 5.45 54.41 71.43 1 4 6 2
D 1 |64.86 64.86 64.86 0 0 1 0
Hombre | Iz 2 | 58.47 2.91 56.41 60.53 0 2 0 0
Valle del
Total | 3 | 60.60 | 4.23 56.41 64.86 0 2 1 0
Guadalentin
D 1]61.29 61.29 61.29 0 1 0 0
Mujer
Total | 1 | 61.29 61.29 | 61.29 0 1 0 0
D 4 ]62.28 3.99 56.41 64.86 0 1 3 0
Hombre| 1z | 4 | 64.13 5.36 56.41 68.57 0 1 3 0
Vega de
Total | 8 | 63.21 4.49 56.41 68.57 0 2 6 0
Granada
D 4 |62.84 5.30 58.33 70.00 0 2 1 1
Mujer
Iz 5 | 65.39 6.19 59.32 75.86 0 1 3 1
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hrea Sexo Lat indice cnémico Categoria I.Cnémico
Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo | Hiper. | Plati. | Meso. | Euri.
Total 64.26 | 5.61 58.33 | 75.86 0 3 4 2
D |17|62.28 | 7.19 47.50 | 80.65 1 6 9 1
Hombre| 1z |22 62.25 | 7.47 43.90 | 78.13 2 9 9 2
Total |39 | 62.27 | 7.26 43.90 | 80.65 3 15 18 3
Total D |[12|64.14 | 5.25 58.33 | 74.60 0 6 3 3
Mujer Iz |16]| 65.54 5.52 54.41 75.86 1 10 2
Total | 28 | 64.94 | 5.35 54.41 | 75.86 1 9 13 5

Tabla 92. indice cnémico de las tibias en las distintas dreas del territorio argdrico.

El indice de robustez de la tibia se ha podido calcular en solo 7 tibias (5 izquierdas y 2 derechas),

correspondientes a un minimo de 5 individuos (3 hombres y 2 mujeres). El escaso numero de

observaciones en La Bastida impide extraer conclusiones sdlidas las tendencias observadas, a

saber, inexistencia de asimetria ni tampoco dimorfismo sexual, aunque estos resultados no

desentonan respecto a los datos disponibles sobre los restantes yacimientos argaricos.

I.Robustez
Sexo Lat
N | Media | Desv.sd. | Minimo | Maximo

D 3| 25.60 1.29 24 27
Hombre | Iz 2| 26.04 2.59 24 28

Total | 5 | 25.78 1.60 24 28

D 2| 24.06 .20 24 24
Mujer

Total | 2 | 24.06 .20 24 24
Tabla 93. Valores descriptivos del indice de robustez de las tibias.

TestT
Comparacion N Media
t p
Iz vs. D independientes 25 |26.04+£26 2498+1.2 | 0.787 | 0.467
Hombres vs. Mujeres 5 2 |2578+1.6 24.06+0.2 | 1.425 | 0.213
Hombres Bastida vs. conjunto argérico | 5 : 13 | 25.78 +1.6 | 22.51+2.7 | -2.545 | 0.022
Mujeres Bastida vs. conjunto argarico | 2 | 10 | 24.06+0.2 | 22.14+1.9 | -1.392 | 0.194

Tabla 94. Comparacion de las medias del indice de robustez de las tibias.
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Grdfico 72. indice de robustez de las tibias en la coleccion de La Bastida.
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A pesar de que también son escasos los datos provenientes de otros yacimientos argaricos, cabe

destacar que la robustez, tanto de hombres como de mujeres, es mayor que la documentada en

La Bastida.
: indice Robustez

Area Sexo Lat N Media Desv.sd. Minimo | Maximo

D 2 25.31 0.44 25.00 25.62

Hombre |1z 1 26.01 . 26.01 26.01

Comarcas interior Total 3 25.54 0.51 25.00 26.01

murcianas D 1 25.67 25.67 25.67

Mujer Iz 1 25.25 . 25.25 25.25

Total 2 25.46 0.30 25.25 25.67

D 3 21.09 2.09 19.35 23.41

Hombre |1z 6 21.06 1.69 19.32 23.51

Hoya de Guadix Total 9 21.07 1.70 19.32 23.51

D 3 21.40 0.72 20.86 22.22

Mujer Iz 3 21.21 0.73 20.43 21.88

Total 6 21.31 0.66 20.43 22.22

, Hombre |1z 1 26.39 26.39 26.39

Valle del Guadalentin - ro, o T 1 2232 2232 | 22.32

Vega de Granada Mujer Iz 1 20.34 . 20.34 20.34

D 5 22.78 2.76 19.35 25.62

Hombre |1z 8 22.34 2.78 19.32 26.39

Total Total 13 22.51 2.66 19.32 26.39

D 5 22.44 1.92 20.86 25.67

Mujer Iz 5 21.85 2.01 20.34 25.25

Total 10 22.14 1.88 20.34 25.67

Tabla 95. indice robustez de las tibias en las distintas dreas del territorio argdrico.
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4.1.2.7. Sintesis: asimetria e indices dseos

El andlisis de los datos antropométricos ha permitido una primera aproximacién a la dindmica
de uso de las extremidades por parte de las mujeres y los hombres de la Bastida, asi como

detectar diferencias respecto a otros yacimientos.

La exploracion de los datos relativos a las extremidades superiores muestra un uso simétrico de
los hombros en hombres y en mujeres, si bien en algunos indices se observan tendencias
diferenciales en el uso de las extremidades por sexos. Como sucede en casi todo el territorio
argarico, en los hombres la diafisis humeral presenta un aspecto redondeado (euribraquia),
mientras que las mujeres tiende a ser mas aplanada debido a la menor presién muscular ejercida
en esta area. Si se considera la morfologia en el diametro maximo de la tuberosidad deltoidea
(indice de robustez Il para el hiumero), se observan diferencias entre sexos y entre fases:
predominio del lado izquierdo en hombres y del derecho en mujeres en la fase 2, mientras que
en la fase 3 la relacidn se invierte en los hombres, y las mujeres muestran una clara simetria. Es
oportuno indicar que estas observaciones no tienen necesariamente una validacion estadistica,
si bien en algunos casos, como en el indice diafisario del himero y la distincion entre fases o la
asimetria en el indice de robustez Il del mismo hueso, las diferencias alcanzan significacion

estadistica.

En los huesos del antebrazo no se observan diferencias entre sexos ni lateralidad, excepto tal
vez en el indice de robustez del radio donde, de nuevo, el predominio de una de las lateralidades

esta invertida entre sexos.

En resumen, las tareas que involucraban a las extremidades superiores no solo eran distintas
por sexos, sino que variaron a lo largo del tiempo aunque, obviamente, ello no implica

necesariamente que cambiase la organizacion social del trabajo.

La comparacion entre yacimientos es compleja una vez constatada la relevancia de la dimension
temporal, ya que, salvo en La Bastida, ignoramos la distribucién cronoldgica detallada de los
individuos analizados. Pese a esta carencia, cabe destacar la ausencia de dimorfismo sexual en
el indice diafisario del himero en la Depresién de Vera y el Alto Guadalquivir, asi como la
asimetria, tanto en hombres como en mujeres, en la Vega de Granada. En relacién a los

antebrazos, también se observan diferencias entre asentamientos: en la Hoya de Guadix no hay
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diferencias por sexo ni lateralidad, siendo minimas en otras comarcas, salvo en las interiores de
Murcia, donde se detecta, en el indice diafisario del cibito, una mayor presién muscular entre

la poblacidn masculina.

La morfometria de las extremidades inferiores en La Bastida refleja un escaso desarrollo
muscular de las piernas y apenas muestra diferencias entre hombres y mujeres. La pilastra es
nula o pequefia en la mayoria de los casos, y ofrecen los valores mds bajos del indice platimérico
y pilastrico de toda la serie argarica. Asi mismo, la mayor parte de las tibias son mesocnémicas,
aunque se observa una tendencia hacia un mayor aplanamiento transversal en la fase 2, que
concuerda con la observada en el indice platimérico, especialmente entre los hombres, con
piernas mas fornidas. Conviene sefialar también que en el indice pilastrico y de robustez para el
fémur se observa un leve predominio del lado derecho, en especial entre los hombres (indice de

robustez).

Las diferencias en las extremidades inferiores de La Bastida respecto a las del resto de la serie
argarica indica, probablemente, que los habitantes del asentamiento totanero no se
desplazaban de manera tan frecuente como los de otras comarcas. Las circunstancias que
motivaron esta menor movilidad solo puede sugerirse a titulo especulativo. Es posible que el
pastoreo no fuera aqui una actividad econédmica destacada, como tal vez lo fue en enclaves
como Cuesta del Negro, seglin se concluye a raiz de los andlisis isotdpicos que indican una mayor
ingesta de carne por parte de los miembros de esta comunidad (Molina et al. 2019).

En cualquier caso, las tareas desempefiadas por los habitantes de La Bastida implicaban
principalmente las extremidades superiores y, de manera especialmente simétrica, los
antebrazos, mientras que el esfuerzo exigido a las extremidades inferiores fue menor en

términos relativos.

213



4.2. ENFERMEDADES DEGENERATIVAS DE LAS ARTICULACIONES

El deterioro del cuerpo es un fendmeno que afecta a todos los organismos de vida larga (Roberts
y Manchester, 1995), y que produce una reduccién de las capacidades funcionales. Las mujeres
y hombres, en tanto mamiferos longevos, son susceptibles de verse afectados por este tipo de
alteraciones fisioldgicas, especialmente a partir de su completo desarrollo osteoldgico (mas de
35 afios), momento en que disminuyen las capacidades regenerativas del cuerpo. Las lesiones
osteoldgicas de tipo artrdsico se observan tanto en la superficie articular como en los margenes
de esta. Se producen por una primera ruptura del cartilago articular, la subsiguiente formacion
de hueso reactivo y la generacion de nuevo hueso y cartilago en los margenes articulares
(Ortner, 2003). Su expresion depende en gran parte de la zona afectada y, de manera menos

directa, de la severidad de la lesién: porosidad, cavitacién subcondral, osteofitos y eburnacién.

Otros factores, como la afectaciéon de ciertas enfermedades (espondilitis anquilosante,
hiperostosis esquelética idiopatica difusa) (Rogers et al., 1997, en Jurmain, 1999: 63; Rogers y
Waldron, 2001), la influencia de dietas acidas y el sobrepeso (Jurmain, 1999, Larsen, 1997,
Rogers y Waldron, 2001), entre otras circunstancias, pueden causar la aparicion de
determinadas expresiones 6seas. De la misma manera, episodios traumadticos, como los
ocasionados a raiz de una dislocacidn o una fractura, o bien esfuerzos corporales intensos por
encima de la capacidad de resistencia del organismo, son circunstancias que pueden acelerar el
desgaste articular, con claras afectaciones para la salud. El estudio individualizado de los
esqueletos ha permitido excluir aquellas articulaciones o individuos afectados por
traumatismos, dado que alterarian el analisis estricto de los indicadores de actividad. No se han

distinguido otras anomalias que no respondieran a osteoartrosis degenerativa.

El estudio de la lamada osteoartrosis, osteoartritis o, en general, enfermedad degenerativa de
las articulaciones, ha generado especial interés en los estudios antropoldgicos como medio para
identificar las actividades fisicas realizadas habitualmente en el pasado. En pos de este objetivo,
se han debido afrontar problemas metodolégicos relacionados con el registro de las evidencias
empiricas, asi como incertezas y limitaciones a la hora de proponer inferencias fiables (al
respecto, véanse, por ejemplo, Bridges, 1992; Jurmain, 1999; Weiss y Jurmain, 2007, Zampetti

et al., 2016).
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Con el fin de salvar los problemas metodoldgicos en torno a las expresiones patoldgicas, se ha
optado por documentarlas por separado para, asi, estar en condiciones de realizar diversos tipos
de analisis comparativos. A nivel inferencial, los cambios degenerativos en las articulaciones se
considerardn segun regiones anatdmicas, lo cual habria de permitir identificar grupos de

individuos que asumieron actividades similares.

Las variables involucradas en el analisis son las siguientes:
- Anatdmicas: tipo de hueso, lateralidad y regién articular.
- Bioldgicas: sexo y edad.
- Expresidn patoldgica: porosidad, cavitacién subcondral, osteofitos y eburnacién.
- Distincién en el enterramiento: categoria social segin la composicion del ajuar
funerario.

- Cronoldgica: fase de ocupacién del asentamiento.

Conviene sefialar que no se abordaran las alteraciones articulares de la columna vertebral, dado
que su fisiologia y funcionalidad especificas aconsejan ser tratadas en un apartado

independiente (véase apartado 4.3 Procesos degenerativos y lesiones en la columna vertebral).

Se han examinado 914 superficies articulares correspondientes a hombros, codos, mufiecas?®,
cadera, rodillas y tobillos!®® de un minimo de 58 individuos!®*. Se han descartado aquellos huesos
con evidencias de remodelacidn articular como resultado de traumas, asi como la mujer de la

sepultura BA-79, puesto que presenta un cuadro generalizado de politraumatismos (Tabla 100).

Las expresiones mas frecuentes corresponden al ambito de la degeneracion articular marginal
(osteofitos), registradas en 166 superficies. A bastante distancia les siguen la cavitacion
subcondral (n=28), la porosidad (n=16) y la eburnacién (n=7). No se observa ninguna incidencia
significativamente mayor en una u otra lateralidad (87 de 398 casos del lado derecho -21.9%-, y

83 de 411 casos del lado izquierdo -20.2%) (Tabla 97) ni en su expresion (Tabla 96).

102 5e contempla en la superficie radiocubital distal: radio, cibito, escafoides, semilunar y piramidal.

103 Observado en tibia y peroné distal y astragalo.

104 Son 58 individuos de un minimo estimado de 74 adult@s y 4 juveniles/Ad.Joven, que conforman la
coleccién de La Bastida.
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Cavitacion
Lat Porosidad Osteofitos | Eburnacion
subcondral
Iz 14 79 2
D 8 14 85 5
Indet - 2 -
Total 16 28 166 7

Tabla 96. Expresion de artrosis segun lateralidad

En sintonia con lo sefialado por diferentes estudios (Weiss y Jurmain, 2007), en La Bastida
tampoco se observa una homogeneidad en las frecuencias de artrosis entre los huesos que
conforman conjuntos articulares. Ahora bien, ello se debe a que los cambios degenerativos no
afectan por igual a las diferentes articulaciones (Jurmain, 1991). Un ejemplo de esta
circunstancia es la incidencia de lesiones artrésicas en la articulacién distal del cubito (25-26%)
en comparacion con el radio (41%), que presenta frecuencias distintas pese a formar parte del

mismo conjunto articular.

En conjunto, las superficies mas afectadas por degeneracion articular son la cavidad glenoidea
de las escapulas, la articulacién distal de los radios y el acetabulo de los coxales. En todos los
casos la expresion es bilateral, aunque el hombro y la mufieca ofrecen valores ligeramente mas

altos para el lado derecho (Tabla 97).

La comparacién de la distribucidon global de los diferentes marcadores por sexos revela
diferencias interesantes. Asi, los hombres presentan una frecuencia mas alta de artrosis que las
mujeres (96 lesiones de 362 superficies observadas de hombres, 26.5%, frente a las 71 lesiones
de 423 superficies observadas de mujeres, 16.78%) y también un patrén ligeramente distinto,
con una mayor incidencia en el hombro y en la mufieca derecha, seguida de la mufieca izquierda
y ambas rodillas y, por ultimo, la articulacién coxofemoral. La afectacion entre las mujeres es
mas simétrica, resultando afectados principalmente los hombros y las rodillas, ademas de las

mufiecas (llustracion 24).
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llustracion 24. Distribucion de las lesiones artrdsicas entre hombres y

mujeres. En rojo >60%; naranja 50-59%; amarillo 40-49%; verde 30-39%.
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llustracion 25. Distribucion de las lesiones artrésicas entre hombres y
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mujeres jovenes (<35 a
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Para evaluar la influencia de la edad en este panorama, se han desglosado estos datos
considerando exclusivamente adult@s jovenes, es decir, hasta una edad mdaxima de 35 afios.
Bajo este nuevo parametro, hombres y mujeres presentan artrosis en frecuencias similares, con
el 8.48% y 8.97% de las superficies articulares observadas, respectivamente. Se detecta, ademas,
un patrén ligeramente distinto: las regiones anatémicas afectadas entre las mujeres ya no son
las rodillas, sino las caderas, aunque se mantiene la incidencia en hombros y rodillas. La
expresién, en cualquier caso, sigue siendo bilateral. En cambio, los hombres jévenes presentan
una mayor dispersién de las lesiones, siendo tan solo resefiables las frecuencias ligeramente
mas altas en la mufieca izquierda, seguidas por las del codo derecho y el coxal izquierdo

(Hlustracion 25).

La presencia de degeneracidn articular entre los menores de 35 afios, asi como las diferencias

en los patrones entre los sexos y con el paso del tiempo validan la artrosis como indicador de

actividad.
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Hueso Lat. | Loc. Total Jévenes Total Jovenes Total Jévenes

N |Jov.|Mad. [Anc. | H{M| H | M |N]|Jov. Mad. |Anc. H{M| H M N Jov. | Mad. | Anc. H M H
Escdpula D Glenoidea |17 | 4 9 3 1007 | 2 2 (10| O 7 713 0 0 58.8 0 77.8 100 70 | 429 0 0
Hdmero D Prox. 23| 10 7 1 9112| 5 517 2 3 0 2|5 0 2 30.4 20 42.9 0 22.2 | 41.7 0 40
Escépula 1z Glenoidea |24 | 11 9 3 12|12 7 4 (10| 1 5 3 5|5 1 0 41.7 | 9.1 55.6 100 | 41.7 | 41.7 14.3 0
Hdmero Iz Prox. 21| 8 8 - 6 (14| 3 5 3 0 2 - 1|2 0 0 14.3 0 25 - 16.7 | 14.3 0 0
Hdmero D Dist. 30| 12 6 4 13|13 6 5 3 1 1 1 3|0 1 0 10 8.3 16.7 25 23.1 0 16.7 0
Radio Prox. 25 6 2 11 (10| 4 514 1 2 1 4|0 1 0 16 111 33.3 50 36.4 0 25 0
Cubito D Prox. 30 7 5 14 11| 5 3 6 1 3 1 41 1 0 20 125 42.9 20 286 | 9.1 20 0
Hdmero Iz Dist. 34| 11 11 3 17 (12| 7 4 |5 1 3 0 3|2 1 0 14.7 | 9.1 27.3 17.6 | 16.7 14.3 0
Radio 1z Prox. 30| 11 8 4 13 (14| 5 6 2 0 1 0 1|1 0 0 6.7 0 12.5 7.7 7.1 0 0
Cubito 1z Prox. 39| 12 12 5 17 |18 | 6 6 6 2 2 1 3|13 1 1 15.4 | 16.7 16.7 20 17.6 | 16.7 16.7 16.7
Radio Dist. 29| 9 5 16| 2 7 112 1 6 2 6|4 0 1 41.4 | 111 75 40 75 25 0 14.3
Cubito Dist. 19 2 8|3 3 5 1 3 1 2|3 0 1 26.3 | 16.7 42.9 50 22.2 | 375 0 333
Radio 1z Dist. 27 3 1013 | 5 4 |11 | 4 3 1 5|4 2 2 40.7 | 444 42.9 33.3 50 | 30.8 40 50
Cubito Iz Dist. 24 6 3 |10|{10| 5|4 |6| 0 3 1 [3]2 0 0 25 0 50 333 | 30 20 0 0
Coxal Acetdbulo |33 | 14 10 3 |15|15| 7 | 7 |14| 4 5 3 |6|7 1 3 |424| 286 50 100 | 40 | 46.7 14.3 42.9
Fémur Prox. 26| 11 6 2 10|14 | 6 5 1 0 0 0 1|0 0 0 3.8 0 0 0 10 0 0 0
Coxal 1z Acetdbulo |37 | 14 13 5 14 (20| 7 7 |16| 5 4 4 6|9 2 3 43.2 | 35.7 30.8 80 429 | 45 28.6 42.9
Fémur Iz Prox. 23| 12 6 2 815/ 6 | 6 |1 O 0 1 (0|1 0 0 43 0 0 50 0 6.7 0 0
Fémur D Dist. 32| 10 11 3 1514 | 7 3 9 1 6 0 4| 4 1 0 28.1 10 54.5 0 26.7 | 28.6 14.3 0
Rétula - 28| 9 10 4 1017 | 3 6 |7 0 6 1 5|2 0 0 25 60 25 50 11.8 0 0
Tibia Prox. 21| 10 - 9|96 |4 |20 1 - |2]0| O 0 9.5 14.3 - 22.2 0 0 0
Peroné Prox. 41 0 0 1 2(0|0]|0] O 0 0 |0|O0O| O 0 0 - - 0 0 0 - -
Fémur 1z Dist. 24 | 11 2 12 (12| 6 5 2 0 2 0 1|1 0 0 8.3 22.2 0 8.3 8.3 0 0
Rétula Iz - 29 11 4 |12|15| 4 | 4 |10| O 9 0 |73 0 0 |345 81.8 0 58.3 | 20 0
Tibia 1z Prox. 15 4 - 8| 4 4 | 2 1 1 - 0|2 0 1 13.3 | 125 25 - 0 25 0 25
Peroné 1z Prox. 3 1 0|1]0 0|0 0 0 0 00 0 0 0 - 0 0 - 0 - -
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Hueso Lat. | Loc. Total Jévenes Total Jovenes Total Jévenes
N |Jov.|Mad. [Anc. | H{M| H | M |N]|Jov. Mad. |Anc. H{M| H M N Jov. | Mad. | Anc. H M H M
Tibia D Dist. 31| 13 9 2 13 (15| 7 6 | 4 1 3 0 3|11 1 0 129 | 7.7 333 0 23.1| 6.7 4.3 0
Peroné Dist. 24 | 10 6 4 12|10 | 6 4 1 0 0 1 1|0 0 0 4.2 0 0 25 8.3 0 0 0
Astragalo |D Troclea 26| 10 7 2 |11(12| 5 512 0 1 0 1)1 0 0 7.7 0 14.3 0 9.1 8.3 0 0
Tibia Iz Dist. 27 9 3 15| 5 4 | 3 0 1 1 2|1 0 0 111 0 11.1 333 | 22.2| 6.7 0 0
Peroné Iz Dist. 26 8 4 12| 4 4 1 0 1 0 10 0 0 3.8 0 12.5 0 11.1 0 0 0
Astragalo | Iz Tréclra 28| 11 11 1 11 (13| 5 5|5 0 1 0 41 0 0 17.9 0 9.1 0 36.4 | 7.7 0 0

Tabla 97. Incidencia de las artrosis en los huesos que componen las principales articulaciones de la coleccion de La Bastida, segun el sexo y la edad.
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Con el objetivo de evaluar la dinamica funcional de las dreas afectadas, las categorias de analisis
son ahora las regiones anatdmicas. La muestra incluye 813 elementos dseos de 58 individuos:
21 hombres, 32 mujeres, 4 individuos de sexo indeterminado y 3 no observables (Tabla 100). La

frecuencia de artrosis en estos sujetos es elevada, de 65.52%.

Si bien la diferencia no es estadisticamente significativa, se observa que los hombres se vieron
mas afectados por la degeneracion articular que las mujeres (hombres: 76.19%; mujeres:
61.3%). Esta tendencia se mantiene incluso cuando se tienen en cuenta solamente los individuos
jévenes, a fin de atenuar el sesgo producido por la edad (Tabla 98). Asi, 5 de los 7 hombres
menores de 35 afios presentan artrosis, mientras que, de las 10 mujeres, solo 6 manifiestan sus

indicadores (Test de Fisher: p=1).

i Total Hombres Mujeres
Categoria edad
N n % N n % N  n %
Joévenes 17 /11 6471 |7 5 7143 |10 6 60
Ad.Maduro 12 9 75.00 |5 5 10000 | 7 4 57.14
Ancian@ 5 4 8000|2 2 100.00 | 3 2 66.67

Tabla 98. Incidencia de la degeneracion articular en La Bastida segun el
sexo y la edad (jovenes: 18-35 afios; maduro@s: 36-50 afios; ancian@s:

>51a)

Al evaluar la prevalencia de las lesiones por categorias de edad, el incremento previsible en la
degeneracién articular es mucho mds marcado entre los hombres, pues alcanza el 100% de los
casos observados. En cambio, las mujeres muestran valores similares en todas las franjas de
edad (Tabla 98). Es importante retener esta observacion, dado que relega a un segundo plano
el posible sesgo por edad en los marcadores de artrosis. En todo caso, conviene sefialar que los

hombros y las rodillas fueron las regiones mds afectadas por la edad (Grafico 73).
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Grdfico 73. Frecuencia relativa (%) de la artrosis segun regiones articulares y edad.

La consideracion de la variable temporal revela mas diferencias. Si bien en términos generales
la menor incidencia de artrosis en la fase 3 no es estadisticamente significativa, el desglose de
los datos entre hombres y mujeres indica que los hombres manifiestan frecuencias elevadas de
artrosis en las dos fases, pero no sucede lo mismo entre las mujeres. Asi, todas las mujeres de
la fase 2 presentan artrosis, mientras solo la mitad la padecieron en la fase mas reciente (Tabla
99). Esta diferencia resulta estadisticamente significativa (p= 0.032 segun el test exacto de
Fischer). A este respecto, aunque el porcentaje de mujeres jovenes fue mayor en la fase 3 (7 de
8) respecto a la fase 2 (2 de 6), recordemos que la incidencia de la artrosis en el sexo femenino

apenas se ve afectada por la edad.

F Total Hombres | Fischer Mujeres Fischer
ase
N  n % N n % P N n % P
Fase2 | 14 13 19286 | 5 4 80 9 9 100
1 0.032
Fase3 | 20 | 13 | 65 10 8 | 80 10 . 5 50

Tabla 99. Incidencia de la degeneracion articular en La Bastida segun el sexo y

la dimension cronoldgica.

Entre los hombres, las regiones articulares mas afectadas por artrosis son la mufieca, seguida
del hombro vy la rodilla, mientras que entre las mujeres son el hombro y la cadera, aunque esta
tendencia varié con el tiempo (en las mujeres de la fase 2 es el hombro y la cadera; en la fase 3,

la muneca y el hombro) (Grafico 74).

Para determinar si este uso intenso de las mufiecas en hombres y mujeres estd relacionado con

ciertas actividades manuales, se ha incorporado de manera puntual al estudio la afectacion
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degenerativa de las manos, con especial atencidn al dedo pulgar dado su protagonismo en las
acciones que requieren precision, como muchas de las involucradas en cesteria y confeccién. En
la investigacion de La Bastida se ha registrado, de manera genérica, artrosis en los metacarpos
y, de manera sistemdtica, su incidencia en los primeros metacarpos dada su participacion en
gran parte de las actividades manuales!®. De 41 individuos adultos con artrosis en algln
metacarpo, se ha observado degeneracidn articular en 11 casos (26.8%) y, de estos, en 8 (BA-
12/2, BA-19/1, BA-40/2, BA-61/1, A04, A06, A19 y BAO-9) la porcidon afectada es la articulaciéon

metacarpofaldngica del primer metacarpiano.

Teniendo en cuenta los 8 individuos citados, solo en 3 (BA-12/2, BA-61/1 y BAO-9) ha sido
posible examinar los dos primeros metacarpianos, y en todos ellos la degeneracidn es bilateral.
De los 5 restantes, esta representado tanto el lado izquierdo (BA-19/1) como el derecho (BA-
40/2, A06 y A19)'% por lo que no puede descartarse que la afectacion fuera también bilateral.
Los individuos afectados por artrosis en esta articulacion metacarpofaldngica del pulgar son
tanto hombres (n=3) como mujeres (n=5), y estdn representadas todas las categorias de ajuar
con traduccién socioldgica, excepto la2 y la 5. Aunque algunos individuos carecen de adscripcion
cronoldgica, se detecta un mayor numero de casos en la fase 2 (N=4) que en la 3 (n=1). En
resumen, un porcentaje reducido de la comunidad estudiada, tanto hombres como mujeres,
realizd tareas que involucraban especialmente manos y mufiecas de manera bilateral; unas
tareas desarrolladas principalmente en la fase 2. El incremento futuro de este tipo de
observaciones sera clave para definir un patrén de afectaciones que permita sugerir qué clase

de actividad pudo haberlas producido.

En conjunto, la distribucidn diferencial de la incidencia de artrosis entre hombres y mujeres
apunta a una divisién de las tareas por sexos que, ademas, en el caso de las mujeres, habria

cambiado con el tiempo.

105 A causa de la versatilidad en los movimientos, el pulgar participa en gran parte de las actividades. Ello acostumbra
a traducirse en rizoartrosis, artrosis en la base del primer metacarpiano y en la articulacion con el trapecio (Dias et
al., 2006).

106 No ha podido determinarse la lateralidad del primer metacarpiano de A04.
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Grdfico 74. Frecuencia relativa (%) de la afectacion de artrosis por regiones articulares entre hombres y

mujeres, y entre las mujeres segun cronologia.
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Individuo Sexo Edad Cat.Social | Fase | Artrosis | Hombro | Codo | Mufieca | Cadera | Rodilla | Tobillo | Mano | Pie
A03 Mujer Ad.J/M - - 1 1 0 0 1 0 1 0 0
AO4 éMujer? Ad.sp. - - 1 1 - 1 - - - 1 1
A06 Mujer Ad.M - - - - - - - - - 1 0
A07 Mujer Ad.M - - 1 - 0 0 1 1 0 0 0
A09 Mujer Ad.sp. - - 0 - - - - 0 - 0 0
Al4 Mujer Anciano - - 0 - 0 0 0 0 0 0 0
A15 Mujer Ad.sp. - - 0 0 0 0 - 0 0 0 0
A18 Indet Ad.sp. - - 1 0 0 0 0 1 0 0 0
Al19 Hombre Ad.M - - 1 0 0 - 0 1 0 1 1
A28 Hombre Ad.sp. - - 0 - 0 - - 0 - - -
A4l éMujer? Ad.sp. - - 1 - 0 - 0 1 - - 0
BA-04 Mujer Ad.J/M - - 0 - - 0 - - - -
BA-06/1 Hombre Ad.J 4a F3 1 0 0 1 1 0 0 0 0
BA-12/1 Hombre Ad.M/A 3 F2 1 1 0 0 0 1 0 0
BA-12/2 Mujer Anciana 3 F2 1 1 0 0 1 0 0 1
BA-16/1 Mujer Ad.J 3 F3 1 0 0 1 0 0 0 0 0
BA-16/2 Hombre Ad.J 3 F3 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BA-18/1 Hombre Ad.J 3 F3 1 0 1 1 1 0 0 0 0
BA-18/2 Hombre Juvenil/Ad.) 3 F3 1* 1 0 0 0 0 0 0 0
BA-19/1 Hombre Ad.M - F3 1 1 1 1 - 1 1 1 3
BA-19/2 Mujer Ad.J - F3 1 1 0 0 1 1 0 1 0
BA-21 Mujer Ad.J 3 F3 0 - 0 - - - - - -
BA-25 Indet Ad.sp - - 0 - - - - - 0 - -
BA-28 No Observable | Ad.sp - - 1 - - - - - - -
BA-30 Mujer Ad.J - F3 1 0 - - 1 - -
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Individuo Sexo Edad Cat.Social | Fase | Artrosis | Hombro | Codo | Mufieca | Cadera | Rodilla | Tobillo | Mano | Pie
BA-31/1 Mujer Ad.M - - 0 0 0 0 0 0 0 0
BA-31/2 Hombre Ad.) - - 1 0 0 - 0 1 0 0 0
BA-32 Indet Ad.sp - F2/3 0 - - - - - - - 0
BA-33 Hombre Ad.M 4b F2 1 1 0 1 1 1 0 0 0
BA-38/1 Hombre Ad.M - - 1 1 1 1 - 1 0 - 1
BA-40/1 Mujer Ad.sp 1 F2 1 1 0 0 - 0 0 0 0
BA-40/2 Hombre Ad.M/A 1 F2 1 1 1 1 0 1 0 1 0
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.) 3/4 F3 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BA-54/1 Mujer Ad.M/A - F3 0 - - - 0 0 - - -
BA-54/2 Hombre Ad.M/A - F3 0 = = 0 0 = = = =
BA-55/1 Mujer Ad.M - - 0 0 - - 0 - 0 0 -
BA-55/2 Hombre Ad.sp - - 1 0 0 - 1 - - - -
BA-60 Mujer Ad.M 1 F2 1 1 - 1 0 1 1 - 1
BA-61/1 Hombre Ad.M 3/4 F2 1 1 1 1 1 1 Fx 1
BA-61/2 Mujer Ad.M 3/4 F2 1 1 1 1 1 1 0 1 0
BA-62 Hombre Anciano 3/4 F3 1 1 0 1 1 0 1 0 1
BA-63 Mujer Ad.M 4b F3 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.) 2/3 F3 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BA-77 Mujer Anciana 3/4 F2 1 1 1 0 1 1 0 0 -
BA-78 Hombre Ad.J 3/4 F3 1 0 0 0 0 0 1 0 1
BA-82 Mujer Ad.sp 3 F2 1 - - - 1 0 - - -
BA-86 Mujer Ad.J 4b F2 1 - 0 1 - 0 0 0 0
BA-88 Hombre Juvenil/Ad.) 5 F2 0 0 0 0 0 0 0 - -
BA-89/1 Mujer Ad.J - F2 1 0 1 - 1 - - - -
BAMAL-1078 Mujer Ad.J - - 0 - - 0 0 0 - 0 -
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Individuo Sexo Edad Cat.Social | Fase | Artrosis | Hombro | Codo | Mufieca | Cadera | Rodilla | Tobillo | Mano | Pie
BAO-04? No Observable | Ad.sp. - - 0 - - 0 - - - 0 0
BAO-09 (A39) | Mujer Ad.sp. 4b F2 1 1 1 1 - 1 - 1 0
BAO-40 (A36) | Indet Ad.sp. - - 1 - 0 1 0 0 0 0 0
BAO-45? (A27) | Mujer Ad.sp. 4b F3 1 1* 0 0 0 0 0 0 0
BAO-70 (A34) | Hombre Anciano 4b F3 1 - 1 1 1 0 - 0 0
BAO-80 (A20) Mujer Ad.J 3 F3 1 0 0 1 0 0 0 0 0
BAR-02 (Ind.1) | Hombre Ad.sp. 3/4 F3 1 - 0 0 0 1 0 1 1
Ind.8 Hombre Ad.sp. - - 0 - 0 - - - - - -
Ind.9 Mujer Ad.M - - 1 0/1 0 1 1 0 - - -

Tabla 100. Sintesis de la artrosis observada en los individuos identificados en La Bastida. Se incorpora en la tabla la presencia de artrosis en manos

y pies e incluye los sujetos que solo conservan estas regiones anatomicas. Leyenda: 0= Ausencia; 1= Presencia
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También se ha analizado con fines exploratorios si hay una correspondencia entre artrosis y
condicidn social. Sin embargo, el escaso nimero de efectivos por categoria de ajuar funerario

impide alcanzar conclusiones fiables. Pese a ello, vale la pena destacar algunos aspectos (Grafico

75):

- Similitud en el patréon del desgaste articular entre las categorias 3 y 4, aunque con una
menor prevalencia en la categoria 3. Las articulaciones mas afectadas corresponden a
mufiecas y cadera, mientras que los codos presentan una incidencia escasa.

- Entrelos sujetos de la categoria 3/4 sorprende la menor afectacién en mufiecas y codos,
especialmente porque sus ajuares funerarios contenian un instrumento metalico
(hacha, punzén o pufial). En este caso, después de los hombros, las articulaciones mas
afectadas conciernen a cadera y rodillas.

- En el caso de la categoria 1, solo se han podido examinarse tres individuos. Lo mas
destacable es que presentan las frecuencias de artrosis mas elevadas a excepcion de la
cadera, sin evidencias de degeneracion.
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Grdfico 75. Distribucion de las frecuencias relativas (%) de artrosis en La Bastida segun las regiones

articulares en funcion de la categoria de ajuar funerario.

Es sorprendente la divergencia entre las categorias 3 y 3/4, dado que el elemento que las
distingue es la presencia de dos instrumentos en el primer caso y de solo uno en el segundo. En
cambio, quienes no disponen de instrumentos (Categoria 4) y quienes tienen mas (Categoria 3)

coinciden en presentar la similitud mas estrecha en la distribucién de artrosis.
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Por otro lado, la notoria afectacién por la degeneracion articular en la categoria 1 puede
explicarse en virtud de la edad bioldgica y de la cronologia. El hombre BA-40/2 y la mujer BA-60
habian alcanzado la edad madura -y posiblemente superado en el hombre-, por lo que no es de
extrafiar que presenten artrosis. No ha podido determinarse la edad de BA-40/2 con precisidn,
de forma que no hay que descartar que pudiera tratarse también de una mujer madura o incluso
anciana. Asi mismo, los tres individuos de la categoria 1 pertenecen a la fase 2, momento en el

gue la incidencia de artrosis es mayor en el conjunto de la poblacién.

La elevada incidencia de artrosis en La Bastida, que alcanza el 65.25% de los individuos mayores
de 18 afios, contrasta significativamente con las frecuencias documentadas en otros yacimientos
argaricos, en los que no se supera el 44.4% (Jiménez-Brobeil et al., 1995). También es interesante
sefalar las diferencias entre los propios asentamientos granadinos, con una incidencia mayor
en Terrera del Reloj (44.4%), Cerro de la Virgen (38.5%), Fuente Amarga (33.3%) y Castellén Alto
(32.5%) que en Cuesta del Negro (24%) y Cerro de la Encina (25%) (Jiménez-Brobeil et al., 1995,
175: Tabla 1).

Si bien las diferencias entre La Bastida y los yacimientos granadinos podrian responder a la
aplicacion de criterios metodoldgicos distintos, dado que en el estudio granadino se descarta la
porosidad como expresién de artrosis'%’, ha sido posible descartar cualquier efecto derivado de
ello porque en La Bastida solo hay un caso!®® cuya Unica expresién sea la porosidad y, por tanto,

su eventual exclusion no alteraria significativamente los resultados.

107 Descartada por la dificultad, en ocasiones, de discernir si se trata de procesos tafondmicos o patoldgicos.
108 BA-18/2.

229



21.9

17.5
..... 111, 108,
5.4 et T g - 4.9
9.9 eereenet 5.3 " eeeennnnn.. . 3 eeeeceieninienns 27 e
0
Hombro Codo Mufieca Cadera Rodilla Tobillo
eeee seee GR - Mujeres  eeee veee GR - Hombres BA - Mujeres BA - Hombres

Grdfico 76. Distribucion de las frecuencias de artrosis en hombres y mujeres en la serie granadina y La

Bastida, segun regiones articulares.

Como sucede en La Bastida, en la coleccién granadina se observan diferencias entre hombres y
mujeres, tanto en la incidencia global como por regiones articulares. Vuelven a ser los hombres
quienes presentan frecuencias mas altas, siendo hombros, rodillas y mufiecas las regiones mas
afectadas, mientras que las prevalentes entre las mujeres son, con diferencia, las rodillas,

seguidas por los codos (Grafico 76).

En sintesis, se observa una serie de similitudes y diferencias entre yacimientos argaricos:
- Similitudes:
o Los hombres resultan mas afectados por la artrosis.
o Hombres y mujeres presentan patrones de afectacién distintos.
o El patrén de las regiones articulares afectadas entre los hombres es similar,
siendo hombros, mufiecas y rodillas las que muestran frecuencias mas altas.
- Diferencias:
o La Bastida muestra una incidencia de artrosis notablemente mayor que en los
yacimientos argaricos de la Hoya de Guadix y la Vega de Granada.
o La afectacidn por artrosis entre las mujeres presenta destacadas diferencias
territoriales: en La Bastida, destacan hombros, caderas y muinecas, mientras

gue, en Granada, rodillas y, en menor medida, codos.
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En consecuencia, el andlisis osteoldgico permite proponer que hombres y mujeres realizaban
tareas distintas en las comunidades argdricas. Aun asi, conviene no olvidar que los individuos
integrantes de las colecciones granadinas carecen de asignacion cronoldgica y que su eventual
clasificacion por fases podria explicar algunas de las diferencias entre yacimientos. Ahora bien,
mientras que las actividades llevadas a cabo por los hombres eran similares con independencia
del asentamiento considerado, las desarrolladas por mujeres no solo eran distintas a nivel

regional, sino que variaron en el tiempo, cuando menos segun los resultados de La Bastida.
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4.3. PROCESOS DEGENERATIVOS Y LESIONES EN LA COLUMNA VERTEBRAL

La columna vertebral tiene como funcién principal sostener el cuerpo erguido en una
multiplicidad de movimientos y, al hacerlo, mantiene y transmite el peso de la cabeza, el tronco
y las extremidades superiores a las piernas. Por esta razdn, la columna vertebral presenta, en
general, una mayor frecuencia de lesiones de tipo degenerativo, que se manifiestan, en estrecha
relacidn con la edad, tanto en las articulaciones intervertebrales como en las discales (Sofaer
2000, Jurmain, 1999). Numerosos estudios clinicos revelan que casi todas las mujeres y hombres
mayores de cincuenta afios sufren degeneracion articular y discal de la columna (Nathan 1962,
en Roberts y Manchester, 1995: 107), siendo las vértebras mds afectadas C2-C5, C7, T1, T9-T10

y L5 (Jurmain, 1999: 118), como consecuencia de la postura bipeda.

A sabiendas de la citada influencia de la edad, se analizard la presencia de procesos
degenerativos y lesiones en la columna vertebral con el fin de detectar eventuales diferencias
en las regiones afectadas y, de ahi, averiguar su relacién respecto al sexo y la condicién social.
La columna vertebral, por su papel basico en la distribucién de pesos del organismo y la
absorcién de las fuerzas involucradas en su movimiento, puede ofrecer una sintesis del uso
habitual del cuerpo. En este sentido, la deteccién de regularidades a escala interindividual
podria revelar habitos grupales muy utiles para el conocimiento de la organizacidn social y

econodmica.

4.3.1. Artrosis en las articulaciones intravertebrales

Cada vértebra presenta cuatro carillas articulares, dos superiores (una derecha y otra izquierda)
y dos inferiores (una derecha y otra izquierda). Al tratarse de articulaciones sinoviales, el tipo de
degeneracion articular es de tipo artrésico, manifestdndose en la destruccion de la superficie
subcondral (porosidad, cavitacidn subcondral o eburnacién) y la remodelacién de los margenes

articulares (osteofitos).

Se han examinado 2178 carillas de 750 vértebras o fragmentos de vértebras, que corresponden
a un minimo de 48 individuos (véase infra): 213 cervicales, 342 dorsales y 195 lumbares. El 17.2%
de las vértebras analizadas presenta algun tipo de expresidn artrdsica, resultando afectados los

tres bloques vertebrales, especialmente en las zonas tordacica y lumbar (Grafico 77).
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Desde una perspectiva global, sorprende la elevada frecuencia de artrosis en la regién dorsal
media (T4-T6), que suele estar menos afectada por procesos degenerativos debido a lo limitado
de los movimientos en esta regidn (Ortner, 2003). Esta afectacién, sin embargo, no es igual entre

hombres y mujeres (Grafico 78 y Grafico 79):

- Las vértebras asociadas a individuos masculinos con frecuencias mas elevadas de
artrosis corresponden a las regiones dorsal media (T8-T9), cervical (C3-C5 y C7-T1 -lado
izquierdo-) y lumbar (L1, L3 y L5).

- Laartrosis en las vértebras asociadas a mujeres se concentra en C2 (lado izquierdo), C6-

T1 (lado derecho), T8-T10 y L2-L4.
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Grdfico 77. Frecuencia degenerativa en las articulaciones de las vértebras segun lateralidad.

233



lzquierda Derecha

238828218

d

#®ad

a

- ==
GEEREBZS

&

G

o

45 40 35

8
i
S
&
5
°
o
w
5
el
8
G
8
&
8

a5

Grdfico 78. Individuos masculinos: frecuencia degenerativa en las articulaciones de las vértebras segtn

lateralidad.
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Grdfico 79. Individuos femeninos: frecuencia degenerativa en las articulaciones de las vértebras segun

lateralidad.

A fin de evaluar la incidencia de la artrosis vertebral en la poblacion adulta, se ha procedido a

analizar los datos por individuos. De las 750 vértebras o fragmentos de vértebras, 648 se asocian

234



a conjuntos esqueléticos de 48 individuos: 18 hombres, 28 mujeres, 1 indeterminado y 1 no
observable. La incidencia de artrosis entre los sujetos es del 60.4%, presentando degeneracion

articular en alguna de sus vértebras 29 de los 48 individuos identificados.

Si bien es indudable que la afectacién de la artrosis vertebral se incrementa con la edad, la
comparacién de su incidencia entre individuos adultos jévenes y, por otro lado, maduros y
ancianos, no alcanza significacién estadistica (Tabla 101). Asi, 9 de los 16 individuos adultos
jévenes menores de 35 afios presentan artrosis (52.9%), mientras que entre los de edad madura
y anciana la incidencia asciende al 75% (15 de 20 individuos). Estos porcentajes varian
sustancialmente por sexos, con valores inferiores entre las mujeres (53.57%), inclusive las

maduras, respecto a los hombres (72.22%).

Chi?
Edad N | n % Sexo N [n %
Chi? p
i Mujeres 4 50
Jovenes 16 | 9 | 56.25
Hombres | 8 | 5| 62.5
1.4062 | 0.236 -
Mujeres | 11 | 7 | 63.64
Madur@s y Ancian@s | 20 | 15 75
Hombres | 9 | 8 | 88.89

Tabla 101. Frecuencia de la artrosis en la columna vertebral de los individuos identificados

de La Bastida segtn el sexo y la edad.

Asi pues, el estudio de las anomalias degenerativas en las carillas intervertebrales pone de
manifiesto que, si bien su presencia esta influida por la edad bioldgica, en La Bastida la actividad
fisica desempefié un papel relevante dada la presencia de cambios degenerativos ya entre
individuos jévenes, cuando es raro encontrar estas evidencias en individuos menores de 30 afios
(Schmorl y Junghanns, 1971, en Sofaer, 2000: 339). Ademas, la distribucion en las regiones

afectadas es distinta entre mujeres y hombres.

Los resultados preliminares sobre los procesos degenerativos de las articulaciones de la columna
vertebral sugieren que hombres y mujeres realizaban tareas distintas que implicaban el
desplazamiento del peso/rotaciéon del tronco hacia uno de los lados. En los hombres, las lesiones
cervicales afectan al lado izquierdo, aunque la mayor incidencia se da en las vértebras toracicas
medias de manera bilateral, al igual que en la zona lumbar. Entre las mujeres, la primera y
segunda cervicales resultan intensamente afectadas en el lado izquierdo; en cambio, de C6a T1
las lesiones se documentan en el lado derecho, mientras que en las regiones toracica baja y

lumbar la artrosis es bilateral.
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4.3.2. Degeneracidn discal

El segundo elemento analizado y, como se vera mas adelante, posiblemente el mas influido por

la edad bioldgica, concierne a la degeneracion de los discos vertebrales. Esta se produce por la

presion intensa y continua que soportan los discos debido a la posicién bipeda, que provoca

deshidratacién y ruptura del tejido fibrocartilaginoso y, consecuentemente, una reaccion

osteogénica en los margenes las vértebras. Diversos estudios han sefalado que las mas

afectadas acostumbran a ser C4-C7, T2-T9 y L1-L5 (Jurmain, 1999). Roberts y Manchester (1997)

concretan, especificamente, C5, T8 y L4.

Vértebra Total | Hombres | Mujeres %

N|{n| N n | N | n |Total | Hombres | Mujeres
C1
C2 1712 8 | 1| 8 | 11250 14.29 12.50
Cc3 16| 5 7 2 9 3 131.25| 33.33 28.57
C4 15| 4 8 2 7 2 |26.67| 28.57 25.00
C5 185 9 | 3] 9 |2]27.78| 2222 33.33
cé 19| 4 9 3110 | 1 |21.05 10.00 33.33
c7 20071 10 | 3 9 4 |35.00| 44.44 30.00
T1 211 4| 8 | 2|11 |2 |19.05| 18.18 25.00
T2 131 4 0 7 1] 7.69 14.29 0.00
T3 3|1 6 | 1| 7 (0] 7.69 0.00 16.67
T4 1313 6 | 1| 7 |2]23.08| 28.57 16.67
T5 10| 2| 5 1| 5 |1]20.00] 20.00 20.00
T6 10|13 | 5 1| 5 |2]30.00] 40.00 20.00
17 94| 5 | 2| 4 |2 |44.44| 50.00 40.00
T8 11| 4 5 2 6 2 |36.36| 33.33 40.00
T9 10/3| 6 | 1| 4 |2 |3000| 50.00 16.67
T10 1113 ] 5 1| 6 |2]27.27| 33.33 20.00
T11 19| 5 8 2 9 3 126.32| 33.33 25.00
T12 22|51 10 | 2 | 10 | 3 |22.73| 30.00 20.00
L1 18| 4| 9 1| 9 |3]22.22] 3333 11.11
L2 20| 7 9 1|10 |5 |3500| 50.00 11.11
L3 23|11| 10 | 4 | 12 | 7 |47.83| 58.33 40.00
L4 19|17 11 | 4 8 3 (36.84| 37.50 36.36
L5 2219 10 | 4| 12 | 5|4091| 41.67 40.00

Tabla 102. Frecuencia de degeneracion discal en la columna vertebral en la

coleccion de La Bastida.
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Se han examinado 470 cuerpos vertebrales, de los cuales 131 corresponden al bloque cervical,
216 al tordcico y 123 al lumbar. Presentan degeneracion discal en el 28.9% de los casos (n=136).
Si bien en todos los bloques vertebrales hay constancia de degeneracién discal, lumbares (L3:
47.8%) y toracicas (T7: 44.4%) poseen los valores mas elevados. Curiosamente, la séptima
tordacica y la tercera lumbar se sitdan una vértebra por encima de las consignadas en el manual

de Roberts y Manchester (1997) de presentar degeneracion discal (Tabla 102).

A diferencia de lo que sucedia con la artrosis, en la coleccion de La Bastida las regiones afectadas
por degeneracién discal no difieren entre sexos:

- Hombres: C7, T6-T9 y L2-L5.

- Mujeres: T7-T8 y L3-L5.

Centrando la escala de analisis en el nivel individual, la muestra estd compuesta por 41 sujetos:
19 hombres, 21 mujeres y uno de sexo no observable. En total, 27 presentan degeneracién discal
(65.85%). En este tipo de lesidn no se observa una disimetria sexual tan marcada como en la

artrosis, pues esta presente en 13 hombres (68.4%) y 13 mujeres (61.9%).

Chi?
Edad N |n % - Sexo N|n| %
Chi? p
. Mujeres 31429
Jovenes 15| 7 | 46.7
Hombres | 8 | 4 | 50
495 | 0.026 -
Mujeres 7 | 875
Madur@s y Ancian@s | 18 | 15 | 83.3
Hombres | 10 | 8 | 80

Tabla 103. Frecuencias de la degeneracion discal en la columna vertebral de los

individuos identificados de La Bastida, segun sexo y edad.

La edad bioldgica es el factor que mejor da cuenta de la presencia o ausencia de la degeneracion
discal. La comparacidn entre los individuos adultos jovenes respecto a los de edad madura y
anciana revela una diferencia estadisticamente significativa (Tabla 103). Entre el 80 y el 87.5%
de las mujeres y hombres que alcanzaron la madurez sufria degeneracion discal en alguna de
sus vertebras, mientras que entre las mujeres jovenes el porcentaje era del 42.9%, y del 50%

entre los hombres jévenes.

Por tanto, la degeneracidon discal no resulta un elemento util para la identificaciéon de

condiciones diferenciales en el uso del cuerpo, dada la influencia significativa de la edad

bioldgica en la manifestacion de este tipo de lesion.
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4.3.3. Nédulos de Schmorl

En el andlisis de las lesiones degenerativas vertebrales, tal vez el elemento clinicamente mas
severo en términos patoldgicos sea el nddulo de Schmorl, lesién producida en la superficie
interdiscal por la invasiéon del disco en el cuerpo vertebral o en el propio raquis, implicando en
estos casos una limitacidn de la capacidad de movimiento y un fuerte dolor (Faccia y Williams,
2008). La etiologia especifica nos es desconocida, pero las causas biomecdnicas, especialmente
las traumaticas, han tenido un gran peso en las explicaciones para esta lesion (Roberts y
Manchester, 1995; Jurmain, 1999). De ahi que pueda ser un excelente indicador de esfuerzo

fisico intenso.

Vértebras Total | Hombres | Mujeres %

N | n| N n | N | n |Total | Hombres | Mujeres
c1
C2 60| 1 |0O| 4 |0|O0.00 0.00 0.00
C3 2 (0| - -1 2 |0]o0.00 - 0.00
C4 3 (0| - - | 3 |0]o0.00 - 0.00
C5 2 (0| - - | 2 |0]o0.00 - 0.00
C6 3 (0| - - | 3 |0]o0.00 - 0.00
c7 5({0f 2 0| 2 | 0| O0.00 0.00 0.00
T1 23|1] 11 110 |0 435 9.09 0.00
T2 6|0 5 | 0| 9 | 0] 0.00 0.00 0.00
T3 14|10 6 | 0| 7 | 0| 0.00 0.00 0.00
T4 14|10 6 | 0| 8 | 0| 0.00 0.00 0.00
T5 11|0| 5 | 0| 6 | 0| 0.00 0.00 0.00
T6 11|11 6 | 1| 5 | 0| 909 | 16.67 0.00
T7 4|1 6 | 1| 5 |0 | 7.14 | 16.67 0.00
T8 14|4| 8 | 4| 6 |0 |2857| 50.00 0.00
T9 13(5| 8 4 5 1 |38.46| 50.00 20.00
T10 13|1| 7 1| 6 [|0]| 769 14.29 0.00
T11 20(13| 10 | 2| 8 |1 |15.00| 20.00 12.50
T12 2514 11 2|12 | 2 |16.00| 18.18 16.67
L1 173 1| 9 |2]17.65| 12.50 22.22
L2 212 0|12 ]|2]952 0.00 16.67
L3 21(2| 10 | 2 | 10 | O | 9.52 | 20.00 0.00
L4 20(0| 10 | 0| 10 | 0 | 0.00 0.00 0.00
L5 22|10 9 | 0| 13 |0 0.00 0.00 0.00

Tabla 104. Frecuencia de nddulos de Schmorl en la coleccion de La

Bastida.
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En La Bastida se ha examinado la presencia o ausencia de este tipo de lesidon en 392 vértebras
(33 cervicales, 238 toracicas y 121 lumbares), registrandose una afectacion del 8.9%. Las lesiones
se localizan principalmente en los bloques toracico y lumbar, y se concentran en los segmentos
T8-T9, T11-L1y L3, aunque con ligeras diferencias entre sexos:

- Hombres: T8-T9, T11y L3.

- Mujeres: T9y L1.

Las vértebras examinadas corresponden a 36 individuos: 16 hombres, 19 mujeres y 1 de sexo no
observable. De estos, el 38.9% presentan nédulos de Schmorl (n=14). Los hombres vuelven a
presentar mayor incidencia (n=8; 50%) que las mujeres (n=5; 26.31%), aunque la diferencia no

resulta estadisticamente significativa (Chi?: 2.0869, p= 0.148).

Si se evalua la incidencia de los nédulos de Schmorl segun la edad, se observa que no hay
correspondencia entre estos dos parametros. Asi, 6 de los 15 jévenes presentan algun nddulo
(40%), mientras que esta proporcidn se reduce a 4 individuos de 15 una vez alcanzada la
madurez (26.7%) (Tabla 105). En 3 de los 7 hombres, la lesidn no solo afecta al cuerpo vertebral,
sino que también se aprecia invasidn del raquis vertebral. Se trata de los individuos BA-18/2, BA-

33 y BA-40/2, todos hombres de distintas edades, condiciones sociales y cronologia.

Edad N [n % Fischer | Sexo N | n %
) Mujeres | 7 | 1| 143
Jovenes 15| 6| 40
Hombres | 8 | 5 | 62.5
0.699 -
) Mujeres | 8 | 1| 12.5
Madur@s y Ancian@s | 15 | 4 | 26.7
Hombres | 7 | 3 | 42.9

Tabla 105. Frecuencia de nddulos de Schmorl en los individuos identificados de La

Bastida segun el sexo y la edad.

Estas lesiones vertebrales traumaticas responden a esfuerzos extremos que provocan dolor y
limitacion de las capacidades fisicas. Es sugerente que tantos individuos menores de 35 afios

presenten este tipo de lesidn, especialmente los hombres fallecidos entre 20 y 35 afos de edad.

4.3.4. Calcificacion del ligamento amarillo

Por ultimo, y de manera complementaria, se ha registrado la calcificacién del ligamento

posterior de las vértebras. El también llamado “ligamento amarillo” une las laminas de las
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vértebras y limita la flexién de la columna vertebral, protegiendo asi la excesiva compresion del

disco (Neumann, 2010).

L Post. Total | Hombres | Mujeres %
N|{n| N n | N | n |Total | Hombres | Mujeres

Cc1 20| 7 |0| 5 | 0| 0.00 0.00 0.00
C2 80| 7 | 0|11 | 0 | 0.00 0.00 0.00
C3 14(0| 5 |0 0 | 0.00 0.00 0.00
ca 13{0| 7 | 0| 6 | 0| 0.00 0.00 0.00
C5 14(0| 7 |0 0 | 0.00 0.00 0.00
ceé 6|0 8 | 0| 8 | 0| 0.00 0.00 0.00
c7 2000 9 | 0|10 | 0] o0.00 0.00 0.00
T1 281210 | 1|15 |1 | 7.14 | 10.00 6.67
T2 175 5 | 3] 9 |2]2941| 60.00 22.22
T3 137 5 3 7 4 |53.85| 60.00 57.14
T4 13/6| 4 | 3] 9 |3 |46.15| 75.00 33.33
T5 1318 5 | 3| 8 |5|61.54| 60.00 62.50
T6 1419 6 | 4| 8 | 5|64.29| 66.67 62.50
T7 13{8| 6 | 5| 7 |3 |6154| 8333 42.86
T8 13|11| 7 | 7| 6 | 4 |84.62| 100.00 66.67
T9 117 7 5 4 2 |63.64| 71.43 50.00
T10 13{9| 7 | 6| 6 | 3]69.23| 8571 50.00
T11 21|15( 9 | 8 | 10 | 6 |71.43| 88.89 60.00
T12 24112 10 | 8 | 12 | 4 |50.00| &0.00 33.33
L1 18/ 5| 9 | 4| 8 |1127.78| 44.44 12.50
L2 22| 5 2 | 13 | 3 |22.73| 22.22 23.08
L3 221311 (1| 10| 2 |13.64| 9.09 20.00
L4 24/ 0| 10 | 0| 13 | 0| 0.00 0.00 0.00
L5 2211 8 [ 0| 12| 1] 455 0.00 8.33

Tabla 106. Frecuencia de la calcificacion del ligamento amarillo de la

columna vertebral en la coleccion de La Bastida.

La presencia o ausencia de este tipo de anomalia se ha examinado en 561 vértebras, repartidas
en 119 del bloque cervical, 288 del toracico y 154 del lumbar, identificandose positivamente en
el 26.7% de los casos (n= 150). El bloque vertebral con mayor afectacion va desde T5 a T11,
aunque se registran algunas variaciones segun el sexo:

- Hombres: T2-T12, con mayor afectacion en T8.

- Mujeres: T5-T6, T8 y T11.
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De los 561 elementos examinados, 499 han sido asociados a 41 individuos (17 hombres, 22
mujeres, 1 indeterminado y 1 de sexo no observable) y, de estos, 31 (75.6%) presentan

calcificacién del ligamento amarillo en alguna de sus vértebras.

Edad N | n % Fischer | Sexo N | n %
Mujeres | 8 | 7 | 87.5

Jévenes 16 | 14 | 87.5
1 Hombres | 8 | 7 | 87.5
Mujeres | 8 | 7 | 87.5

Madur@s y Ancian@s | 16 | 14 | 87.5
Hombres | 8 | 7 | 87.5

Tabla 107. Frecuencia de calcificacion del ligamento amarillo en individuos de La

Bastida segun sexo y edad.

La distribucién de la calcificacién del ligamento amarillo segun la edad no muestra diferencias
entre jovenes y aquellas personas que alcanzaron la madurez, superando en ambas categorias
etarias el 85% de los casos. Tampoco se observan diferencias significativas entre sexos, puesto
que 15 de los 17 hombres presentan este tipo de calcificacion (88.2%) y 16 de las 22 mujeres,

también (72.7%).

En resumidas cuentas, la calcificaciéon generalizada del ligamento amarillo indica que gran parte
de la comunidad realizaba actividades que requerian la flexién de la columna vertebral. Esta
lectura viene apoyada también por la localizacion los nddulos de Schmorl, que muestra ligeras

diferencias entre hombres y mujeres.

4.3.5. Sintesis de los procesos degenerativos y lesiones en la columna vertebral

En el presente estudio se han analizado 834 elementos de la columna vertebral,
correspondientes a un minimo de 50 individuos de distintas edades, excluyendo juveniles e
infantiles, y ambos sexos (Tabla 108 y Tabla 111). El analisis ha corroborado que la degeneracion
discal de los cuerpos vertebrales se asocia significativamente al envejecimiento, y que la
calcificacién del ligamento amarillo se manifiesta en la mayoria de los individuos, con
independencia del sexo y la edad. En cambio, la artrosis intervertebral y los nédulos de Schmorl
parecen ser un indicador fidedigno de la intensidad y dindmica vertebral de la actividad fisica, al

presentar un patrén diferente entre sexos y sin relacion con la edad bioldgica.
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Total (N=50) | Hombres (N=19) | Mujeres (N=29)

Patologias vertebrales
N |n % N n % N n %

Artrosis 47 129 |61.7 | 18 | 13 | 72.2 | 29 | 15 | 51.7
Degeneracion discal 41 | 27 | 658 | 19 | 13 | 684 | 21 | 13 | 61.9
Ndédulos de Schmorl 36 (13 (361 |16 | 8 | 500 |19 | 5 | 36.1

Calcificacion ligamento amarillo | 41 | 31 | 756 | 17 | 15 | 88.2 | 22 | 16 | 77.5

Tabla 108. Frecuencias por individuos de los procesos degenerativos y lesiones vertebrales

en La Bastida.

Segun estos indicadores, un 70.2% de los individuos presenta artrosis y/o nédulos de Schmorl
(N=47, n=33) en alguna de sus vértebras, viéndose afectados ambos sexos:

- Hombres: 15 de 18 (83.3%).

- Mujeres: 17 de 27 (63%).

Si bien los hombres presentan una mayor frecuencia de lesiones por actividad fisica, la diferencia

respecto a las mujeres no es estadisticamente significativa (Fischer, p= 0.188).

Las altas frecuencias expresan una intensa actividad fisica tanto en hombres como en mujeres;
sin embargo, la distribucion de las afectaciones en las distintas regiones apunta a usos
corporales distintos. Por esta razdn, las tendencias observadas por sexos permiten inferir que

llevaban a cabo actividades diferentes.

- Entre los hombres, las regiones mas afectadas por la artrosis son la toracica baja (T8-T9
y T11) y la lumbar (L1, L3 y L5), ambas de manera bilateral. Precisamente en estos
mismos tramos se documentan los nédulos de Schmorl. Por otro lado, la dltima cervical
y la primera toracica muestran una elevada frecuencia de artrosis en el lado izquierdo,

lo que podria indicar un uso asimétrico del tercio superior del tronco.

- Las mujeres también presentan lesiones asimétricas en las vértebras superiores, pero
en ellas la artrosis se concentra en el lado izquierdo de C2 y en el derecho desde C6 a
T1. La afectacién de la artrosis de las regiones toracica y lumbar es mas parecida a la de
los hombres: T8-T10 y L1-L4, y con ligeras divergencias en relacién a los nddulos de
Schmorl, que presentan lesiones en las vertebras situadas por encima de las que

padecen artrosis: T5-T6, T8 y T11.
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Si nos centramos en la artrosis, en la fase 2 hombres y mujeres tienden a presentar una mayor

incidencia que en la fase 3, aunque sin llegar a la significacidn estadistica'® (apartado 3.4.3.1):

- Fase 2: 13 casos de 15 individuos examinados.

- Fase 3: 11 casos de 18 individuos examinados.

Para maximizar estos datos en el estudio diacrdnico, se ha procedido a unificar las vértebras en

bloques y a contrarrestar las diferencias de conservacion (Grafico 80 y Grafico 81).

C1-C3 C4-C7 T1-T4 T5-T8 T9-T12 L1-13 L4-L5
mF2 50 50 50 100 333 75 66.7
mF3 16.7 20 16.7 40 50 333 50
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Grdfico 80. Distribucion de artrosis vertebral en los hombres de La Bastida, segun fases cronoldgicas.
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Grdfico 81. Distribucidn de artrosis vertebral en las mujeres de La Bastida, segtn fases cronoldgicas.

109 Test exacto de Fisher, p=0.134.
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Fase 2 Fase 3

Vert. | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres

N n | N n N n | N n
Ci-C3 | 6 3|16 3|6 1171
C4-C7 4 2 7 5 5 1 6 2
T1-T4 4 2|6 4|6 1160
T5-T8 2 2|5 1|5 2|13 1
T9-T12| 3 113 :3]6 3|6 0
L1-L3 4 3|6 6|6 2|17 2
L4-L5 6 4|7 5|6 3|51
Total 6 6|9 7|9 6|8 4

Tabla 109. Registro de la artrosis en las regiones

vertebrales de hombres y mujeres de La Bastida,

segun fases cronoldgicas.

Aungue el nimero de casos observados es bajo (Tabla 109), parece haber un cambio en la

dinamica del uso del cuerpo entre fases. Comparativamente, las actividades que realizaban los

hombres en la fase 2 ejercian escasa presion sobre las toracicas bajas (T9-T12), mientras que en

la fase 3 esta es la regidn mas afectada. Entre las mujeres, en la fase 2 la region mds afectada es

la lumbar, seguida de la cervical y la toracica alta, mientras que el tramo T5-T8 resulta poco

afectado. En la fase 3 las frecuencias estdn mds compensadas en los distintos tramos, excepto

en las tordcicas altas (T1-T4) y bajas (T9-T12), donde la artrosis brilla por su ausencia.

Vert Cat.1 | Cat. 2/3 | Cat.3 | Cat. 3/4 | Cat.4 | Cat.5 | Cat.1 | Cat.2/3 | Cat.3 | Cat. 3/4 | Cat.4 | Cat.5
Nin|fN|n |N{nfN|n|N{nN|n| % % % % % %
C1C3 (3|21 |10|6(2|7 |4(4|0(2]|0]|66.7 0 333 57.1 0 0
c4-C7 (31311 |10|6|0| 7 |5(4|1|-|-]| 100 0 0 71.4 25 -
T1-T4 |3(2| 1 |0 |6|2| 6 |2 |5]|0|-]|-]|667 0 333 333 0 -
T5-T8 |10 1 |0 (41|64 |2|1]|-]- 0 0 25.0 66.7 50 -
T9-T12|-|-| 1 |0 (526 |4 |5|0]|-]- - 0 40 66.7 0 -
L1-13 (2|21 |0|6|2| 6 |5|5|1(1|1] 100 0 333 83.3 20 100
L4-15 (2110 |7|5/ 6 |4]|5|2|1|0]| 50 0 71.4 66.7 40 0
Total (3|31 |0|9|7|7 |6 |7|5/2|1]| 100 0 77.8 85.7 714 | 50

Tabla 110. Registro de la artrosis en las regiones vertebrales de hombres y mujeres de La Bastida, segun

categorias de ajuar.
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Por otro lado, si se analizan las lesiones seglin segmentos vertebrales en funcidn de la categoria

de ajuar asociada a los individuos examinados, se extraen las siguientes conclusiones!°:

- Elevada frecuencia de artrosis en individuos de la categoria 1, en casi todos los bloques

vertebrales. Ello debe tomarse con cautela, pues se trata solo de 3 individuos

pertenecientes a la Fase 2 y de edad avanzada (BA-40/2 y BA-60 ya han alcanzado la

edad madura y BA-40/1 no ha podido precisarse la edad, aunque pudo ser avanzada).

- La categoria 4 presenta las frecuencias mas bajas y, ademas, los bloques vertebrales se

hallan exentos de indicadores. Por contra, 3 de los 6 casos observables estan afectados

por nddulos de Schmorl.

- Las categorias 3 y 3/4 presentan distribuciones bien distintas: la 3 posee valores

relativamente bajos excepto en las lumbares bajas, mientras que en la 3/4 la frecuencia

es mayor y resultan mas afectadas las lumbares altas y las cervicales bajas.

A modo de sintesis, la afectacién de las lesiones en la columna vertebral es, en general, muy

elevada y responde tanto a los efectos del envejecimiento (degeneracién discal), como a

esfuerzos excesivos. Se observan claras diferencias en funcién del sexo y la cronologia, aunque

en general no alcanzan niveles de significacion estadistica. En la fase 2, las exigencias funcionales

sobre el cuerpo de hombres y mujeres eran muy similares. En cambio, en la fase 3 se

documentan menos lesiones en los cuerpos femeninos. También fueron distintos los trabajos

desempenados por ambos sexos, a tenor de las diferencias en la localizaciéon de las lesiones.

Ademas, cabe la posibilidad de que las actividades realizadas por hombres y mujeres variasen

con el paso del tiempo.

Tumba Sexo Edad Cat.ajuar | Fase Artrosis Deg. discal Nédulo Cale.Lig.
Iz D Schmorl | posterior
AO03 Mujer Ad.J/M - - 3 3 3 2 1
AO4 éMujer? | Ad.sp - - 3 0 0
A06 Mujer Ad.M - - 0 0
A07 Mujer Ad.M - - 3 3 2 0 1
Al4 Mujer Anciano - - 0 0 0 0 1
A15 Mujer Ad.sp - - 0 0 0 0 0
A19 Hombre | Ad.M - - 3 4 2 0 1
A28 Hombre | Ad.sp - - 0 0 1 0 1
A43 Mujer Ad.M/A - - 0 0

110 | a5 diferencias entre categorias de ajuar deben ser analizadas de manera conjunta con otros indicadores, a fin de
elaborar una propuesta integrada que las explique. Las categorias 2/3 y 5 no han sido evaluadas, al incluir cada una

un solo individuo.
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Tumba Sexo Edad Cat.ajuar | Fase Artrosis Deg. discal Nodulo |~ Cale.Lig.
Iz D Schmorl | posterior

BA-04 Mujer Ad.J/M - - 0 0 0
BA-06/1 Hombre | Ad.J 4a F3 0 0 0 2 2
BA-08 iMujer? | Ad.sp - oo 3 2
BA-12/1 Hombre | Ad.M/A 3 F2 2 3 3 0
BA-12/2 Mujer Anciana 3 F2 3 3 3 0 1
BA-16/1 Mujer Ad.J 3 F3 0 0 0 0 2
BA-16/2 Hombre | Ad.J 3 F3 2 3 2 2 2
BA-18/1 Hombre | Ad.J 3 F3 3 3 1 0 1
BA-18/2 Hombre | Juvenil/Ad.) 3 F3 2 2 0 1 1
BA-30 Hombre | Ad.M - F3 0
BA-31/1 Mujer Ad.) - 0 2 0 0 2
BA-31/2 Hombre | Ad.J - 3 3 0 2 2
BA-33 Hombre | Ad.M 4b F2 0 3 2 2 1
BA-38/1 Hombre | Ad.M 4 1 3 0 1
BA-40/1 Mujer Ad.sp 1 F2 3 3 3 2 1
BA-40/2 Hombre | Ad.M/A 1 F2 4 4 3 1 2
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.] 3/4 F3 0 3 2 0 2
BA-54/1 Mujer Ad.M/A F3
BA-54/2 Hombre | Ad.M/A F3 0 0 0
BA-60 Mujer Ad.M 1 F2 3 3 2 0 2
BA-61/1 Hombre | Ad.M 3/4 F2 3 3 2 0 3
BA-61/2 Mujer Ad.M 3/4 F2 3 3 2 0 2
BA-62 Hombre | Anciano 3/4 F3 3 3 3 2 2
BA-63 Mujer Ad.M 4b F3 0 3 1 0 1
BA-68/1 éMujer? | Ad.sp 0
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.) 2/3 F3 0 0 0 0 1
BA-77 Mujer Anciana 3/4 F2 3 3 3 1
BA-78 Hombre | Ad.J 3/4 F3 0 0 1 0 2
BA-80 Mujer Juvenil/Ad.J 3/4 F2 0 0 1
BA-82 Mujer Ad.sp 3 F2 3 0
BA-83 éMujer? | Ad.J/M 5 F3 0 0 0
BA-86 Hombre | Ad.J 4b F2 0 0 2
BA-88 Hombre | Juvenil/Ad.J 5 F2 3 3 0 0
BA-89/1 Mujer Ad.) F2 3 3 1
BAO-40 (A36) | Indet Ad.sp o] o 0
BAO-45?

Mujer Ad.) 4b F3 3 0 0 0 0
(A27)
BAO-52?
(A40) No Obs. | Ad.sp 3 3 |3]o0 2 0 0
BAO-70 (A34) | Hombre | Anciano 4b F3 3 0 1 0 3
BAO-80 .
(A29+20) Mujer Ad.) 3 F3 0 0 1 2 2
BAO-9 (A39) Mujer Ad.sp 4b F2 0 0 0
Ind.9 Mujer Ad.M 3 0 3 0 0

Tabla 111. Sintesis de los procesos degenerativos y lesiones registrados en los individuos de La Bastida.
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Las lesiones degenerativas en la columna vertebral entre las comunidades argdricas de la Vega
de Granada y la Hoya de Guadix han sido objeto de estudio por parte del Laboratorio de
Antropologia de la Universidad de Granada (Jiménez-Brobeil y Ortega, 1992; Jiménez-Brobeil et
al., 2008). En la primera aproximacién paleopatoldgica, Jiménez-Brobeil y Ortega (1992)
consideraron conjuntamente artrosis y degeneracidn discal, observando que el 49% de la
muestra presentaba artrosis, con especial afectacién en la region lumbar!t. Como sucede en La
Bastida, también sefalaron la prevalencia del sexo masculino (61.5%) en estas lesiones frente al
femenino (49%), una circunstancia que atribuyeron a una mayor exigencia fisica por parte de los
varones puesto que, ademas, ya desde jévenes presentaban este tipo de lesiones (28.6%), a

diferencia de las mujeres.

Hombres Mujeres Total
Yacimientos
N | n % N |n % N | n %
Terrera del Reloj 312|667 | 4|2 50 7 |4 |571
Fuente Amarga 3 1 33.3 5 2 40 8 3 |375
CerrodelaEncina | 3 | 3 | 1000 | 3 1|333| 6| 4 |667
Castellon Alto 17 10| 588 | 15| 5 | 33.3 (32| 15| 46.9
La Bastida 19|16 | 84.2 |29 |17 | 58.6 | 50 | 34 | 68.0

Tabla 112. Frecuencia de degeneracion discal y artrosis en poblaciones
argdricas granadinas (Jiménez-Brobeil y Ortega, 1992: 259, tabla 2) y en La

Bastida (este estudio).

Posteriormente, a la luz del peso de la edad bioldgica en algunas de las expresiones patoldgicas,
Jiménez-Brobeil, Al Oumaoui y du Souich (2010) ampliaron la investigacién incorporando los
yacimientos de Cuesta del Negro y Cerro de la Virgen, asi como tres indicadores mas: fracturas

de compresion, espondilolisis con espondilolistesis y hernias discales (nédulos de Schmorl).

Total Hombres Mujeres
Lesiones vertebrales
N n % N | n % N | n %
Lesiones discales 105 | 36 | 343 |53 |30 |56.6 |52 16 | 30.8
Fracturas por compresion | 105 | 17 | 16.2 | 53 | 7 | 11.3 |52 | 10 | 19.2
Espondilolisis 93 | 3 | 32 |48 3 |62 (45| 0 0

Tabla 113. Distribucidn de lesiones vertebrales en yacimientos granadinos segun

el sexo (Jiménez-Brobeil et al., 2008: tabla 4).

111 A pesar de detectar diferencias entre yacimientos, en la misma publicacidn se recomienda cierta cautela, dado
que Terrera del Reloj, Fuente Amarga y Cerro de la Encina cuentan con escasos individuos. Castelldn Alto es el
yacimiento mejor representado, con 32 individuos adult@s.
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El estudio de Jiménez-Brobeil et alii (2008) descarta que las fracturas por compresion sean
indicadores de actividad, dado que la mayoria de los casos se concentran en la poblacién madura
y anciana, sin que se aprecien diferencias por sexo. El reducido nimero de casos con
espondildlisis imposibilita realizar extrapolaciones; no obstante, sefialan que los 3 casos
observados corresponden a hombres con un marcado desarrollo muscular. En cuanto a las
lesiones discales, detectan una mayor afectacion entre los hombres (Tabla 113), en la region
toracica entre los jovenes y en la lumbar entre los que alcanzaron la madurez, diferencias que
guedan compensadas si se consideran conjuntamente todos los hombres. El andlisis de estos
indicadores concluye con que la espondilélisis y las lesiones discales reforzarian la idea de que

los hombres desempefiaron actividades fisicas mas intensas que las mujeres.

En La Bastida se han documentado dos casos de espondildlisis: en una quinta lumbar aislada
entre el material depositado en el Museo Arqueoldgico de Murcia (BAM-1060) y en una mujer
anciana con un cuadro de politraumatismo (BA-79), en el Unico individuo que presenta
compresion de varios cuerpos vertebrales. En este caso, en La Bastida tampoco hay indicios de
una correlacion entre actividad fisica y espondildlisis y fractura por compresion de cuerpos

vertebrales, sin ser prevalente el sexo masculino.

El andlisis de la coleccién de La Bastida apunta en la misma direccidon que el de la colecciéon
granadina en cuanto a las lesiones vertebrales, aunque con algunos matices gracias a la
consideracion, no solo de las unidades vertebrales por separado, sino del conjunto vertebral, asi
como la localizacién de las lesiones en cada vértebra y las variables relativas a la cronologia y la
condicidn social. Ello ha permitido observar tendencias que apuntan a una organizacién social
del trabajo en funcidn del sexo que, al parecer, varié con el tiempo. Aun asi, las particularidades
metodoldgicas que han posibilitado los resultados en La Bastida invitan a la prudencia a la hora
de compararlos con los de otros yacimientos, especialmente si sus evidencias no se desglosan

cronolégicamente dentro del desarrollo argarico, como sucede en la coleccion granadina.
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4.4. MARCADORES MUSCULOESQUELETICOS DE ACTIVIDAD

La morfologia de las areas de insercidén de ligamentos y musculos (entesis) responde, mas alla
de a su fisiologia, a exigencias fisicas. Los movimientos repetidos durante largo tiempo producen
remodelaciones en las areas de insercion muscular (robustez). Si se rebasan los limites de
resistencia del ligamento o musculo, las inserciones (entesis) pueden inflamarse y/o producir
microfracturas. En este caso, la lesidn se traduce en una reaccidon osteolitica (destruccién del
hueso) o en formacién de nuevo hueso (exdstosis) (p.ej. Hoyte y Eblow, 1965; Dutour, 1986;
Hawkey y Merbs, 1995; Palfi y Dutour, 1996; Larsen, 1997; Peterson, 1998; Robb, 1998; Meyer
et al., 2011; Weiss, 2003, 2015). Las entesis han sido ampliamente estudiadas desde la
bioarqueologia, a fin de vincular determinadas regularidades empiricas en marcadores
musculoesqueléticos con tareas o trabajos (p. ej Kennedy, 1983, 1989; Dutour, 1986; Hawkey y
Merbs, 1995; Munson, 1997; Steen y Lane, 1998) y, a partir de ahi, identificar colectivos
laborales (Robb, 1998; Peterson, 1998; Sofaer, 2000). No obstante, los métodos empleados y la
fiabilidad de las remodelaciones de las entesis como indicadoras de actividad han sido puestos

en cuestion, por ahora sin alcanzar amplios consensos (Weiss, 2015).

Las recientes investigaciones han clasificado las inserciones musculares en dos tipos:

- Inserciones fibrosas en el hueso a través del periostio, de forma directa o indirecta.
Acostumbran a situarse en la diafisis de los huesos largos y, aunque poco conocidas, son
mas proclives a aparecer y desarrollarse en funcion de la edad y el tamafio corporal.

- Inserciones fibrocartilaginosas en nucleos secundarios de osificacion, normalmente
cerca de las epifisis y apdfisis. Involucran distintos tejidos (tenddn, fibrocartilago sin
calcificar, fibrocartilago calcificado y hueso subcondral) (Apostolakos et al., 2014) vy, al

parecer, reflejan el efecto de la actividad fisica.

Es bien conocida, por otro lado, la multifactorialidad de los cambios en las entesis. La edad
parece ser uno de los factores mas influyentes, junto con la produccién hormonal y la actividad
fisica. Patologias como la hiperostosis idiopatica difusa del esqueleto (DISH) o las
espondiloartropatias seronegativas generan importantes cambios en las inserciones musculares
y, por ello, son descartadas para el estudio de los indicadores de actividad (Villotte y Knsell,

2013).
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En este apartado se abordara el estudio de las remodelaciones éseas con el objetivo de
identificar eventuales patrones segun el sexo, la condiciéon social o la cronologia. Si se
constatasen diferencias entre hombres y mujeres, podrian ser consecuencia de una divisidn
sexual del trabajo, mientras que entre categorias socioecondmicas apuntarian a una
participacién diferencial en la produccidn; en cambio, de darse entre fases de ocupacién habria
que pensar en transformaciones de orden general, en sintonia con las que afectaron al
urbanismo, las estrategias de subsistencia o la organizacién laboral.

Tras descartar la presencia de individuos con DISH o espondiloartropatias seronegaticas!'?

, Se
ha evaluado en primera instancia la incidencia de la edad en la presencia o ausencia de
marcadores dseos, dada la mencionada estrecha relacion entre el desarrollo de las inserciones
ligamentosas y musculares, y la edad (p.ej. Wilczak, 1998; Weiss, 2015). Se explorara al respecto
si hay diferencias segin el tipo de entesis (fibrosas y fibrocartilaginosas) y la edad.
Posteriormente, habrd que averiguar si hubo un uso asimétrico de las extremidades v,

finalmente, si es posible establecer una correlaciéon entre distintas inserciones con algin

movimiento especifico.

El método aplicado para la coleccién de La Bastida ha sido el propuesto por Hawkey y Merbs

(1995), que contempla tres tipos de categorias con tres grados de expresidn cada una:

- Robustez: rugosidades, bordes afilados y crestas, entre otros, entendiendo estos
marcadores como producto de la reaccidn del hueso ante la actividad muscular. No se
trata de alteraciones patolégicas. Codificacién: R1, R2, R3.

- Lesidn: proceso osteolitico en la superficie de la cortical. Generalmente, se observa
simultdaneamente una remodelacién de los margenes. Codificacion: L1, L2, L3.

- Exdstosis osificante: espicula désea resultado de microtraumas. La fractura fibrilar
provoca la necrosis del tejido blando y, consecuentemente, su osificacion. Codificacion:

01, 02, 03.

La seleccién de este método parte, por un lado, de la sencillez del registro, ya que reduce el
error entre observadores y, por otro, porque permite la comparacion de nuestros resultados
con los disponibles de otras colecciones argaricas (p. ej. Al Oumaoui et al., 2004; Jiménez Brobeil

et al., 2004). La seleccidn de las inserciones que han sido registradas de manera sistematica se

112 No se ha documentado ningun caso en La Bastida.
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ha basado en las propuestas de Al-Oumaoui et alii (2004) para colecciones argaricas,
incorporandose otras que, en general, implican distintas articulaciones (Tabla 1). Paralelamente,
se han documentado las alteraciones patoldgicas en otras areas de insercién, pero estas, al
registrarse de forma particular, han sido contempladas exclusivamente en el estudio

antropoldgico a escala de cada individuo.

Hueso Insercion Accion (Palastanga y Soames, 2012)
, i Extensor de la articulacién del codo. También puede aducir el brazo y
Escapula Triceps (*) L )
extenderlo desde una posicion flexionada.
i ) Limita la elevacidn de la clavicula, participa también activamente en la
Clavicula Costoclavicular ., , ., »
depresion de la clavicula, prolongacion y retraccion.
Pectoral mayor (*) Aductor y rotador del himero en la articulacién del hombro.
Aduccion del humero y rotacién medial, también ayuda a extender el
., Redondo mayor (*) .
Hdmero brazo flexionado.
. Participa en todos los movimientos del hombro, pero es el principal
Deltoides (*) .,
abductor del brazo con relacién al hombro
. i . Flexor del codo y supinador del antebrazo (nunca con el codo extendido).
Radio Biceps braquial (*) .
También es flexor del hombro.
Cubito Supinador Supinacién del antebrazo, a veces conjuntamente con el biceps braquial.
i . Tira el fémur hacia atras con la coxofemoral flexionada y tiende a rotar el
Gluteo mayor/medio
. muslo lateralmente.
Fémur — —
Psoas iliaco (*) Flexor de la cadera y de la region lumbar.
Aductor mayor/medio | Aductor de la coxofemoral y extension de la cadera.
Roétula Cuadriceps (*) Principal extensor de la rodilla, pero también participa en la flexién.
Sleo (¥) Flexién plantar del tobillo e impide que el cuerpo se incline hacia adelante
6leo
. (es postural).
Tibia - -
Ligamento rotuliano o . By o .
%) Principal extensor de la rodilla, pero también participa en la flexién.
Tenddn Aquiles (*) Participa en la propulsién en la locomocion.
i Abductor dedo
Calcaneo » B y
gordo/Flexor corto de | Abduccién y flexién del dedo gordo, y flexién de los dedos.
los dedos. (*)
Tabla 114. Entesis registradas sistemdticamente en la coleccion La Bastida. Nota: (*) Inserciones

registradas también por Al-Oumaoui et alii (2004).

Las quince areas de insercion documentadas sistematicamente comprenden 665 casos, 325 del
lado derecho y 340 del izquierdo, y corresponden a un minimo de 62 individuos con el siguiente
perfil biolégico de sexo y edad: 35 mujeres (9 jévenes y 12 maduras y/o ancianas), 23 hombres
(7 jévenes y 10 maduros y/o ancianos), 3 indeterminados y 1 de sexo no observable (Tabla 123

y Tabla 124).

En primer lugar, se ha detectado una relacion significativa entre la edad y el desarrollo de

marcadores musculoesqueléticos, aunque esta afirmacidon requiere matizaciones. De las 665
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areas examinadas, 498 corresponden a individuos jovenes (Juveniles/Ad.) y Ad.J.) o maduros y/o
ancianos (Ad.M, Ad.M/A, Ancian@s). Un 15.5% de las areas asociadas a jovenes presentan
lesiones entesopaticas (lesidon osteoitica y exdstosis), mientras que en maduros y ancianos se
alcanza el 29.5%, una diferencia estadisticamente significativa respecto a la edad (Chi?: 13.29 p=
<0.000) (Tabla 115). Esta relacion se refuerza al considerar las expresiones de robustez. Sin
embargo, hay excepciones interesantes, precisamente en jovenes, como la mayor frecuencia de
entesopatias del ligamento costoclavicular (sin alcanzar significacién estadistica: Chi: 1.4899,
p=0.227) (Grafico 82), matizada si se contempla también la robustez (Grafico 83, Tabla 116). El
analisis detallado de cada insercidn revela que solo el biceps braquial presenta una diferencia

estadisticamente significativa por grupos de edad.

La influencia de la edad queda mas de manifiesto al incluir la robustez en el analisis. En este
caso, las entesis fibrosas del pectoral mayor y gliteo mayor y medio, y las fibrocartilaginosas del

triceps, biceps braquial y psoas iliaco expresan diferencias significativas entre grupos de edad

(Tabla 116).
. i Jovenes (18-34 a) Maduros y Ancianos (>35 a) .
Tipo entesis MSM Chi? P
N n % N n %
Entesopatia 9 10.3 20 | 179 | 2.219 0.136
Fibrosa Robustez y 87 112
i 21 24.1 54 | 48.2 | 12.086 | <0.000
entesopatia
Entesopatia 23 19.2 66 | 36.9 | 10.772 | 0.001
Fibrocartilaginosa Robustez y 120 179
X 28 23.3 88 | 49.2 | 20.184 | <0.000
entesopatia
Entesopatia 32 15.5 86 | 29.5 | 13.29 | <0.000
Total Robustez y 207 291
i 49 23.7 142 | 48.8 | 32.297 | <0.000
entesopatia

Tabla 115. Frecuencia de los marcadores musculoesqueléticos segun la edad.

En La Bastida, si bien en términos generales la edad condicioné la aparicidon de remodelaciones
en las inserciones musculares, no se observan diferencias entre las inserciones fibrosas y
fibrocartilaginosas que permitan reforzar la propuesta que las inserciones fibrosas estén mas

condicionadas por la edad que las fibrocartilaginosas (Villotte et al., 2010).
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Total Entesopatia Chi?/Fisher Robustez Chi2/Fisher

Insercion Joven M/A Joven M/A

Joven | M/A | n % n % Chi? p n % n % Chi? P
Triceps 13 15 11| 77 4 26.7 - 0.333 2 154 | 10 |66.7 - 0.009
Costoclavicular 15 18 9 60 7 38.9]1.459| 0.227 10 [ 66.7 | 12 |66.7 0 1
Pectoral mayor* 14 21 2 1143| 3 14.3 - 1 5 [35.7| 18 |85.7 - 0.004
Redondo mayor* 13 21 0 0 3 (143 - 0.27 0 0 5 |23.8 - 0.132
Deltoides* 17 19 |0 0 1 53 - 1 4 |235| 5 |26.3| 0.037 | 0.847
Biceps braquial 21 22 2|95 9 |40.9 - 0.034 4 19 16 |72.7 - <0.000
Supinador 13 21 6 |46.2 | 15 (7142172 | 0.14 7 53.8 | 17 81 - 0.13
Gluteo mayor/medio* 15 23 | 5(333| 7 |[30.40.035| 0.851 7 |46.7| 18 | 783 | 4.027 | 0.045
Psoas iliaco 16 19 0 0 3 15.8 - 0.234 0 0 5 [26.3 - 0.049
Aductor mayor/medio* 12 9 11| 83 1 11.1 - 1 3 25 1 11.1 - 0.603
Lig.rotuliano 11 15 2 [18.2 2 13.3 - 1 2 (182 2 |133 - 1
Cuadriceps 8 28 0 0 10 |35.7 - 0.075 0 0 10 | 35.7 - 0.076
Séleo* 16 19 1|63 5 26.3 - 0.187 2 [125| 7 |36.8 - 0.135
Tenddn Aquiles 13 24 2 (154 | 11 |458 - 0.828 2 (154 11 |458 - 0.829
Abductor dedo gordo/
Flexor corto dedos 10 17 1 10 5 29.4 - 0.362 1 10 5 29.4 - 0.362
Total 207 291 |32 |155| 86 |29.6|13.29 | <0.000 | 49 |23.7 | 142 | 48.8 | 32.297 | <0.000

Tabla 116. Frecuencia de los distintos marcadores segun la edad. Nota: marcadas en gris claro y

asterisco las inserciones fibrosas.
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Grdfico 82. Frecuencia de las lesiones entesopdticas entre adult@s jovenes y madur@s/ancian@s.
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Grdfico 83. Frecuencia de robustez y lesiones en las inserciones entre adult@s jovenes y

madur@s/ancian@s.

La edad, por tanto, incide significativamente en la aparicion de marcadores
musculoesqueléticos, aunque no por ello se excluye la posibilidad de atribuirlos a patrones
diferenciales de uso del cuerpo. En este caso, se detecta un grupo que realizé actividades que
involucraron al ligamento costoclavicular y que tuvo menor longevidad. En su mayoria, se trata
de individuos enterrados con ajuares de la categoria 3/4 (BA-48, BA-78 y BA-80), 3 (BA-18/1y
BAO-80), 4a (BA-86), siendo el séptimo caso el de una mujer de condicién social indeterminada

(A21/A29).

Tras considerar la edad como factor clave en la aparicion de entesis, abordaremos la cuestidon
de la asimetria. De las 665 zonas examinadas, 340 corresponden al lado izquierdo y presentan
una frecuencia de lesién entesopatica del 22.65% (n=77), mientras que 325 son del derecho y
su incidencia es del 24% (n=78). Las ligeras diferencias en las frecuencias relativas entre
lateralidades carecen de significacidn estadistica, tanto si se analizan en términos generales o

particulares de cada insercién, como por sexos (Tabla 118).
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Insercién Lat Total Hombres Mujeres
N | n % N |n % n %

Triceps lz |19 2 (105 9 | O 0.0 8 | 2 |25.0
Triceps D|17| 4 |235| 7 | O 0.0 4 144.4
Costoclavicular lz |18| 7 |389| 6 | 3 | 500 |11 | 4 |36.4
Costoclavicular D 2410|417 8 | 4 | 50.0 | 13| 6 |46.2
Pectoral Mayor z |28 2|71 (10| O 00 |16| 2 |125
Pectoral Mayor D|23| 7 |304|11| 3 | 273 |10| 4 |40.0
Redondo mayor lz {273 1119 | O 0.0 |16| 3 |18.8
Redondo mayor D|[19| 0 | 0.0 0 0.0 9 10|00
Deltoides lz |25/ 0|00 |10 0| 00 (13| O | 0.0
Deltoides D|26|1 (38|91 111 15| 0 | 0.0
Biceps braquial lz |34 7 |20.6|13| 3 | 23.1 |15| 3 |20.0
Biceps braquial D (35| 9 (257|114 | 4 | 286 |17 | 5 |29.4
Supinador lz {3018 |60.0| 14| 6 | 429 |13 | 9 |69.2
Supinador D|19|12(63.2|10| 5 | 50.0 | 6 | 4 |66.7
Gluteo mayor/medio lz |28 |111(39.3|14| 4 | 286 |13 | 6 |46.2
Gluteo mayor/medio lz |29 9 |31.0|14| 4 | 286 |13 | 4 |30.8
Psoas iliaco lz |24 1|42 (10| 1| 100 13| O | 0.0
Psoas iliaco D|[23| 4 (174 |9 | O 00 (14| 4 |28.6
Aductor mayor/medio iz {13 | 1 | 7.7 1 16.7 | 7 | 0 | 0.0
Aductor mayor/medio D|12]| 1|83 |5 |0 0.0 711143
Cuadriceps lz |24 | 7 |29.2(10| 1 | 10.0 |11 | 4 |36.4
Cuadriceps D 21| 6 |28.6 31333 11| 2 |18.2
Lig.rotuliano lz {13 | 3 |23.1 31375 5|0 0.0
Lig.rotuliano D |17 1 | 5.9 1| 167 (11| 0 | 0.0
Séleo lz 21| 3 (143|133 | 231 |7 | 0| 0.0
Séleo D|19| 3 |158|12| 3 | 250 | 7 | O | 0.0
Tenddn Aquiles lz 21| 8 |381|11| 3 | 273 | 9 | 5 |55.6
Tenddn Aquiles D (24| 7 |29.2|12| 4 | 333 | 8 | 2 |25.0
Abductor dedo gordo/Flexor

corto de los dedos lz |15 4 |26.7| 7 | 2 | 286 | 8 | 2 | 25.0
Abductor dedo gordo/Flexor o l171 4 l235l10! 1 | 100 | 6 | 3 |50.0

corto de los dedos

Tabla 117. Frecuencias de las lesiones musculoesqueléticas en las distintas dreas de
insercion en el conjunto de La Bastida (Total) y por sexos. Clave: Marcadas en tonos de color,

de claro a oscuro, las frecuencias >30.
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Lesiones Robustez y lesiones

Insercion Total Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres
Chi2 p Chi2 p Chi2 p Chi2 p Chi2 p Chi2 p
Triceps - 0.391# - 1# - 0.62% | 0.422 : 0.516 - 1# - 0.347#
Costoclavicular 0.033 . 0.856 - 1# - 0.697# | 0.538 | 0.463 - 0.58# - 1#
Pectoral Mayor - 0.061*# - 0.239% | - 0.123%* | 0.544 0.461 | - :0.395% | - 1#
Redondo mayor - 0.256% - 1# - 0.28# - il - 0.47# - 0.26%
Deltoides - 1# - 0.474% - 1# 0.692 : 0.406 = 0.628# - 0.686"
Biceps braquial 0.254 | 0.614 - 0.745% - 0.691* | 0.137 : 0.71 - 0.236* - 0.166#
Supinador 0.049 | 0.825 | 0.120 : 0.729 - 1# 0.077 : 0.781 - 1# - 1#
Gluteo - 1#
mayor/medio 0.426 = 0.514 - 1# - 10.688% | 0.03 ' 0.862 - 1#
Psoas iliaco - 0.188# - 1# - 0.098# | 1.4 | 0.237 - 1# - 0.209%
Aductor
e - 1# - 10338 - 1# - | - 1# - 14
Lig.rotuliano - 0.290# - 0.580% | - 1# - 0.29* | - 0.58# - 1#
Cuadriceps 0.002 . 0.964 - 0.303# - 0.635% | 0.002 : 0.965 - 0.303# - 0.635#
Séleo - 1# - 1# - 1# 0.033 : 0.855 - 0.673# - 1#
Tenddn Aquiles - 0.546 - 1# - 10.335% 04020526 | - 1# - 0.335%
Abductor dedo
gordo/ Flexor - 1# - 0.536# - 0.580* - 1# - 0.537# - 0.58%
corto de los
dedos

Tabla 118. Significacion estadistica de la asimetria en las distintas dreas de insercion, segun el sexo y su
expresion (lesion o robustez y/o lesion). Estadistico aplicado: Chi? o Exacto de Fisher (#). Se marca en

rosado el umbral de significacion estadistica.

El resultado indica que no se produjeron lesiones entesopaticas de manera preferente segun
lateralidad. Tampoco considerando la robustez se han detectado asimetrias. Ahora bien, con el
fin de descartar de manera definitiva posibles usos asimétricos del cuerpo, se han analizado los
casos pareados, es decir, aquellas inserciones en las que se han podido registrar lesiones en las
entesis de ambos lados (38 individuos). La mayoria de las inserciones presentan una relacion
simétrica (N=199, n= 165, 82.9%), ya sea por presencia (n=26) o ausencia (n=139) de
marcadores; sin embargo, casi la mitad de los individuos (n=18) manifiestan relaciones
asimétricas en alguna insercién, aunque sin definirse ningun patrén. Se observan proporciones
muy similares si se tiene en cuenta la robustez (172/199 simetria, 86.4%; 27/199 asimetria,

13.6%).
Por tanto, la exploracion de la asimetria muestra que la mayoria de los individuos realizaban
actividades que implicaban un uso simétrico del cuerpo, siendo solo unos pocos cuya actividad

generd asimetrias. Y, aunque siguen sin detectarse diferencias significativasentre sexos, tal vez,
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exista una cierta tendencia entre las mujeres a presentar mayor robustez o lesiones

entesopaticas en el lado derecho (Tabla 117 y Tabla 118).

Robustez y lesion Lesidn
Tipo a/simetria Hombres | Mujeres 2 Hombres | Mujeres
Chiz | p
n % n % i % n %
Simetria ausencia MSM 69 |63.30|41|62.07 3(76.15| 54 [47.13
Simetria presencia MSM |29 26.61 |30 |12.64 4112.84| 11 |34.48
Asimetria, MSM izquierda | 5 | 4.59 | 7 | 8.05 6| 550 | 7 | 8.05
0.008  0.930 1.087  0.297
Asimetria, MSM derecha | 6 | 5.50 | 9 |17.24 6 | 5.50 | 15 [10.34
Simetria MSM 29| 72.5 |30|57.69 14 153.85| 11 |40.74
0.302 0.583 0.913 0.339
Asimetria MSM 11| 27.5 |22|42.31 12 146.15| 16 |59.26

Tabla 119. Tipo de asimetria de los marcadores musculoesqueléticos en hombres y mujeres.

Por otro lado, entre quienes manifiestan ciertas asimetrias, no se distingue ninglin patrén en las

entesis implicadas ni perfil de los individuos que la manifiestan. Entre los 18 sujetos con

asimetrias estan representadas la mayoria de categorias de ajuar (excepto 1y 4a), y ambas fases.

Las inserciones implicadas también son diversas, sin que se defina ningun patrén, aunque

posiblemente esta circunstancia esté condicionada por la conservacion de la muestra.
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Grdfico 84. Presencia o ausencia de remodelacion en entesis de los hombros y extremidades superiores a

pares. Clave: 0: simetria sin marcador musculoesquelético; 2: simetria con marcador musculoesquelético;

3: asimetria con marcador en el lado Izquierdo; 4: asimetria con marcador en el lado derecho.
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Grdfico 85. Presencia o ausencia de remodelacion en entesis de la cadera y extremidades inferiores a
pares. Clave: 0: simetria sin marcador musculoesquelético; 2: simetria con marcador musculoesquelético;

3: asimetria con marcador en el lado Izquierdo; 4: asimetria con marcador en el lado derecho.

A continuacidn, se ha evaluado el peso de la variable sexual en la aparicién de entesopatias, es
decir, si hay diferencias en la presencia de lesiones entesopaticas entre hombres y mujeres que
puedan reflejar esfuerzos fisicos diferenciados. Tales diferencias, sin embargo, no han sido
observadas en La Bastida (Tabla 120). El triceps, el pectoral mayor, el supinador, el gliteo
mayor/medio, el psoas iliaco, el séleo y el ligamento rotuliano presentan diferencias en las
frecuencias por sexo, pero sdlo la insercion del triceps se manifiesta significativamente distinta
Yy, en este caso, las mujeres presentan un mayor nimero de lesiones (Tabla 120). La frecuencia
mas elevada de lesiones en el resto de las inserciones antes mencionadas también se verifica
entre las mujeres, excepto en el séleo y el ligamento rotuliano. No hay diferencias en la robustez,
con lo que no sélo no habria un uso diferencial muy marcado en cuanto a intensidad del esfuerzo
fisico entre sexos, sino tampoco en el uso del cuerpo en términos globales. Tal vez hombres y
mujeres realizasean tareas distintas, pero involucraban las mismas partes del cuerpo. En
cualquier caso, si alguno de los sexos se veia mas afectado por lesiones, era el femenino. Esta
conclusion es opuesta a la ofrecida tras el analisis de los individuos inhumados en Castellén Alto,
Cerro de la Encina, Terrera del Reloj, Cuesta del Negro, Cerro de la Virgen y Fuente Amarga (Al-
Oumauoi et al., 2004; Jiménez-Brobeil et al., 2004). En estos asentamientos, las frecuencias mas
altas se registran entre la poblacién masculina, reflejo de un esfuerzo fisico mas intenso por

parte de los varones.
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Poblacidn argarica granadina . Entre yacimientos

(Jiménez Brobeil et al., 2004) La Bastida Chi-2/F
Hueso Marcador

Hombres Mujeres Chi2/F Hombres Mujeres Chi%/F p
N | n % N | n % p N | n % N | n % p Hombres | Mujeres

Escédpula | Triceps (entesofito) 40| 9 |225(30|5|167| 0715 |12|0| O |12 |5 | 41.7|0.037%| 0.097% 0.085#
Clavicula | Costoclavicular 8 |4| 50 |16 |8 | 50 17
Humero | Pectoral mayor (defecto)* 41 | 24 | 58.5 | 31 20 0002 |13 |2|154|19|5|26.3| 0677 | 0.010* 0.764
Humero | Redondo mayor (defecto)* 40 | 17 | 425 |32 | 6| 18.7 | 0.032 12 | 0 0 18 | 3 | 16.7 | 0.255*% | 0.005* 1*
Hdmero | Deltoides (rugosidad)* 40 | 10 [ 25.5 |31 | 4| 129 | 0.242 12 |1 20| 0O 0 0.375% | 0.421* 0.145*
Cubito Triceps (entesofito) 3510|286 |25 |3 | 10 0.546
Cubito Supinador (cresta) 3519|543 |27 |5| 25 0.004 17 | 8 | 47.1 |14 | 9| 64.3 | 0.337 | 0.624 0.003
Radio Biceps (tuberosidad) 35|14 | 40 [ 29|7|21.9| 0.178 16 31.3 | 22 31.8| 0.97 | 0.549 0.543
Fémur Trocanter mayor (entesofito) 1
Fémur Gluteo mayor/medio*
Fémur Trocanter menor (entesofito)
Fémur Aductor mayor/medio*
Fémur Linea aspera (entesofito) 3910|256 |29 |2 | 6.7 | 0.057
Rétula Cuadriceps 28 |15 |53.6 |17 |3 |16.7| 0.027% |10 |3 (333 |16 |5 | 31.3 1 0.278 0.438
Tibia Séleo* 35111314 |25 |2 8 0.054% |12 (4 (333|9 |0 0 0.103% | 1* 1*
Tibia Ligamento patelar 3312|364 |27 |3|11.1| 0036% |10|3| 30 |12 |0 0 0.078% | 1*# 0.539#
Calcaneo | Tenddn de Aquiles 3023|767 |32|7|21.9|<0001%|11|4|36.4 |13 |5 | 385 1# 0.026* 0.254
Calcaneo | Abductor dedo gordo/Flexor brevededos | 29 | 7 | 24.1 |32 | 4| 125 | 03227 | 9 |3 (333 | 9 |4|44.4 17 0.673* 0.054 #

Tabla 120. Comparacion de las frecuencias de lesiones entesopdticas de la poblacion argdrica granadina y de La Bastida por individuos. En amarillo, indicadores con

diferencias significativas y, en rosado, los que se hallan en el umbral de significacion estadistica.
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Siafladimos la dimensién cronoldgica al analisis, se observa una mayor incidencia de marcadores
muculoesqueléticos en la fase 2 (Tabla 121). Ello puede responder a una mayor proporcion de
individuos maduros o seniles datados en este momento (68.9%), en comparacion con la fase 3
(41.9%). Aun asi, si se compara la incidencia de entesopatias y el indice de robustez entre los
jovenes la diferencia entre fases sigue siendo significativa (Entesopatia: Chi%: 4.779, p= 0.028;

Robustez y entesopatia: Chi: 5.079, p= 0.024) (Tabla 122).

. Fase 2 Fase 3 Chi?
Expresion MSM
N | n % N n % Chi? p
Entesopatia 188 | 51 | 27.1 | 214 | 33 | 15.4 | 8.298 | 0.004
Robustez y estesopatia | 188 | 80 | 42.6 | 214 | 67 | 31.3 | 5.456 | 0.019

Tabla 121. Frecuencias del tipo de lesion entre fases. En amarillo se indica la

significacion estadistica.

Fase 2 Joven Ad.M/Anc. Chi?/Fisher
Expresion MSM Entesis N n % N n % Chi? p
Fibrocart. | 25 51200 | 52 |11 | 21.2 | 0.013 0.907
Entesopatia Fibrosa 27 | 4 | 148 | 84 |31 |36.9 | 3.493 | 0.061
Total 52 9 | 17.3 | 136 | 42 | 30.9 | 3.506 | 0.061
9
6

Fibrocart. | 25 36.0 | 52 | 28 | 53.8 | 2.154 | 0.142

Robustez y entesopatia | Fibrosa 27 222 | 84 |37 |440 | 4.101 | 0.043
Total 52 | 15| 28.8 | 136 | 65 | 47.8 | 5.525 | 0.019
Fase 3
Fibrocart. | 50 | 2 | 4.0 | 52 | 28 | 53.8 - <0.000
Entesopatia Fibrosa 72 6 8.3 84 | 37 | 44.0 | 24.767 | <0.000
Total 122 | 8 | 6.6 | 136 | 65 | 47.8 | 68.616 | <0.000
Fibrocart. | 50 | 8 | 16.0 | 41 | 20 | 48.8 | 11.364 | <0.000

Robustez y entesopatia | Fibrosa 72 | 13| 181 | 51 | 26 | 51.0 | 14.946 | <0.000
Total 122 | 21 | 17.2 | 92 | 46 | 50.0 | 26.216 | <0.000

Tabla 122. Frecuencia del tipo de lesion por edad y fases. En amarillo se indica si la significacion

estadistica es significativa y, en rosado, si se encuentra en el umbral de la significacion.

Finalmente, cambiando la escala de andlisis, se ha procedido a calcular la presencia relativa de
marcadores musculoesqueléticos en los individuos, donde la combinacién de entesopatias es
especialmente relevante aunque, por las caracteristicas de la muestra, presente limitaciones.
Solo en 25 de los 62 sujetos adultos se ha podido registrar al menos la mitad de los 15
marcadores: 12 mujeres (2 Juvenil/Ad.J, 2 Ad.J, 2 Ad.J/M, 5 Ad.M y 1 Anc.) y 13 hombres (2
Juvenil/Ad.J, 5 Ad.J, 3 Ad.M, 1 Ad.M y 2 Anc.), con una proporcidon muy similar de individuos
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maduros/ancianos (Tabla 123). Entre las mujeres, el promedio del indice MSM3 es de 46%,
mientras que entre los hombres es de 37%. Contabilizando solo las lesiones, el indice entre las
mujeres es de 28.6% y de 24% entre los hombres. Por tanto, la incidencia es mayor entre las
primeras, situacién opuesta a la observada en la poblacién argdrica granadina (Al-Oumaoui et
al., 2004, Jiménez-Brobeil et al., 2004). En los estudios sobre poblaciones granadinas, los valores
publicados indican la frecuencia de indicadores de actividad en las entesis, sin precisar cuantos
individuos presentan el rasgo. No puede descartarse que las diferencias observadas sean fruto
de las diferencias en la conservacion. En las poblaciones argdricas granadinas, la mdaxima
incidencia de los marcadores musculoesqueléticos entre los hombres se registra en el tenddn
de Aquiles (76.7%), mientras que en las mujeres se localiza en el supinador (25%); el promedio
de los distintos marcadores entre los hombres es de 38.93% vy, en las mujeres, de 13.99%. Un
panorama bien distinto se perfila en el Cerro de la Entantada, donde las frecuencias que
presentan las mujeres se situan entre el 21 y el 84% segun el drea de insercidn. Si bien no se
puede comparar esta incidencia respecto a los hombres de dicho yacimiento por la escasa
representacién masculina, estos valores superan las frecuencias documentadas entre la

poblacién masculina de la coleccidn argdrica (Monsalve et al., 2014).

Los indicadores musculoesqueléticos muestran claras diferencias entre las distintas areas del

territorio argarico, y alguna similitud:

- Los hombres de las poblaciones granadinas realizaron actividades que involucraban
especialmente al tenddn de Aquiles. Distintamente, entre los hombres de la Bastida las
actividades implicaban movimientos del antebrazo.

- Enlas poblaciones granadinas se detecta un claro dimorfismo sexual en los marcadores
musculoesqueléticos a favor de los hombres. Por el contrario, en La Bastida, si bien la
diferencia entre sexos no es marcada, tienden las mujeres a presentar mas
remodealciones en las entesis. En Cerro de La Encantada ello no se puede valorar, pero
las frecuencias observadas entre las mujeres son muy elevadas, superiores a los
hombres de las poblaciones masculinas granadinas.

- Las mujeres de la serie argarica en general, indistintamente de el drea, muestran que la
insercion del supinador en el clbito presentan una mayor frecuencia. Las actividades

que realizaron las mujeres argaricas involucraba de manera especial al antebrazo.

113 fndice MSM= (Presencia de MSM/N2 observaciones)*100
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La comparacion cronoldgica vuelve a mostrar que la incidencia de los marcadores es mas alta en
la fase 2, aunque ello estd condicionado por la mayor proporcién de sujetos maduros/ancianos

en dicha fase.

En cuanto a categorias de ajuar, cabe destacar que la 1 solo esta representada por la mujer de
BA-60 que, pese haber entrado en la madurez, presenta un indice MSM de 33.3%, cuando las
restantes mujeres de la fase 2 (BA-12/2, BA-89/1 y BA-79) tienen un promedio de 66.3%. La
categoria 2/3 cuenta solo con BA-71/1, que posee un indice MSM de 12.5%, en sintonia con el
resto de Juveniles/Ad.J**, Dejando al margen los sujetos maduros/ancianos para evitar el sesgo
derivado de la edad avanzada, los individuos de la categoria 4 presentan un promedio inferior
(13.9%) al de los inhumados con algun atil metalico (Cat.3: 23.7%; Cat.3/4, 29%). Si bien el
numero de casos con categorias de ajuar asociado es todavia bajo, resulta sugerente que la
mujer de categoria 1, pese a ser de edad avanzada y, por tanto, susceptible de presentar mas
remodelaciones en las entesis, refleja escasos signos de sobreesfuerzo en el sistema
musculoesquelético. En este sentido, la constancia de procesos degenerativos en la mayor parte

de sus articulaciones se entiende en razén de su edad avanzada.

Los marcadores musculoesqueléticos en la coleccién de La Bastida ponen de manifiesto que, en
caso de haber habido diferencias en la clase de movimientos realizados por hombres y mujeres,
no dejaron una huella significativa en las inserciones musculares, excepto en el hombro (triceps).
Cabe sugerir, por tanto, que las actividades de unos y otras eran similares en cuanto a su
exigencia fisica, de forma que, en el momento de su muerte, un cuarto de la poblacién inhumada
estaba afectada por lesiones en las entesis. Ademas, las actividades no comportaban un uso
asimétrico del cuerpo e involucraban principalmente al supinador (supinacién del antebrazo), el
ligamento costoclavicular y el pectoral mayor (aduccidn y rotacion del hombro) en relacién a las
extremidades superiores, y al gliteo mayor/medio. Estos marcadores apuntan a las
extremidades superiores como protagonistas de las principales tareas, en especial a los
antebrazos sin distincion de lateralidad. Desafortunadamente, no hay mas indicios que permitan

precisar las actividades causantes de estas lesiones.

114 A excepcion de BA-48, con un indice MSM de 35.7%.
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Ind. Sexo Edad Cat.Social [Fase |1 [2 |3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 |10 |11 |12 |13 |14 |15 |indice MSM
Ind.8 Hombre Ad.sp. - - No No | No | No 0.0
Ind.9 Mujer Ad.M = - Si Si | Si [No| Si | Si Si | No| Si No 70.0
AO03 Mujer Ad.J/M - - Si | Si |No|[No| Si | Si| Si|No|No Si 60.0
A04 Mujer Ad.sp. = - Si [No| Si |No| Si | No 50.0
A07 Mujer Ad.M - - Si Si Si | Si 100.0
A09 Mujer Ad.sp. = - Si 100.0
Al4 Mujer Anc. - - No Si | Si|Si No 60.0
A15 Mujer Ad.sp. = = No No Si 333
A18 Indet Ad.sp. - - Si Si | No Si 75.0
Al19 Indet Ad.M = = Si | No Si 66.7
A28 Hombre Ad.sp. - - Si 100.0
A29 Mujer Ad.J = = Si Si No No No 40.0
A41 Mujer Ad.sp. - - Si | Si Si No 75.0
J6 Mujer Juvenil/Ad.) - - No

BA-3 Hombre Ad.sp. - - Si 100.0
BA-4 Mujer Ad.J/M - - No No 0.0
BA-6/1 Hombre Ad.J 4a F3 | No No No | No | Si | No No No | No 111
BA-8 Mujer Ad.sp. - - Si 100.0
BA-12/1 Hombre Ad.M/A 3 F2 Si |[No|No| Si |No| Si Si | No 50.0
BA-12/2 Mujer Ad.M 3 F2 Si | Si | No|No| Si Si | No No [No | Si | No 455
BA-16/1 Mujer /M 3 F3 | Si | Si|Si |[No| Si|Si|No|[No| Si|No|No No No 46.2
BA-16/2 Hombre Ad.M 3 F3 | Si No |No |No| Si | Si |[No|No|No|No| Si |No| Si | No 35.7
BA-18/1 Hombre Ad.J 3 F3 |No| Si | Si [No| Si |[No[No| Si |[No|No|No|No|No|No|No 26.7
BA-18/2 Hombre Juvenil/Ad.J 3 F3 | Si [No|[No|[No|No|[No| Si|No|No|No No | No | No | No 14.3
BA-19/1 Hombre Ad.M - F3 Si Si 100.0
BA-21 Mujer 3 F3 | No No | No 0.0
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Ind. Sexo Edad Cat.Social [Fase |1 [2 |3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 |10 |11 |12 |13 |14 |15 |indice MSM
BA-31/1 Mujer Ad.M - - |No|No| Si|No Si | Si |[No|No|No|No|No|No|No 23.1
BA-31/2 Hombre Ad.J - - | No Si | No|No | No | Si No | No No | Si | Si | Si 41.7
BA-32 Hombre Ad.sp. - F2/3 No 0.0
BA-33 Hombre Ad.M 4b F2 | Si Si | Si | Si|Si|Si|Si No | No No | No 63.6
BA-38/1 Hombre Ad.M - - Si | Si No Si 75.0
BA-40/1 Mujer Ad.sp. 1 F2 | No No | Si No 33.3
BA-40/2 Hombre Ad.M 1 F2 Si | No No No | No | No 16.7
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.J 3/4 F3 |No| Si |[No|[No| Si | Si | Si | Si | No|No|No No | No | No 35.7
BA-54/1 Mujer Ad.M/A - F3 Si | No | No | No 25.0
BA-54/2 Hombre Ad.M/A = F3 Si No 50.0
BA-55/1 Mujer Ad.M - - No | No No | Si No 20.0
BA-55/2 Hombre Ad.sp. = = Si No 50.0
BA-56 Mujer Ad.sp. - F3 Si 100.0
BA-60 Mujer Ad.M 1 F2 Si No | Si | No Si [No|No |[No|No|No| Si |No 333
BA-61/1 Hombre Ad.M 3/4 F2 [No|No| Si [No| Si | Si |No|No | Si Si Si | Si 50.0
BA-61/2 Mujer Ad.M 3/4 F2 Si | Si Si | No No | No | Si 57.1
BA-62 Hombre Anc. 3/4 F3 | Si Si [No|No| Si |[No| Si | No No | No | Si | No 41.7
BA-63 Mujer Ad.M 4b F3 | Si | Si | Si [No|No|[No| Si [ Si|No No | Si | No | No | No 429
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.J 2/3 F3 | Si No | No | No | No No | No | No 12.5
BA-77 Mujer 3/4 F2 Si | Si Si Si 100.0
BA-78 Hombre Ad.J 3/4 F3 Si No [ No |No [ No| Si | No | No | No 22.2
BA-79 Mujer Anc. 5 F2 | Si | Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|Si|No|[No|Si]|Si 86.7
BA-80 Mujer Juvenil/Ad.J 3/4 F2 Si | Si | No|No | No 40.0
BA-82 Mujer Ad.sp. 3 F2 No | No | No Si No 20.0
BA-83 Mujer Ad.sp. 5 F3 No 0.0
BA-86 Hombre Ad.J 4b F2 [ No| Si [ No|[No |No |No |No No No | Si | No | No 16.7
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Ind. Sexo Edad Cat.Social [Fase |1 [2 |3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 |10 |11 |12 |13 |14 |15 |indice MSM
BA-88 Hombre Juvenil/Ad.) 5 F2 | No No [ No|No [No|No| Si |No| Si No | No 18.2
BA-89/1 Mujer Ad.J = F2 [No| Si | Si [No| Si | Si|Si|Si|No 66.7
BAO-40 (A36) | Indet Ad.sp. - - No | No No 0.0
BAO-45? (A27) | Mujer Ad.sp. 4b F3 No 0.0
BAO-52? (A40) | No Observable | Ad.sp. 3 F3 Si Si 100.0
BAO-70 (A34) | Hombre Anc. 4b F3 | Si |No| Si | Si Si | Si|Si Si | Si 88.9
BAO-80 (A20) | Mujer Ad.J 3 F3 Si No | Si | Si |No|No|No|No|No No 30.0
BAO-9 (A39) Mujer Ad.sp. - - No | Si No | Si | Si Si Si 71.4
BAR-2 Hombre Ad.sp. 3/4 F3 No| Si | 1 No 50.0
BAMAL-1078 | Mujer Ad.J) - - Si No [ No | No 25.0
J6 Mujer Juvenil/Ad.) - - No 0.0

Tabla 123. Marcadores musculoesqueléticos en los individuos de La Bastida. Clave: 1: Triceps; 2: Costoclavicular; 3: Pectoral Mayor; 4:
Redondo mayor; 5: Deltoides; 6: Biceps; 7: Supinador; 8: Gluteo mayor; 9: Psoas iliaco; 10: Aductor mayor/medio; 11: Cuddriceps; 12: Séleo;

13: Lig.rotuliano; 14: Tenddn Aquiles; 15: Abductor dedo gordo/Flexor corto dedos.
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Ind. Sexo Edad Cat.Social | Fase | Triceps |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 |10 |11 |12 |13 |14 |indice MSM
Ind.8 Hombre Ad.sp. - - No No | No | No 0.0
Ind.9 Mujer Ad.M - - Si No | Si | No | No | Si Si | No | Si No 50.0
AO03 Mujer Ad.J/M - - Si [Si [No|[No|Si |No|No|No|No No 30.0
A04 Mujer Ad.sp. - - No No | No | No | No | No 0.0
A07 Mujer Ad.M - - Si Si Si |Si 100.0
A09 Mujer Ad.sp. - - Si 100.0
Al4 Mujer Anc. - - No Si | No | No No 20.0
A15 Mujer Ad.sp. - - No No Si 33.3
Al18 Indet Ad.sp. - - No No | No Si 25.0
Al19 Indet Ad.M - - Si | No Si 66.7
A28 Hombre Ad.sp. - - No 0.0
A29 Mujer Ad.J - - Si No No No No 20.0
A4l Mujer Ad.sp. - - No | No Si No 25.0
BA-12/1 Hombre Ad.M/A 3(F2 No | No | No | No | No | No Si | No 12.5
BA-12/2 Mujer Ad.M 3|F2 Si | No | No | No |Si No | No No [ No | Si | No 27.3
BA-16/1 Mujer /M 3|F3 Si No [No|No|[No |Si |No|[No|Si [No|No No No 23.1
BA-16/2 Hombre Ad.M 3|F3 No No | No | No |[No | No | No |No |No|No|Si |No|Si |No 14.3
BA-18/1 Hombre Ad.J 3|F3 No Si |No|[No|No|No|No|Si [No|No|No|No|No|No|No 13.3
BA-18/2 Hombre Juvenil/Ad.) 3(F3 No No | No | No |No |No |Si | No|No | No No | No | No | No 7.1
BA-19/1 Hombre Ad.M - F3 Si Si 100.0
BA-21 Mujer Ad.J 3|F3 |No No | No 0.0
BA-3 Hombre Ad.sp. - - Si 100.0
BA-31/1 Mujer Ad.M - - No No | No | No No [Si | No|No|No|No |No|No|No 7.7
BA-31/2 Hombre Ad.) - - No Si |No|No|[No|Si [No|No|No No |Si |Si |Si 38.5
BA-32 Hombre Ad.sp. - F2/3 No 0.0
BA-33 Hombre Ad.M 4b F2 No Si |No|Si |Si |Si |No No | No No | No 36.4
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Ind. Sexo Edad Cat.Social | Fase | Triceps |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 |10 |11 |12 |13 |14 |indice MSM
BA-38/1 Hombre Ad.M - Si | Si No Si 75.0
BA-4 Mujer Ad.J/M No No 0.0
BA-40/1 Mujer Ad.sp. 1(F2 No No | Si No 25.0
BA-40/2 Hombre Ad.M 1|F2 No | No No No | No | No 0.0
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.) | 3/4 F3 No Si |No|[No|No|No|Si |Si [No|No|No No | No | No 21.4
BA-54/1 Mujer Ad.M/A - F3 No | No | No | No 0.0
BA-54/2 Hombre Ad.M/A - F3 Si No 50.0
BA-55/1 Mujer Ad.M - - No No No | No No 0.0
BA-55/2 Hombre Ad.sp. - - No No 0.0
BA-56 Mujer Ad.sp. - F3 No 0.0
BA-6/1 Hombre Ad.J 4a F3 No No No [ No | Si | No No No | No 111
BA-60 Mujer Ad.M 1|F2 No No | No | No Si | No |No |No|No|No|Si |No 16.7
BA-61/1 Hombre Ad.M 3/4 F2 No No [ No |No [ No |Si [ No | No |Si Si Si | Si 41.7
BA-61/2 Mujer Ad.M 3/4 F2 No | Si Si | No No | No | Si 42.9
BA-62 Hombre Anc. 3/4 F3 No No [No|No |Si [No|Si |No Si |Si [Si | No 41.7
BA-63 Mujer Ad.M 4b F3 Si Si |No|[No|No|No|Si |[Si |No No | No | No | No | No 28.6
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.) | 2/3 F3 |Si No | No | No | No No | No | No 12.5
BA-77 Mujer Anc. 3/4 F2 Si | Si Si Si 100.0
BA-78 Hombre Ad.J 3/4 F3 Si No | No | No | No | No | No | No | No 11.1
BA-8 Mujer Ad.sp. - - No 0.0
BA-80 Mujer Juvenil/Ad.) | 3/4 F2 Si | No | No | No | No No 16.7
BA-82 Mujer Ad.sp. 3|F2 No | No | No Si No 20.0
BA-83 Mujer Ad.sp. 5|F3 No 0.0
BA-86 Hombre Ad.J 4b F2 No Si | No |No | No |No | No No No |Si | No | No 16.7
BA-88 Hombre Juvenil/Ad.) 5|F2 No No [ No|No |No |No |Si [No|Si No | No 18.2
BA-89/1 Mujer Ad.) - F2 No No [No|No |[No |No|Si |Si |No 22.2
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Ind. Sexo Edad Cat.Social | Fase | Triceps |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7 |8 |9 |10 |11 |12 |13 |14 |indice MSM
BAO-40 (A36) | Indet Ad.sp. - - No | No No 0.0
BAO-45? (A27) | Mujer Ad.sp. 4b F3 No 0.0
BAO-527? (A40) | No Observable | Ad.sp. 3 F3 Si 100.0
BAO-70 (A34) | Hombre Anc. 4b 3 |No No No si |si |No Si | si 50.0
BAO-80 (A20) | Mujer Ad.J 3|3 Si No [Si |Si |No|No|No|No|No No 30.0
BAO-9 (A39) Mujer Ad.sp. - - No | Si No |Si | No Si Si 57.1
BA-79 Mujer Anc. 5172 s Si [No|si |No|si |si |si |si |si |si |No|No|si |si 73.3
BAR-2 Hombre Ad.sp. 3/4 F3 No |si |si No 50.0
BAMAL-1078 | Mujer Ad.J - - Si No | No | No 25.0
J6 Mujer Juvenil/Ad.) | - - No 0.0

Tabla 124. Lesiones musculoesqueléticas en los individuos de La Bastida. Clave: 1: Triceps; 2: Costoclavicular; 3: Pectoral Mayor; 4: Redondo

mayor; 5: Deltoides; 6: Biceps; 7: Supinador; 8: Gluteo mayor; 9: Psoas iliaco; 10: Aductor mayor/medio; 11: Cuddriceps; 12: Séleo; 13:

Lig.rotuliano; 14: Tenddn Aquiles; 15: Abductor dedo gordo/Flexor corto dedos.
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A pesar de las semejanzas, las mujeres tendieron a ejercitar mds la musculaciéon que los
hombres, puesto que presentan una frecuencia superior de remodelaciones en las inserciones
en casi todos los indicadores, tanto en entesopatias como en robutez. Pese a que el nimero de
efectivos es relativamente bajo, las tareas realizadas durante la fase 2 implicaban mayor
exigencia fisica que en la fase 3. El mayor esfuerzo también se manifiesta en los individuos
inhumados con algun atil metalico (categorias 3 y 3/4), aunque para asegurar esta tendencia es

necesario ampliar la muestra.

Por otro lado, queda corroborada también la incidencia de la edad en la aparicién de marcadores
musculoesqueléticos. Por ello, toma especial relevancia la presencia significativa de lesiones en
el ligamento costoclavicular en un grupo de individuos que murieron jévenes, especialmente
entre aquellos inhumados con utiles metalicos (BA-18/1, BA-48, BA-78, BA-80y BAO-80). Tal vez,

las tareas que desempeiiaron implicaron un sobreesfuerzo fisico.

Los resultados de La Bastida contrastan con los obtenidos para la poblacion argarica granadina
(Tabla 120), segun los cuales existid6 una diferenciacién laboral segun el sexo: los hombres
tuvieron una mayor movilidad territorial y desempefiaron actividades que requerian un mayor
esfuerzo fisico, mientras que las mujeres asumieron trabajos mas ligeros en el ambito doméstico
(Al-Oumauoi et al., 2004). Las evidencias osteoldgicas, por tanto, sugieren una distribucion

diferencial de los trabajos entre asentamientos o regiones.

269



4.5. CARILLAS ACCESORIAS INDICADORAS DE HABITOS POSTURALES

Determinadas posiciones y movimientos de flexion y extensiéon pueden comportar la formacion
de nuevas superficies articulares o una ampliaciéon de la extensién de las ya existentes. La
identificacion de estas remodelaciones puede permitir identificar la adopcién recurrente de
posturas corporales en momentos de reposo o trabajo (Kennedy, 1989). Precisamente por hacer
referencia a habitos posturales, las carillas accesorias deben analizarse de manera

complementaria respecto a otros indicadores.

Diversas investigaciones han planteado serias dudas sobre la utilidad del registro de las carillas
articulares accesorias, puesto que no necesariamente corresponden a una postura especifica
(véase, por ejemplo, Trinkaus, 1975, y Castellana y Malgosa, 1991, para la llamada squatting
facet). Ante estas objeciones, otras investigaciones sobre casos arqueoldgicos mantienen la
hipdtesis postural gracias a la combinacién de otras variables independientes, como los procesos
degenerativos de las articulaciones o los traumas por fatiga (Ubelaker, 1979; Molleson, 1994;

Rihuete, 2002; Oliart, 2005).

J J

~~—~ ~—~—

llustracion 26. Morfologia de las carillas accesorias del
astrdgalo: A, carilla accesoria medial. B, carilla accesoria

lateral (adaptada de Barnett, 1954: 510)

Ademas de las carillas accesorias vinculadas con la postura en cuclillas, se ha registrado también,
aunque de manera puntual, la carilla de Poirer y la carilla articular accesoria para el sacro en los
coxales. Estas aparecen detalladas en las fichas antropoldgicas de los esqueletos (Anexos IV y

V).
En la coleccion de La Bastida se ha documentado de manera sistemdtica la ampliacién de la

articulaciéon tibioastragalina en el astragalo (pressure facet o carilla de presién) y la carilla

accesoria en la cara anterior de la articulacidn distal de la tibia, como indicadores de la postura
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en cuclillas (squatting facet). Asi mismo, se ha registrado la remodelacién dorsal de las
articulaciones distales de los metatarsos, puesto que pueden asociarse a la hiperextensién de
los dedos por desplazamientos a través de terrenos pedregosos. Ademas, la combinaciéon entre
remodelaciones en tobillos y en dedos del pie podria vincularse con la postura adoptada en la

molienda con molinos barquiformes, artefactos muy frecuentes en El Argar (Risch, 1995).

llustracion 27. Izquierda, astrdgalo derecho con ampliacion de la superficie
medial de la troclea (BA-48). Derecha, ampliacion dorsal de la articulacion

distal del quinto metatarso izquierdo (BA-19/1)

Se ha registrado la presencia o ausencia de las llamadas squatting facet en 310 elementos éseos:
204 corresponden a metatarsos (100 derechos, 102 izquierdos y 2 de lateralidad
indeterminada), 49 astragalos (25 derechos y 24 izquierdos) y 57 tibias (27 derechas y 30
izquierdas). Estos elementos representan a un minimo de 56 individuos adultos: 28 mujeres, 21

hombresy 7 sujetos de sexo indeterminado (iError! No se encuentra el origen de la referencia.).

La conservacion de los elementos dseos de los pies, tal y como se ha indicado en el apartado
dedicado a las caracteristicas de la coleccidn de La Bastida es baja (ver apartado 2.2
Caracteristicas de la muestra): solo 15 de los 53 individuos analizados conservan como minimo
10 metatarsos. De estos 15, en 8 se verifica la remodelacion de la carilla articular, si bien las
frecuencias relativas de metatarsianos afectados varian entre 16.7 y 50%. Ello pone de
manifiesto que la reaccién ésea a la presién articular no se produce de la misma manera ni entre

sujetos ni en todos los dedos de un mismo sujeto.

271



Una circunstancia similar se da en la articulacion tibioastragalina, pues la formacidn de la
caracteristica superficie articular en el borde anteriorinferior de la diafisis de la tibia no implica
que también se verifique una extension de la articulacion en el astragalo. De las 25 tibias con
carilla accesoria que conservan su correspondiente astragalo, en solo 12 astragalos se
documenta también la carilla accesoria. En cambio, de los 13 astragalos con carilla accesoria, 12
de las tibias con las que articulan también registran esta remodelacién. Por tanto, parece que

las tibias sean mas susceptibles a registrar la impronta de la dorsiflexidn del tobillo.

Por otro lado, cabe sefalar la escasez de carillas accesorias en el primer metatarsiano (Tabla
125). Desde el estudio realizado por Molleson (1989, 1994) en Tell Abu Hureyra, las
investigaciones antropoldgicas han vinculado sistematicamente esta remodelacidn articular con
la actividad de molienda en molinos barquiformes. La Bastida cuenta con un elevado volumen
de este tipo de molinos en su registro arqueoldgico (Ache, 2019), por lo que sorprende la escasez
de carillas accesorias en el primer metatarsiano, constatadas solo en 10 de los 31 individuos
examinados (3 de 10 en hombres y 6 de 16 en mujeres). Si bien es evidente que molian a tenor
de la cantidad de molinos hallados, puede que estas actividades se realizaran en otras posturas
y/o con elementos estructurales adicionales, sin poder descartar la posibilidad que las personas
gue molian no fueran inhumadas en La Bastida. Por otro lado, la escasa frecuencia de carillas
accesorias en el primer metatarsiano arroja nuevas dudas, afiadidas a la evidencia de la
degeneracioén de las articulaciones y la osteometria, a la asiduidad de los desplazamientos a pie

por terreno agreste por parte de los habitantes de La Bastida.

El andlisis estadistico de la expresidn segun lateralidad no arroja diferencias significativas,
aunque el tercer y cuarto metatarsiano izquierdos tienden a estar menos afectados por la
presion articular, tanto en comparacidn con su antimero como con el resto de los metatarsianos

(Tabla 125).

En cualquier caso, resulta necesario enfocar el analisis de la cuestion que nos ocupa a nivel de
los individuos mas que por elementos déseos aislados, puesto que solo asi podremos llegar a
obtener una imagen de los habitos posturales de hombres y mujeres. De los 46 sujetos en los
que ha sido posible examinar el extremo distal de algin metatarsiano, se han identificado
carillas articulares accesorias en 28 individuos (60.87%). Se han examinado también 40 tobillos,

de los cuales 34 presentan el rasgo (85%), principalmente en el extremo distal de las tibias.
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Chi2 asimetria

Hueso Lat. N n %

Chi? p
MT1 Iz 29 | 10 | 34.5

0.262 | 0.609
MT1 D 25| 7 28
MT1 Total 54 | 17 | 31.5
MT2 Iz 21| 7 | 333

0.196 | 0.658
MT2 D 20| 8 40
MT2 Total | 41 | 15 | 36.6
MT3 Iz 14 | 1 7.1

- 0.102 #
MT3 D 20| 7 35
MT3 Total (34| 8 | 235
MT4 Iz 17 | 2 | 11.8

- 0.645 #
MT4 D 15| 3 20
MT4 Total | 32| 5 | 15.6
MT5 Iz 19| 6 | 316

0.011 | 0.915
MT5 D 20| 6 30
MT5 Total [ 39 | 12 | 30.8

Astragalo Iz 25 | 7 28

Astragalo D 25|13 | 52

Astragalo| Total | 50 | 18 | 36
Tibia Iz 30 | 23 | 76.7
Tibia D 27 | 24 | 88.9
Tibia Total | 57 | 47 | 82.5

Tabla 125. Frecuencia de “squatting faset” en la coleccion de

3 0.083

- 0.304 #

La Bastida. Leyenda: (#) Test de Fisher.

Carilla articular accesoria | CCA Tobillos CCA Pies .
Sexo Chi? p
N n % N|{n| % |N|nNn %
Mujeres 28 23 82.14 20|16 | 80 |22 |13 | 501
0.112 | 0.738
Hombres | 21 18 85.71 13 | 13 | 100 | 17 | 12 | 70.59

Tabla 126. Frecuencia de las carillas accesorias segun el sexo en la coleccion de La Bastida
Pese a que las frecuencias por sexos son ligeramente superiores en hombres que en mujeres
(85.7% y 82.1% respectivamente), estas también muestran registros elevados y expresiones

bilaterales (excepto en BA-BA-16/1, BA-77; BA-3, BA-16/2, BA-31/2 y BA-61/1).

La presencia de carillas articulares accesorias es tan generalizada que afectaba practicamente a

toda la poblacidn, independientemente de la variable temporal y de la categoria de ajuar.
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Tobillo Pie

Ind. Sexo Edad Cat-Aj. | Fase CAA | Artrosis | CAA | Artrosis Plati)r(nerl'a Cné)r(nico
Ind.9 Mujer Ad.M = = No No No - - -
A03 Mujer Ad.J/M - - Si Si Si - 76.0 64.90
A04 Mujer Ad.sp = - - - No - - -
A07 Mujer Ad.M - - Si No No - - -
Al4 Mujer Anc. - - No Si - 74.1 -
Al15 Mujer Ad.sp. - - Si No No - - -
Al18 Indet Ad.sp. - - Si No - - - -
Al19 Hombre |Ad.M - - No No - - - -
A29 Mujer Ad.J - - - - Si - - -
BA-3 Hombre Ad.sp - - - - Si - - -
BA-4 Mujer Ad.J/M - - - No No - 73.3 -
BA-6/1 Hombre Ad.J 4a F3 Si No No No - -
BA-12/1 Hombre Ad.M/A 3 F2 No Si Si 68.6 62.16
BA-12/2 Mujer Anc. 3 F2 No No Si - 67.6 58.82
BA-16/1 Mujer Ad.) 3 F3 Si No Si No 69.8
BA-16/2 Hombre Ad.) 3 F3 Si No Si - 70.6 73.95
BA-18/1 Hombre Ad.) 3 F3 Si No No No 78.4
BA-18/2 Hombre Juvenil/Ad.] 3 F3 Si No No No 73.9 66.67
BA-19/1 Hombre Ad.M - F3 - Si Si Si - -
BA-22 Mujer Ad.J - F3 - - No - - -
BA-25 Indet Ad.sp - - Si No Si - - -
BA-30 No Obs. Ad.sp - - - - No - - -
BA-31/1 Mujer Ad.M - - Si No Si No 70.3 71.665
BA-31/2 Hombre | Ad.J - - Si No Si No 70.4 69.44
BA-32 Indet Ad.sp - F2/3| Si No No - - 61.54
BA-33 Hombre |Ad.M 4b F2 | Si No No No 74.7 64.08
BA-38/1 Hombre Ad.M - - Si No Si Si - -
BA-40/1 Mujer Ad.sp 1 F2 | No No - - 82.8 -
BA-40/2 Hombre Ad.M/A 1 F2 Si No - No - -
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.) | 3/4 F3 Si No Si No 89.3 -
BA-49 Mujer Juvenil 4 F3 Si - No - - -
BA-55/1 Mujer Ad.M - - Si No - - - -
BA-60 Mujer Ad.M 1 F2 Si Si No Si 68.3 63.33
BA-61/2 Mujer Ad.M 3/4 F2 Si No Si No 87.5
BA-62 Hombre Anc. 3/4 F3 Si Si Si Si 82.9 57.14
BA-63 Mujer Ad.M 4b F3 Si No No No 76.3 64.08
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.J | 2/3 F3 Si No Si No - -
BA-71/2 Indet Juvenil 2/3 F3 Si - Si - - -
BA-77 Mujer Anc. 3/4 F2 - No Si - - -
BA-78 Hombre Ad.) 3/4 F3 Si Si Si Si - -
BA-79 Mujer Anciana 5 F2 Si - Si - - -
BA-86 Mujer Ad.) 4b F2 Si No Si No 74.3 75
BAO-09 (A39) | Mujer Ad.sp. 4b F2 Si No - - - -
BAO-37 (J3) Indet Juvenil 2 F3 Si - No - - -
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Tobillo Pie
Ind. Sexo Edad Cat-Aj. | Fase CAA | Artrosis | CAA | Artrosis Plati)r(nerl'a Cné)r(nico
BAO-40 (A36) Indet Ad.sp. - - Si - - - - -
BAO-45? (A27) | Mujer Ad.sp. a | F3 | - No - No - -
BAO-70 (A34) Hombre Anc. 4b F3 - - Si - - -
BAO-80 (A20) Mujer Ad.J 3 F3 Si No - No 77.4 -
BAR-02 (Ind.1) | Hombre Ad.sp. 3/4 F3 = No = Si 80.2 64.1
BAS-2/1 éMujer? Ad.sp. - F2 - - Si No - -
BAS-2/2 éHombre? | Ad.sp. - F2 - - Si No - -
BAS-3 Indet Ad.sp. - F3 - - Si No - -
BAS-4 ¢Hombre? | Ad.sp. - F3 - - Si No - -

Tabla 127. Carillas articulares accesorias (CAA), artrosis en tobillos y pies e indices de robustez de las
extremidades inferiores de los individuos de la Bastida. Nota: el valor de los indices es el promedio de

ambos lados.

A continuacion, se ha comparado la incidencia de carillas articulares accesorias con la de artrosis
en tobillos y pies, y la de varios marcadores musculoesquéticos (tenddn de Aquiles y abductor
del dedo gordo y flexor corto de los dedos), con el fin de averiguar si hay una correspondencia
entre indicadores que permita inferir tipos de actividad fisica. La artrosis en los huesos del pie
muestra una incidencia muy baja (7/22, 31.8%), sin relacion directa con las carillas. Si bien los
individuos con artrosis en el tobillo también poseen squatting facet, de los 26 sin artrosis, 23
tienen carilla accesoria en el tobillo. El panorama es similar cuando se analizan los huesos del
pie: 5 de los 6 casos con artrosis presentan squatting facet, y de los 12 casos sin artrosis, 7
manifiestan carilla accesoria. Teniendo en cuenta que la artrosis estd estrechamente
relacionada con la edad y, por otro lado, que las carillas articulares pueden aparecer ya en edad
fetal por la dorsiflexion del tobillo en el Gtero (Boulle y Kurzenne, 1999; Boulle, 2001a, 2001b),
la clave no reside en la constatacion de ambos indicadores, sino en que siempre que hay

evidencia de degeneracion articular, también esta presente la carilla articular accesoria.

En esta misma linea apuntan los marcadores musculoesqueléticos relacionados con los dedos
del pie. De los 7 casos con remodelaciones en la entesis del abductor del dedo gordo y flexor
corto de los dedos, 6 presentan carilla accesoria en alguno de los metatarsos, siendo la
frecuencia menor ante la ausencia del marcador musculoesquelético o lesién en el abductor del

dedo gordo o flexor de los dedos del pie (4 de 10, 40%).

La situacién es ligeramente distinta al analizar los datos relativos al tobillo. Solo 3 casos

presentan carilla en la tibia o el astragalo de los 7 con piernas robustas o entesopatias en el
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tenddn de Aquiles, mientras que, de los 9 casos sin dicha entesopatia, 3 tienen carillas accesorias
en el tobillo. Asi pues, la presencia del marcador musculoesquelético no guarda correlacién con

la carilla articular accesoria.

La ultima correlacidn ha considerado el indice cnémico de la tibia y el platimérico de los fémures.
Tal y como algunos estudios habian mostrado (Castellana y Malgosa, 1991; Oliart, 2015), no hay
correlacién entre el indice cnémico y el platimérico (véase apartado 4.1.2. Asimetria e indices
0seos), pero no se ha podido evaluar tampoco la posible relacion entre la presencia o ausencia
de carillas de presién y la osteometria, porque en los 12 individuos que reldnen los 3 tipos de
indicadores -la carilla accesoria y los dos indices-, la carilla accesoria esta presente en los 12

individuos (iError! No se encuentra el origen de la referencia.).

Las carillas articulares accesorias, asociadas por lo general al habito de la posicién en cuclillas,
estan presentes en una proporcion muy elevada de sujetos (82.9%), especialmente en el
extremo distal de las tibias. Sin embargo, no se asocian consistentemente con otros indicadores
que podrian relacionarse con este habito postural. En menor proporcién, los metatarsos
evidencian la flexién dorsal de los dedos (62.2%), que puede vincularse con desplazamientos por
terrenos agrestes o en pendiente, o también con la posicion de hiperextensién, sirviendo como
anclaje para el movimiento de vaivén caracteristico de la actividad de molienda sobre un molino
barquiforme. No obstante, |la escasa frecuencia de la carilla accesoria en el primer metatarsiano,
que deberia protagonizar en anclaje del pie en la molienda, genera dudas sobre si,
efectivamente el modelo propuesto para la molienda para Tell Abu Hureyra es aplicable a La
Bastida. La actividad de molienda es incuestionable en el periodo argdrico con la presencia de
los molinos barquiformes. Conviene por lo tanto barajar la posibilidad que la postura en la
molienda fuera otra, no a nivel de suelo, o que la poblacién que molia no recibia este trato

funerario.

En cualquier caso, la postura de cuclillas reflejada en los tobillos apunta a que fue un habito

postural practicado tanto por mujeres como por hombres y a lo largo de todo el periodo

argarico.
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4.6. OTROS MARCADORES PALEOPATOLOGICOS

El estudio de las anomalias patolégicas detectadas en la coleccidén de La Bastida ha sido objeto
de un analisis integrado que incluye las posibilidades de diagndstico diferencial determinadas
por el estado de conservacion de cada esqueleto (Anexos IV y V). Este apartado pretende dar
cuenta de las expresiones poréticas registradas sistemdticamente en la coleccidn de La Bastida
y ubicar los resultados del andlisis de caso (por individuos) en el contexto de la muestra analizada

(poblacion).

Los marcadores especificos que incorporo bajo el paraguas terminolégico de “expresiones
pordticas” no son patognomanicos, ya que pueden responder a procesos de muy diverso orden.
Incluyen periostitis tibial, hiperostosis pordtica de la bdveda craneal, cribra orbitalia
(manifestacion especifica de hiperostosis pordtica en el techo de las drbitas) y un tipo de
especifico de lesion endocraneal que ha sido denominado serpens endocranea symmetrica

(Hershkovitz et al., 2002).

En el pasado, algunos de ellos han sido considerados o, inclusive, subinterpretados, bajo la
perspectiva de marcadores no especificos de estrés ambiental o de infecciones igualmente no
especificas (Goodman et al., 1984; Eisenberg, 1991). En la actualidad, en cambio, se insiste en la
necesidad de un diagndstico diferencial adecuado para intentar despejar sus multiples
etiologias. Asi, la periostitis tibial, extensamente tratada en los estudios patolégicos, puede
resultar de procesos infecciosos, contracturas en el tibial anterior o sdleo, deficiencia de
vitamina C o, inclusive, formacidon de hematomas y reaccidn a ulceraciones de la piel (Ortner,
2008). La cribra orbitalia y la hiperostosis pordtica, interpretadas durante décadas como
manifestaciones de estados anémicos, también pueden atribuirse a desérdenes metabdlicos
como el escorbuto (Ortner, 1999; Ortner et al., 2001, 2003; Brickley et al., 2020). Finalmente,
las lesiones endocraneales, que también se documentan en desérdenes metabdlicos que
implican sangrado, como el escorbuto (Lewis, 2004), presentan la dificultad afadida de
responder potencialmente a patologias tan distintas como tuberculosis, meningitis no

especificas o traumatismos subdurales (Spekker et al., 2020; Aabeg et al., 2020).
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Por todo ello, la exposicion que sigue a continuacidn, y que emana de un intento de diagndstico
diferencial previo por individuos, considerara por separado los individuos juveniles-adultos y los

infantiles, dada la afectacion diferencial de este tipo de lesiones en funcidn de la edad.

4.6.1. Juveniles y adult@s

En paleopatologia, periostitis es el término que se aplica a las areas de neoformacion dsea que
responden a una inflamacién de la membrana que cubre el hueso, o periostio. Es la lesion mas
documentada en las colecciones arqueoldgicas y puede afectar a cualquier elemento del
esqueleto, pese a que es mas frecuente en los huesos largos y, en especial, en la tibia. El periostio
es una membrana que recubre los huesos y a partir de la cual se nutren los propios huesos,
tendones y musculos. Los tejidos dseos pueden sufrir reacciones osteogénicas producidas por la
inflamacion de este tejido (periostitis), ya sea como reaccién o como parte de otro proceso
patoldgico (Ortner, 2003: 206, 2008; Weston, 2012). Las reacciones peridsticas pueden formar
parte de un proceso traumatico, muscular u éseo, pero también derivarse de una infeccion
cronica o de larga duracién. En los estadios iniciales de la periostitis, se deposita hueso
esponjoso en la cortical, denominandose esta expresidn “periostitis activa”. Con el tiempo, este
tejido es asimilado por la superficie cortical, resultando en un aspecto esclerdtico que pasa a

denominarse “periostitis cicatrizante”.

De los 85 individuos de La Bastida fallecidos una vez superada la infancia, se ha podido explorar
la presencia o ausencia de periostitis tibial en 28 (11 hombres, 13 mujeres, 3 de sexo
indeterminado y 1 de sexo no observable). El examen de los resultados revela una elevada
frecuencia, pues se verifica en practicamente la mitad de los casos (n= 13; 46.4%), y de forma
equilibrada entre los sexos (6 de 11 hombres, y 5 de 13 mujeres) (Tabla 128). En todos los casos,
excepto en BA-21, la expresion es de tipo esclerdtico; es decir, en el momento de la muerte ya
se habia superado el proceso patoldgico que causé la inflamacién y subsiguiente neoformacion

Osea.

Con el fin de indagar acerca de la etiologia de estas lesiones y proponer un diagndstico
diferencial, se ha considerado la presencia o no de cribra orbitalia e hiperostosis pordtica (en
tanto indicadores de problemas metabdlicos), de lesiones endocraneales producto de
infecciones y el desgaste articular, asi como de marcadores musculoesqueléticos (sdleo)

vinculados al ejercicio fisico y la sobrecarga de las extremidades inferiores.
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Periostitis

N2Individuo SEXO Edad HP SES HE
tibial

BA-06/1 Hombre Ad.J 3 - 0 0 0
BA-12/1 Hombre Ad.M/A - - 0 - 0
BA-12/2 Mujer Anc. 0 - 0 - 2
BA-16/1 Mujer Ad.) 0 0 0 0 2
BA-16/2 Hombre Ad.) - 1 3 0 -
BA-18/1 Hombre Ad.J) 3 1 0 0 2
BA-18/2 Hombre Juvenil/Ad.) 0 - 0 0 2
BA-21 Mujer Ad.) 2% - 0 - -
BA-31/1 Mujer Ad.M 0 0 - -
BA-31/2 Hombre Ad.) 0 0 0 0 0
BA-33 Hombre Ad.M 3* 0 0 0 0
BA-40/1 Mujer Ad.sp 0 - 0 0 -
BA-40/2 Hombre Ad.M/A - - 0 0 -
BA-48 Mujer Juvenil/Ad.) - 2 0 1 0
BA-49 Mujer Juvenil 0 0 0 0

BA-54/1 Mujer Ad.M/A - - 0 - -
BA-54/2 Hombre Ad.M/A - 0 0 0 0
BA-55/1 Mujer Ad.M 3 - - - -
BA-55/2 Hombre Ad.sp 0 - - - -
BA-56 Indeterminado Ad.sp 0 - - - -
BA-60 Mujer Ad.M 0 0 0 - 0
BA-61/1 Hombre Ad.M 3 0 0 0 -
BA-62 Hombre Anc. - - 0 0 -
BA-63 Mujer Ad.M 0 0 0 - 2
BA-71/1 Mujer Juvenil/Ad.) - - - 0 0
BA-71/2 Indet Juvenil 3 1 0 0 -
BA-77 Mujer Anc. - - 0 - -
BA-78 Hombre Ad.J - 0 - 0 -
BA-79 Mujer Anc. 0 - 0 0 -
BA-80 Mujer Juvenil/Ad.J 3 - 0 0 0
BA-86 Hombre Ad.J 3 0 0 0 0
BA-88 Hombre Juvenil/Ad.) 3 0 0 0 2
AO03 Mujer Ad.J/M 0 - - - 2
A07 Mujer Ad.M - 0 - - -
A09 Mujer Ad.sp. 3 - 0 0 -
Al4 Mujer Anc. - 0 - 1 -
Al18 Indet Ad.sp. 0 - 0 0 -
A20 Mujer Ad.J - - 0 0 -
A27 Mujer Ad.) - - 0 0 0
A34 Hombre Anc. 0 - - - -
A40 NoObs Ad.sp. - - - -
A43 Mujer Ad.M/Anc. - - - -
J02 NoObs Juvenil - 0 0 0
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Periostitis

N2Individuo SEXO Edad co HP SES HE
tibial
Jo3 NoObs Juvenil - 0 0 0 0
Jos No Observable Infans Il/Juvenil - - 0 -
Ind. 1 Hombre Ad.sp. 0 - - - -
14078+14095 Mujer Ad.J - 0 0 - -
14082+14081 Hombre Ad.M/A = 0 0 = =
14084 Mujer Ad.M/A - 0 0 - -
14085 éMujer? Ad.M/A - 0 0 - 0

Tabla 128. Periostitis tibial, cribra orbitalia (CO), hiperostosis pordtica (HP), serpens endocranea
symmetrica (SES) e hipoplasia del esmalte (HE) en los individuos juveniles y adultos de la coleccion de La
Bastida. Nota: (*) Periostitis tibial de etiologia hemorrdgica. Expresiones: (0) Ausencia, (1) Activa (2) Mixta,

(3) Esclerdtica.

La mujer de BA-21 presenta un proceso osteogénico de aposicidn lamelar sobre la superficie de
la cortical de ambas tibias. Su delimitacion y expresidn en capas adheridas a la superficie cortical
apuntan al efecto de hematomas calcificados de etiologia traumatica. Estas lesiones debieron
producirse poco tiempo antes de su muerte, tal vez semanas, dado que la reabsorcion dsea se

halla en un estadio inicial.

llustracion 28. Vista superior de las tibias de BA-21. En rojo se marca el drea del hematoma en la tibia

derecha, mientras que las flechas azules sefialan el hematoma de la tibia izquierda.
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llustracion 29. Detalle del hematoma en la porcion media de la tibia izquierda de BA-21.

Distintas son las expresiones en BA-33, un hombre de la fase 2 que presenta un abultamiento
medial en la mitad de la didfisis de la tibia derecha y que, a juzgar por la textura y la continuidad

en la cortical diafisaria, se encontraba en estado de cicatrizacidon avanzado.

Solo en 12 casos se ha podido correlacionar la presencia/ausencia de periostitis tibial con la de
cribra orbitalia. A excepcion de BA-18/1 y BA-71/2, ningln sujeto muestra ambas expresiones.
El hombre de BA-18/1 presenta una leve porosidad en el lateral de la érbita derecha sin indicios
de proceso osteogénico, pero la degeneracién articular en codos y caderas, asi como la
anquilosis de la segunda y tercera cervical (enfermedad de Klippel Feil) sugieren un problema
sistémico. En cambio, el juvenil BA-71/2, con procesos poraticos en otras regiones del esqueleto,

posiblemente sufria un problema metabdlico.

El andlisis de cribra orbitalia ha sido posible en 24 individuos mayores de 12 afios (10 hombres,
11 mujeres, 1 de sexo indeterminado y 2 de sexo no observable), de los cuales 4 presentaban
remodelaciones en las érbitas, lo cual arroja una frecuencia muy moderada (17%). Siempre se
trata de individuos juveniles o adultos jovenes y la lesidn se encontraba activa en el momento

de la muerte, excepto en la Unica mujer que presentaba el rasgo (BA-48, expresion mixta).

Entre los elementos craneales aislados se ha podido registrar cribra orbitalia en, como minimo,

dos sujetos mds: una mujer de 17-21 afios (BAMAL-14080) y otra adulta (BAMAL-14079). Ambas
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fallecieron con una afectacion metabdlica en curso, aunque la imposibilidad de examinar el

esqueleto poscraneal impide cualquier precisidn adicional.

Illustracidn 30. Cribra orbitalia en BA-16/2. v

La incidencia de hiperostosis porética en la coleccién de La Bastida es minima. De 38 calotas
craneales examinadas, solo en BA-16/2 se ha observado hiperostosis pordtica de tipo
esclerético, adyacente a la sutura sagital. Entre las calotas aisladas, el hombre anciano de
BAMAL-14083 presenta, ademas de traumas en ambos parietales, porosidad esclerética en

torno a bregma (llustracion 32).

En todos los casos observados, la expresidn patoldgica se debe a una respuesta inflamatoria o
de hiperplasia medular (expansidon de la médula), nunca a aposiciéon 6sea, que es el rasgo
caracteristico del escorbuto (Brickley et al., 2020). Conviene destacar que la cribra orbitalia se
acompafia siempre de otra remodelacion porética, ya sea periostitis tibial, hiperostosis porética
o SES, lo que implica una afectacion sistémica, reflejo de un estado mérbido que afecta al
conjunto del organismo. Por el contrario, no se da ningln caso en que coincidan en un mismo
individuo periostitis tibial, hiperostosis pordtica y lesiones endocraneales. La ausencia de este

tipo de asociacion es clave en el diagnéstico diferencial.
Por ultimo, la incidencia de lesiones poréticas endocraneales es igualmente baja, ya que de las

30 calotas examinadas (13 hombres, 12 mujeres, 2 de sexo indeterminado y 3 de sexo no

observable) solo se han registrado 2 casos (6,7%). Ambos corresponden a mujeres (BA-48 -
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llustracion 6- y A14) que mostraban porosidad endocraneal de tipo activo, aunque la limitada

conservacion del esqueleto ha sido insuficiente para proponer un diagnéstico diferencial.

7
llustracidn 31. Cribra orbitalia en BA-71/2.

En resumen, el andlisis de las lesiones poréticas entre individuos mayores de 12 afios indica que
las afectaciones en la béveda craneal (HP y SES) son minimas, pues solo afectan a tres individuos
(BA-48, A14; BA-16/2) y se correlacionan con otras lesiones poréticas!'®. Cribra orbitalia, con
una incidencia ligeramente mayor, es la Unica lesién que no se documenta de forma aislada.
Ademas, por su expresién activa podria estar vinculada con los procesos patoldgicos causantes
de la muerte de estos sujetos. El proceso osteogénico activo en estos individuos jévenes, de
entre 17 y 34 anos, refleja la evolucién de la patologia durante unos meses previos al deceso. La
etiologia de estas lesiones parece responder a desérdenes metabdlicos, sin que sea posible

precisar si relacionados con la falta de hierro (anemia ferropénica) o de vitamina C (escorbuto).

115 En el caso de A14, la escasa representacion esquelética impide asegurar esta observacion.
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llustracion 32. Hiperostosis pordtica en BAMAL-14083.

llustracion 33. Porosidad en el seno frontal de BA-48.
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4.6.2. Infantiles

La documentacién de las manifestaciones pordticas comporta algunas complicaciones a
propdsito de los infantiles, dado que el propio crecimiento del hueso produce este aspecto
poroso. Por esta razén, Ortner et alii (2001: 348) sefialan que, para distinguir la porosidad propia
del crecimiento de la patoldgica (periostitis), hay que determinar si se extiende mds alla de los
5-10 mm de la linea metafisaria de los huesos largos. Por otro lado, su localizacidn, distribucién
esquelética y expresion pueden indicar, entre otras etiologias, deficiencias en vitamina C
(escorbuto), vitamina D (raquitismo) o anemia por falta de hierro, acido félico o vitamina Bi;

(Brickley et al., 2020).

Entre los infantiles de La Bastida se ha constatado periostitis tibial en 9 de los 24 individuos
examinados, lo cual equivale al 37,5% (2 neonatos, 6 Infans I 'y 1 Infans Il) (tabla 2). Salvo BA-
23/2 (expresidn esclerodtica) e 117 (expresion mixta), los demas individuos, todos menores de 7
meses, murieron con el proceso osteogénico activo. Ademas, 5 de estos 9 casos muestran otras

lesiones pordticas en el craneo.

Los estigmas de cribra orbitalia se han documentado en 7 de los 27 casos examinados (5 Infans
'y 2 Infans Il) y, por tanto, muestran una frecuencia global algo inferior (25,9%). En dos de los
tres casos en los que la etiologia de la lesidén puede atribuirse a déficit de hierro y/o de vitamina

C (BA-20, BA-75 y 125), se documentan también otras remodelaciones de tipo porético.

Como sucede entre los adult@s, la hiperostosis pordtica tiene una incidencia minima (8,8%),
pues solo se documenta en 3 de los 34 casos examinados: 1 neonato y 2 Infans I. En cambio, la
frecuencia de lesiones endocraneales es notablemente superior (16,2%) y casi triplica a la
registrada en la coleccion de juveniles y adultos (6 de 37 casos). Ademads, se encontraba activa
o en un estado muy inicial de cicatrizacién en el momento de la muerte. Excepto en BA-42 e 124,
en los restantes casos hay correlacidon con otras lesiones poréticas: depdsitos de hueso lamelar
(BA-23/2), formaciones espiculares de tipo hair-on-end (BA-43), impresiones capilares (BA-20 y

BA76) y porosidad de tipo inflamatorio (123 y 124).
Asi pues, de las 38 calotas suficientemente conservadas como para realizar un examen

completo, 12 presentan algun tipo de lesion pordtica (un neonato, 8 Infans I 'y 3 Infans 1), es

decir, un tercio de la poblacion infantil. La expresion y distribucién de las lesiones apuntan a
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desérdenes de tipo metabdlico por estados carenciales y permiten descartar la tuberculosis

como factor causal de las mismas.

El estudio de las lesiones pordticas sugiere que las criaturas de La Bastida, especialmente
durante la primera infancia, atravesaron un periodo delicado caracterizado por deficiencias
nutricionales, que en los casos mejor documentados indica falta de vitamina C. Esta vitamina se
encuentra en un amplio abanico de frutas y vegetales frescos, asi como en la leche materna,
mientras que aparece en poca cantidad en la carne, leche (cabra, vaca y oveja) y pescado (Lewis
2018: 213-214). La alimentacién materna podria blindar a las criaturas lactantes contra este tipo
de estados carenciales, situacidn que cambia drasticamente al dejar de amamantarlas. No
obstante, una alimentacion materna defectuosa podria redundar, a su vez, en partos
prematuros y en criaturas con escaso peso al nacer, lo que incrementaria la morbilidad de la
poblacién infantil. Un dato indirecto avala este extremo y se relaciona con la frecuencia de
espina bifida documentada en La Bastida, que afecta a 4 individuos de 26!® (BA-18/1, BA-63,
BA-71/2 y BA-88). Esta anomalia en la osificacidon posterior del canal medular se atribuye al
efecto combinado de una predisposicidon genética y de una ingesta deficiente de acido félico en

la madre gestante (Armstrong et al., 2013).

La elevada frecuencia de infantiles menores de 3 afos con signos de haber sufrido deficiencias
nutricionales, combinada con los resultados del analisis de isdtopos de estables (Knipper et al.,
2020) ahonda en la misma conclusion. Las pobres condiciones de vida de un segmento
importante de la poblacién infantil se reflejan asimismo en los indicadores osteométricos, ya
que, de los diez infantiles con lesiones pordticas, cuatro presentan un retraso de crecimiento

relevante, segln se infiere a partir de la edad dental (BA-42, BA-66, BA-76, BA-20).

NeIndividuo SEXO Edad Rango edad Periostitis tibial CO HP SES HE
BA-02 Indet Infans | 2,5-5,5 meses - 0O 0 O -
BA-05 Indet Infans | 2,5-6 meses 0 o 0o o -
BA-06/2 Nifio Neonato 38-42 semanas 1 o 2 0 -
BA-07 Indet Neonato <1,5 mes 0 o o0 o -
BA-15 Indet Infans Il/Juvenil 9-13 afios - - 0 0 -
BA-20 Indet Infans Il 6-7 afios 0 1 0 1 O
BA-23/1 Nifia Infans | 9-11 meses 0 o 0 o0 -
BA-23/2 Nifo Infans | 9-11 meses 3 0 O 1 -
BA-24 Indet  Infans| 11-14 meses - o 0 0 -
BA-26 Indet Infans | 5,5-7 meses 1 O 0O o0 -
BA-27 Indet Neonato 40 semanas 0 0o - 0 -
BA-29 Indet Infans | 18-24 meses - - 0 0 -

116 76 sacros con mas del 50% de la conservacién en la serie de La Bastida en individuos adultos.
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NeIndividuo SEXO Edad Rango edad Periostitis tibial CO HP SES HE

BA-36/2 Indet  Infans 6-10 afios - o - 0 -
BA-37 Indet Infans| 11-16 meses 0 o o0 o0 -
BA-41 Indet Neonato <1,5 meses 0 o 0o o -
BA-42 Indet Infans| 14-18 meses 0 o o0 1 -
BA-45 Indet  Infans | 6-7 meses 1 2 0 0 -
BA-46 Indet  Infans I 6-7 afios - 0O 0 0 2
BA-50 Indet Infans| 11-16 meses - o 0o o0 -
BA-51 Indet Infans Il 4-5 aios 0 o o0 o0 -
BA-59 Indet Infans| 10-14 meses 0 - - - -
BA-64 Indet  Neonato +2,5m - 0O 0 0 -
BA-66 Indet  Infans | 24-27 meses 0 3 0 0 -
BA-67 Indet Infans| 11-18 meses 0 - 0 0 -
BA-75 Indet Infans| 1,5-2,5 meses 1 1 1 0 -
BA-76 Nifio Infans | 11-18 meses - 1 1 1 -
BA-81 Indet Infans |l 7 afos 0 - - o -
106 No Obs Infans Il Dientes (6/7-9/10 a) - - 0 0 -
107 No Obs Neonato Dientes, DO (<3 m) - - 0 0 -
108 No Obs Infans I FE (3-7 a) - - - - -
110 No Obs Infans | Dientes (3-6 m) 1 - 0 0 -
113 No Obs Neonato ME (<1.5 m) 1 - 0 0 -
116 No Obs Neonato/Infantil | Dientes (<3 m) 0 - 0 0 -
117 No Obs Infans Il Dientes (6-7 a) 2 0O 0 0O O
118 No Obs Infans I Dientes (c.11 a) - 2 - -0
120 No Obs Infans Il Dientes (6-7 a) - 0O 0 0 -
123 No Obs Infans | Dientes (18-20 m) 1 - 0 2 -
124 No Obs Infans Il Dientes (9-10 a) - - 0 2 2
125 No Obs Infans | Dientes (18-20 m) - 1 0 0 -
128 No Obs Infans Il Dientes (7-8 a) - 0O 0 0 -
BAS10 No Obs Neonato Métrica (40 s) 0

Tabla 129. Periostitis tibial, cribra orbitalia (CO), hiperostosis pordtica (HP), “serpens
endocranea symmetrica” (SES) e hipoplasia del esmalte (HE) en los infantiles de la coleccion de
La Bastida. Nota: (*) Periostitis tibial de etiologia hemorrdgica. Expresiones: (0) Ausencia, (1)

Activa (2) Mixta, (3) Esclerdtica.

La elevada mortalidad infantil en la coleccién de la Bastida, unida a los defectos en el esmalte y
al retraso en el crecimiento diafisario, ponen de manifiesto una elevada fragilidad durante los
primeros afios de vida. Ademas, el estudio de las lesiones pordticas ha permitido dilucidar que
esta mortalidad responde principalmente a deficiencias nutricionales, posiblemente derivadas
de un temprano destete, una circunstancia que generd desérdenes metabdlicos y mayor
vulnerabilidad a las infecciones. Si bien algunos individuos continuaron arrastrando problemas
de déficit nutricional, la frecuencia de cribra orbitalia, como indicador de este tipo de
desdrdenes, se redujo desde el 25.9% entre infantiles al 16.7% en adult@s. Estas frecuencias
son similares a las observadas en Cerro de La Encina (17.6%, 3 de 17), aunque distan mucho de
las de Gatas, donde el 33% de los infantiles presentan lesiones en el techo de las érbitas y donde,
ademas, si nos atenemos a la elevada frecuencia también entre los adultos (40%), parece que

las condiciones nutricionales no mejoraron demasiado con la edad, aunque se logré una mayor
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supervivencia (Buikstra y Hoshower, 1994). Es significativo que en Gatas la hiperostosis porética,
en adultos e infantiles, es mucho mas frecuente que en La Bastida, donde se documenta en solo
4 de los 72 casos examinados. Ello refuerza la elevada morbilidad en Gatas en comparacién con

La Bastida.

La comparacidn con otros yacimientos, como Cerro de la Encina y la Motilla del Azuer, donde el
25% de los individuos presenta cribra orbitalia (Jiménez-Brobeil et al., 2008), aconseja prudencia
dadas las peculiaridades de sus perfiles demograficos: en el primer caso, de los 8 infantiles
estudiados, solo uno es menor de 2 afios, mientras que, en el segundo, no hay ningun infantil
menor de un afio. Asi pues, las frecuencias de cribra orbitalia estan posiblemente alteradas por

sesgos en el derecho al enterramiento intramuros en estos dos enclaves.
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4.7 TRAUMATISMOS

Los traumas son lesiones que pueden afectar al tejido blando y, eventualmente, al hueso
(Roberts, 2000: 337). Se producen por sobrecarga o por impacto mecanico y puede causar una
ruptura parcial o completa del hueso, el desplazamiento o dislocacién de una articulacidn, la
interrupcién del riego sanguineo o del funcionamiento del sistema nervioso, y una forma
anémala del contorneo 6seo (Ortner, 2003). Las evidencias osteoldgicas mas habituales en el

registro arqueoldgico son las fracturas y las reacciones peridsticas.

Las reacciones peridsticas de origen traumdtico pueden darse por la fractura o inflamacién de la
membrana, o por la calcificacion de un hematoma, ya que las hemorragias internas pueden
quedar necrosadas con el paso del tiempo (Ortner, 2003). No obstante, la capacidad de
reabsorcion y remodelacidn de la superficie cortical provoca que estas evidencias suelan ser

complementarias y no deban valorarse en solitario.

En cambio, las fracturas dseas permiten inferir patrones vinculables con causas de tipo
accidental, como las producidas por el movimiento (fracturas en los huesos de los pies) y caidas
(fracturas en costillas), o intencional, como las producidas a raiz de episodios de violencia
interpersonal (Wedel y Galloway, 2013). A su vez, la morfologia de las lesiones puede permitir
inferir el nivel de conocimientos anatdémicos y diagndsticos en el pasado, asi como lo
concerniente a curas y atenciones. No tiene el mismo aspecto ni las mismas consecuencias una
fractura correctamente reducida y seguida de reposo, que aquella que no es realineada y/o el
sujeto no deja de aplicar fuerza sobre el elemento fracturado. Las implicaciones sociales,
ademas, son distintas en estas dos circunstancias: en una la comunidad se ocupa de cubrir las
necesidades subsistenciales de la persona afectada, mientras que, en la otra, el individuo no
recibe estos beneficios y debe continuar con su actividad en detrimento de su salud a corto y
largo plazo, ya sea por incrementar el riesgo de contraer infecciones o por comportar finalmente
una limitacion de sus movimientos y una reduccion crénica (o incluso, invalidez) de sus

capacidades fisicas.

Todos los huesos han sido examinados, completos e incompletos, distinguiendo entre fracturas
antemortem, perimortem y postmortem, segun la coloracién y morfologia de las lineas de
fractura para diferenciar entre periy postmortemy las evidencias de remodelaciones dseas para

las antemortem (Ubelaker y Adams, 1995). No se han documentado fracturas perimortem en las
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tumbas de La Bastida; la descripcidn detallada de las fracturas antemortem figura en las fichas
antropoldgicas de cada individuo (véase Anexos IV y V). Las lesiones exclusivamente peridsticas
de tipo hematoma (BA-21 y BA-33) con etiologia traumatica se describen en el apartado 4.6.
Otros marcadores paleopatoldgicos, y no se incorporan en este apartado dado que no son

contempladas en los estudios antropolégicos de caracter comparativo.

El examen de los restos 6seos de los 153 individuos incluidos en esta investigacidn ha permitido
documentar 7 lesiones craneales en 6 individuos diferentes y 54 fracturas poscraneales que

afectan a un minimo de 16 sujetos.

La primera impresion a partir de estas cifras es que la frecuencia de traumatismos es baja en La
Bastida. Sin embargo, hemos de tener en cuenta el grado de conservacion tan dispar entre los
diferentes conjuntos dseos pertenecientes a cada uno de los 153 individuos; es decir, no seria
del todo correcto plantear que en La Bastida se registran 22 individuos afectados por este tipo
de lesiones sobre un total de 153, sino solamente sobre aquellos con una minima conservacion
dsea para que la observacidn y la comparacién sean representativas. Por ello, y a fin de ajustar
el analisis a una perspectiva poblacional mas alla de casuisticas determinadas por los avatares
de la conservacion, trataremos por separado las lesiones craneales de las poscraneales,

comenzando por las primeras.

4.7.1. Traumatismos craneales

Los traumatismos craneales de La Bastida se concentran en la coleccidn conservada en el Museo
Arqueoldgico de Almeria procedente de las intervenciones de Cuadrado, ya que ahi se
documentan 6 de los 7 casos registrados hasta la fecha. De las 10 calotas con una conservacion
minima del 50%, 9 corresponden a adultos (6 mujeres y 3 hombres) y la restante a un individuo
subadulto de edad indeterminable. En 4 de las 9 calotas adultas se documenta una lesidn
traumatica: 3 mujeres (2 Ad.M/Ay 1 Ad.sp) y 1 hombre (Ad.M/A). A la vista del enorme contraste
entre esta frecuencia tan elevada (40%) y la ausencia absoluta de casos en el resto de las calotas
preservadas en al menos el 50%, parece obvio que los ejemplares del Museo Arqueoldgico de
Almeria responden a una seleccidén que no es representativa de la poblacién inhumada, y que
las frecuencias reales de traumatismos craneales debieron ser, efectivamente, muy inferiores

(Tabla 130).
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No infantiles

Infantiles Total
Intervencion Total Hombres Mujeres

N n|% | N |n % N | n % N | n % N n %
Cuadrado 0| 0| 9 |4|444)| 3 |1|333| 6 |3]| 50 10 4 40%
SHPH 4 |(0|0|10]|0 0 6 |0 0 310 0 14 0 0
UAB 19|0|0|22]|0 0 11 1|0 0 10| 0 0 41 0 0
Total 24 | 0| 0 |41|4)| 98 |20 1 5 19| 3| 158 | 65 4 6.1%

Tabla 130. Traumatismos craneales en la coleccion de La Bastida (calotas con una conservacion minima

del 50%).

El analisis de los cuatros casos con traumatismos ofrece detalles de interés. En primer lugar, nos
ocuparemos del craneo de la anciana BAMAL-14085, que muestra una depresidon de contorno
oval (15 x 26 mm) en la escama derecha del occipital, caracterizada por una pérdida importante
de grosor en toda su superficie y tejido liso, esclerético, tanto en bordes como lecho. Segun
estas caracteristicas, la lesién fue producida posiblemente por el fuerte impacto de un objeto
con una superficie roma, que ocasiond la invasién del espacio de la duramadre. La remodelacidn
de la lesion indica supervivencia y que el incidente, accidental o intencional, tuvo lugar bastante
tiempo antes de la muerte de esta mujer. Se desconoce si la lesion produjo afectaciones

neuroldgicas.

llustracion 34. Vista del lateral derecho del craneo BAMAL-14085.

Los otros dos traumas en individuos femeninos se localizan en el frontal. El registrado en BAMAL-
14079 consiste en una depresién de contorno oval (de 10 x 17 mm) con un leve hundimiento de
la tabla externa, totalmente cicatrizada. En BAMAL-14084 se observa una cresta circunscrita por
una ligera depresion, que podria corresponder a una lesién secundaria del hueso por una lesion

en la piel y periostio.
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rdo. Dereca: BAMAL-

14084, lesion secundaria en frontal derecho.

\Més singular es la evidencia documentada en el individuo masculino BAMAL-14083, dado que
muestra dos lesiones casi simétricas en ambos parietales, por debajo de la eminencia parietal.
En ambos casos se observa una depresidn cénica de poco menos de 10 mm de didmetro, con
una mayor profundidad central en la lesién del lado izquierdo. No puede discernirse si se produjo
por una contusidn punzante o tras el golpe de un objeto romo; en cualquier caso, no penetrd en

el endocraneo.

llustracion 36. Lesion en el parietal izquierdo de BAMAL-14083.

M. Botella estudié tres craneos de esta coleccién en el marco de su tesis doctoral (1976: 164 y
1158-1159), pero solo uno de ellos presentaba una lesién traumdtica. Segun su descripcion,
correspondia a un ejemplar incompleto de sexo femenino y edad estimada en 50-60 afios,

identificado con la sigla BAMAL-14089 (llustracién 37). En el frontal izquierdo registré una lesion
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de morfologia oval (23 x 33 mm) que, posiblemente, afecté al endocraneo porque la tabla
interna aparecié deprimida. Asi mismo, observé una fractura en el temporal izquierdo, entre el
pefiasco y la escama con leves signos de cicatrizacién (visibles solo con microscopio). Mediante
radiografia corrobord la fractura del pefiasco e identificé una infeccidon del oido medio con
absceso en la fosa posterior del craneo. Esta infeccién produciria una encefalitis y conllevaria
probablemente la muerte del individuo. Desafortunadamente, en la actualidad solo se

conservan unos pocos huesos bajo esta sigla, y ninguno responde a la descripcion realizada por

Botella, por lo que no se ha contabilizado en la Tabla 130.

llustracion 37. Fotografia de los craneos BAMAL-14085 (izquierda) y BAMAL-14089 (derecha) (Walker,
1973: Apéndice |, Ldmina CLXXXI)

En la coleccion Cuadrado del Museo Arqueoldgico de Almeria se anota un traumatismo en una
mandibula, excluida de la Tabla 130 porque no se conserva calota asociada y no puede
descartarse que pertenezca a la de alguno de los 9 ejemplares adultos. Se trata de una fractura
con desalineacién en la rama izquierda de la mandibula de una mujer adulta (BAMAL-
10092bisbis), totalmente consolidada. Por desgracia, la deficiente conservacion del hueso ha

impedido determinar el tipo de fractura y cdmo afectd a la articulaciéon temporomandibular.

Finalmente, en el Museo Arqueoldgico de Cartagena se custodia un parietal derecho aislado y
conservado parcialmente (BAMC-184), que cabe atribuir a las campafias del Seminario de
Historia Primitiva del Hombre. En él se observa, adyacente a la sutura mastoidea, una depresion
en la tabla externa que no afectd al endocraneo y que cicatrizé totalmente. Su morfologia es

ligeramente elongada, con los bordes totalmente romos. La irregularidad del contorno de la
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depresion apunta, de nuevo, a una fractura contusa, originada por el impacto de un objeto a
baja velocidad.

En suma, si dejamos fuera del computo la lesion documentada por Botella y que no hemos
podido analizar, asi como las otras dos lesiones que no conservan el 50% de la calota respectiva,
la frecuencia de traumatismos por individuo asciende al 6,1% (4 de 65). Si, en cambio,
consideramos el conjunto de los individuos de la coleccion (153) y el nimero de individuos con
traumatismos craneales (6), la frecuencia se reduce al 3.9%!7. Este valor se aleja de los

registrados en la Hoya de Guadix*!8%° (6.9%) y en el Alto Guadalquivir'® (6.4%) (Tabla 131).

Al margen de las bajas frecuencias globales, hay que destacar que una de las principales
caracteristicas en los yacimientos argaricos es la casi nula incidencia de lesiones craneales en
infantiles. En La Bastida no se ha documentado un solo caso, mientras que en el conjunto de los
496 individuos argaricos restantes solo se mencionan dos (Tabla 131). Uno es el infantil que no
alcanzd los dos afios de edad de Caramoro |, que presenta una lesidon por objeto cortante tipo
espada en el frontal, a la cual sobrevivié pocos dias (Cloquell y Aguilar, 1996; Jover et al., 2018).
El segundo es el individuo 21.2 de Cerro del Alcazar, fallecido a los 8 afios, que registra en el
frontal un traumatismo inciso-contuso cicatrizado (Robledo y Trancho, 2003). No se dispone de
indicios que permitan inferir el tipo de objeto que pudo producir la lesion. Llama la atencién que
ninguno de estos dos ejemplos presenten la tipica erosién craneal, en terminologia de Campillo,
o la depresién por contusion que caracteriza la casuistica registrada en la poblacién adulta (ver
Anexo VII), por lo que podrian responder a acontecimientos excepcionales. La escasa incidencia
de eventos traumaticos en infantiles invita a reflexionar sobre las condiciones vitales de las
criaturas argaricas o, al menos, de las que eran inhumadas y cuyos restos han llegado hasta

nuestros dias (véase infra).

117 Dada la imposibilidad de cuantificar la conservacién de las calotas craneales de los restantes
yacimientos, se ha procedido a recopilar los datos publicados relativos a lesiones traumaticas y aplicado
el nimero minimo de esqueletos recuperados, a pesar de ser consciente de las variaciones derivadas del
estado de conservacion de los restos.

118 pyerto Lope (Garcia Sanchez, 1979), Terrera del Reloj (Ortega et al., 1995; Al Oumaoui y Jiménez-
Brobeil, 2004), Cuesta del Negro, Castelldn Alto, Fuente Amarga y Cerro de la Virgen (Jiménez-Brobeil et
al., 2004, 2007, 2009; Al Oumaoui, 2009)

119 | os estudios de la Universidad de Granada fusionan los datos de los yacimientos ubicados en &reas
distintas (Botella et al., 1995; Jiménez-Brobeil et al., 2004, 2007, 2009). Con el fin de evaluar las
frecuencias por areas se han recopilado los datos de manera individualizada, pero no se ha logrado hallar
datos concretos de algunos yacimientos como Fuente Amarga. Esta circunstancia explica que las
frecuencias aqui presentadas difieran de las presentadas en otras publicaciones.

120 Cerro del Alcazar, Pefialosa y Alcazaba de Ubeda (Robledo y Trancho, 2003; Trancho et al., 2013;
Jiménez-Brobeil et al., 2016).
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El panorama es distinto al analizar los individuos mayores de 12 afios. Entre quienes
sobrevivieron a la etapa infantil se observan lesiones craneales y frecuencias diversas a escala
territorial. Los traumatismos craneales en la Hoya de Guadix (10.6%) duplican a los de La Bastida
(5.9%) y el Alto Guadalquivir (5.6%) (Tabla 131), mientras que la incidencia en la Vega de Granada
(3.8%) y la Depresion de Vera (1.1%) es muy baja. Ninguno de los 16 individuos fallecidos en
edad adulta registrados en el Bajo Segura y en el Bajo Vinalopé!?! presenta lesiones traumaticas
craneales. En sentido contrario destacan los yacimientos de las comarcas del interior
murcianas'??, donde 3 de los 8 sujetos adultos presentan lesiones craneales. En los tres casos se
trata de mujeres adultas, una de ellas con lesiones por objeto afilado perimortem sin

supervivencia (Oliart, 2020) que ejemplifica un caso inequivoco de violencia interpersonal.

El equipo de la Universidad de Granada ha llamado la atencidn sobre la mayor frecuencia de
lesiones craneales en hombres (20.4%) que en mujeres (4%) (Jiménez-Brobeil et al., 2008). Esta
proporcién se mantiene en la presente investigacion, aunque con valores ligeramente inferiores
(16.4% vs 7.7%). Si bien las diferencias son notorias entre comarcas, tanto en La Bastida como
en el Alto Guadalquivir y las comarcas interiores de Murcia las frecuencias registradas en

mujeres son superiores a las de los varones.

A la mayor incidencia de lesiones craneales entre la poblacién masculina inhumada en la Hoya
de Guadix y la Vega de Granada, se le suma que las lesiones se localizan principalmente en el
frontal y en la porcidn izquierda de la calota. Ello permite sugerir que las lesiones pudieron
ocasionarse en enfrentamientos cara a cara con agresores diestros (Jiménez-Brobeil et al., 2009:
7). El nimero de efectivos en la coleccion de la Bastida es demasiado bajo como para realizar
una valoracion fiable; sin embargo, llama la atencidn que la mayor parte de las lesiones se
documenten en mujeres y que la localizacidn de las fracturas también se concentre en el frontal
y en la porcidn izquierda de la calota (llustracion 38). Segun la linea interpretativa de la relacion
entre violencia y localizacién de las lesiones, se desprende que las mujeres eran objeto de

agresiones violentas, como por otro lado queda de manifiesto en El Morrdn (Oliart, 2020).

En sintesis, el estudio de las lesiones craneales ofrece las siguientes conclusiones:

- Los traumatismos en infantiles son excepcionales.

121|leta dels Banyets, Tabaya y Caramoro | (De Miguel, 1999a, 1999b, 2001; Cloquell y Aguilar, 1996; Jover
etal., 2008).

122 Cerro del Morrén y El Morrén (informes inéditos del Grupo de Investigacién en Arqueoecologia Social
Mediterranea, UAB).
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- Lafrecuencia de las lesiones craneales en la poblacién adulta es muy variable, tanto por

sexos como entre territorios.

- Son practicamente nulas las evidencias de traumatismos craneales en proceso de

cicatrizacion o lesiones perimortem.

llustracion 38. Localizacion de las lesiones craneales en las mujeres (rojo) y hombres (azul) de la coleccion

de La Bastida.
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Infantiles No infantiles Total
Intervencién Total Hombres Mujeres Fuentes
N n % N n % N n % N n % N n %
La Bastida* 68 0 0 85 5 5.9 27 1 3.7 40 3 7.5 153 5 3.3
Cerro del Alcazar 34 1 29 41 3 7.3 18 1 5.6 16 2 12,5 75 4 5.3
Pefialosa 13 | 0 0 24 1 4.2 | 15 1 6.7 7 0 0 37 1 2.7 | RobledoyTrancho, 2003; Trancho et
- al., 2013; Jiménez Brobeil et al., 2016
Alcazaba de Ubeda 5 0 0 7 0 0 3 0 0 4 0 0 12 0 0
Alto Guadalquivir 52 1 1.9 72 4 5.6 36 2 5.6 27 2 7.4 124 5 4
El Oficio 88 0 0 94 1 1.1 32 1 3.1 18 0 0 182 1 0.5
Fuente Alamo 25 0 0 38 1 2.6 16 1 6.3 21 0 0 63 1 1.6 Kunter, 1990, 2000; Buikstra y
El Argar 260 0 0 303 3 1 83 2 2.4 78 1 1.3 563 3 0.5 Hoshower, 1994
Gatas 26 0 0 23 0 7 0 0 12 0 0 49 0 0
Depresion de Vera 399 0 0 458 5 1.1 138 4 2.9 129 1 0.8 857 5 0.6
Cerro de la Virgen 19 0 0 26 3 11.5 8 1 12.5 8 2 25 45 3 6.7
Cuesta del Negro 15 0 0 31 3 9.7 14 3 21.4 12 0 0 46 3 6.5 Garcia Sénchez, 1979; Ortega et al.,
R 1995; Al Oumaoui y Jiménez-Brobeil,
Terrera del Reloj 7 0 0 11 3 27.3 4 1 25 5 1 20 18 3 16.7 2004; Jiménez Brobeil et al., 2004,
Castellén Alto 29 0 0 64 5 7.8 28 4 14.3 26 1 3.8 93 5 5.4 2007, 2009; Al Oumaoui, 2009.
Puerto Lope - - - 2 0 0 1 0 0 1 0 0 2 0 0
Hoya de Guadix 70 0 0 134 14 10.4 55 g 16.4 52 4 7.7 204 14 6.9
Ortega,1989; Jiménez-Brobeil y
Cerro de la Encina 9 0 0 26 1 3.8 11 1 9.1 12 0 0 35 1 2.9 Garcia, 1989-1990; Jimenez-Brobeil y
Garcia-Roca, 2017.
Vega de Granada 9 0 0 26 1 3.8 11 1 9.1 12 0 0 35 1 2.9
Hoya de Guadix y Vega de Granada 44 0 0 112 12 10.7 49 10 20.4 50 2 4 156 12 7.7 Jiménez-Brobeil et al., 2009
llleta dels Banyets 1 0 0 9 0 0 5 0 0 4 0 0 10 0 0 De Miguel, 1999a, 1999b, 2001,
Tabaya 2 0 0 7 0 0 6 0 0 - - - 0 0 Cloquell y Aguilar, 1996; Jover et al.,
Caramoro | 1 1 100 - - - - - - - - 1 1 100 2008
Bajo Segura y Bajo Vinalopd 4 1 25 16 0 0 11 0 0 4 0 0 20 1 5
El Morron - - 4 1 25 2 0 0 2 50 4 1 25 informes inéditos del Grupo de
Cerro del Morrén - - - 4 2 50 2 0 0 2 2 100 4 2 50 Investigacion ASOME (UAB)
Comarcas interior - - - 8 3 37.5 4 0 0 4 3 75 8 3 37.5

Tabla 131. Traumas craneales. Nota: (*) Frecuencias calculadas a partir del NMI de individuos de la coleccion. Incluyen el traumatismo identificado sobre el fragmento
parietal del Museo Arqueoldgico de Cartagena porque no puede formar parte de ninguno de los crdneos del Museo Arqueoldgico de Almeria. Para una estimacion mds

ajustada a la conservacion y posibilidades de observacion consultense los valores de la Tabla 130.
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4.7.2. Traumatismos poscraneales

Dadas las caracteristicas de la coleccion de La Bastida en materia de conservacion, el estudio de

los traumas en el poscrdneo comporta cierta complejidad y exige aproximaciones diferentes.

Como sefialamos en el apartado anterior, en La Bastida se han examinado los restos esqueléticos

de 153 individuos, 68 infantiles y 85 no-infantiles (>12 afios). En estos, las fracturas poscraneales

ascienden a 54, localizadas en un minimo de 16 sujetos (8 hombres, 7 mujeres y un individuo de

sexo indeterminado) (Tabla 132 y Tabla 133).

Individuo Sexo Edad " Descripcion
fracturas
BA-12/1 | Hombre | Ad.M/A 2 MC1D: distal.
V Falange proximal del pie: distal.
BA-16/2 | Hombre Ad.J 1 Falange proximal de la mano: didfisis.
BA-38/1 | Hombre | Ad.M 1 C4-C5: anquilosis del cuerpo.
Cubito D: tercio distal di&fisis.
BA-40/2 | Hombre | Ad.M/A 2 Anquilosis art.intravertebral D toracica baja,
posiblemente por fractura.
T5 y T6: fractura apéfisis espinosa
BA-61/1 | Hombre | Ad.M 2 T7 y T8: fractura art.intravertebral izquierda.
Dislocacion del tobillo izquierdo.
Clavicula lz: tercio acromial.
BA-61/2 Mujer Ad.M 3 Cubito Iz: estiloides.
Esternon: posible fisura.
BA-62 Hombre Anc. 1 Calcaneo Iz: fractura por compresion.
BA-78 Hombre Ad.) 1 Falange proximal del pie D: distal.
Cubito Iz: estiloides.
T2, T4, T8: cuerpo, apof. transversas y espinosa.
T3, T6, T7, T11: cuerpo y apof.transversas.
T5: cuerpo, apof.transversa y art.intravertebral.
BA-79 Mujer Anc. multiples | T9: apof.transversas y espinosa
T10: apof.transversas.
T12, L1, L3: cuerpo.
L4: espondildlisis.
CT4, CT11, CT12 D: cuerpo.
A03 Mujer | Ad.J/M 2 Tibia y peroné iz: fractura tercio distal.
roa Mujer? | Adsp 5 Radio D: fractura de Colles. .
MC1 Indet: base.
A07 Mujer Ad.M 1 T1: espinosa
Al4 Mujer Ad.M 1 CT2/10 Iz: tallo verde, extr.esternal.
MC2 D: fractura oblicua cuerpo.
A18 Indet Ad.sp 2
MC3 D: base, posiblemente avulsién.
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n
Individuo Sexo Edad Descripcion
fracturas

Cubito D, estiloides.
A34 Hombre Anc. 2

CT2/10 D: cabeza.

Clavicula D: posible fractura acromial.
A39 Mujer Ad.sp. 3 Escépula Iz: posible fractura.

Falange proximal de la mano: base.

Tabla 132. Individuos con lesiones traumdticas en la coleccion de La Bastida. Clave: Iz = izquierdo; D =

derecho

Hueso Total Mujer Hombre

N NMH n: % N NMH n: % N NMH n: %
Columna |60 871 |5 83|34 482 (2 59|20 317 15
Costillas |55 683 {3 55|31 404 |2 6.5 |19 239 5.3
Clavicula | 531 88 2 :38 |31 53 2 65|17 29 - -
Himero |66 118 - - |34 65 - - |22 38 - -
Radio 62 105 1:16|35 58 1:29|20 36 - -
Cubito 63 108 4 63|32 53 2 63|23 42 2 87
Fémur 64 123 - - |31 61 - - |24 43 - -
Tibia 65 120 12 31|32 63 1 31|22 37 1 45
Peroné 61 107 2 33|30 53 1 33|21 34 1 48

Tabla 133. Distribucion de traumatismos en los individuos de la coleccion de La

Bastida.
Sigla Sexo Edad | Hueso Descripcidn
BAM-2487 ] . , . .
(A25) é¢Hombre? | Ad.sp. | Claviculalz | Posible fractura consolidada en tercio medial.
BAM-2472 Indet. Ad.sp. | ClaviculaD | Posible fractura en extremo acromial con reabsorcion dsea.
BAM-1374 No Obs. Ad.sp. | MCsp Fractura consolidada en extremo distal.
BAM-1388 No Obs. Ad.sp. | CT1 Iz Posible fractura por estrechamiento del cuerpo.
. o Posible fractura de parada a tenor del engrosamiento (callo)
BAM-2343 éMujer? Ad.sp. | Cubito D o
en la didfisis distal.
BAM-798 No Obs Ad.sp. | MT1 Iz Fisura en la articulacién proximal, en el tercio plantar.
Fractura consolidada en la regién central del cuerpo, sin
BAM-776 No Obs Ad.sp. | Costilla Iz pérdida de alineacidn ni remodelaciones activas, totalmente
esclerético.
. Fractura totalmente consolidada sin evidencias osteogénicas
BAM-777 No Obs Ad.sp. | CostillaD ) ) . ., . L
activas. Ligera desalineacion en sentido supero-inferior.
Fractura consolidada en 1/3 vertebral del cuerpo, sin
BAM-778 No Obs Ad.sp. | Costilla Iz evidencias osteogénicas activas. Tampoco hay desalineacién
del cuerpo.

Tabla 134. Fracturas sobre elementos dseos aislados, no asociadas a ningun individuo.

De estos resultados cabe destacar, en primer lugar, la ausencia de traumatismos poscraneales

entre infantiles. Esta es también la ténica en la mayoria de los yacimientos argdricos, a excepcion
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de Castellén Alto (tumbas 14, 33 y 121: Jiménez-Brobeil et al., 2007) y el casco urbano de Lorca

(tumba 1 del convento de Madres Mercedarias: Rihuete et al., 2011: 42-44 y [dminas 2 y 3).

Entre los 85 no-infantiles de La Bastida se han identificado 16 individuos con lesiones
traumaticas localizadas, principalmente, en el tronco (columna vertebral y caja toracica),
antebrazos, manos y pies. Asi mismo, se han documentado, como minimo, dos mujeres (BA-
61/2 y BA-79) con lesiones traumaticas en diversas partes del esqueleto que, por su nimero y
distribucidn, bien pudieran responder a un mismo evento (politraumatismo). Excepto en BA-79,
las fracturas son de tipo leve y se consolidaron correctamente, sin que se observen

desalineaciones que hubiesen acarreado secuelas biomecanicas importantes.

El analisis combinado entre tipo de lesién y distribuciéon anatémica permite inferir que se
produjeron en circunstancias accidentales, atribuibles principalmente a caidas. La comparacion
por sexos indica frecuencias algo superiores en varones que en mujeres (25.8% vs 17.1%) (Tabla

133).

La distribucién de las fracturas indica una elevada incidencia en tronco, manos y pies (llustracién
39). Dado que se trata de regiones anatdémicas caracterizadas por una conservacién muy
variable, es necesario interpretar las frecuencias resultantes con cierta precaucién. Asi, por
ejemplo, de los 51 esqueletos de La Bastida procedentes de tumbas no expoliadas y excavadas
por el equipo de investigacidon de la UAB, siempre bajo la supervisidn directa de antropdlogas
en campo, el promedio de conservacion esquelética de manos, pies y torax se situa entre 32 y
39%. Dado que estos valores son moderadamente bajos, cabe deducir que el nimero de

fracturas habria sido superior al efectivamente determinado.

Una alternativa para contrarrestar los efectos de la conservacidn diferencial, especialmente
desfavorable en manos, pies y tdrax, podria consistir en contabilizar solo las fracturas en
claviculas, humero, cubito, radio, fémur, tibia y peroné. Sin embargo, ello ofreceria resultados
sesgados por regidn anatémica, podria infrarrepresentar las frecuencias y, ademds, omitir
determinadas lesiones que informan acerca de las circunstancias que produjeron a las restantes.
Aun asi, segun este criterio, de los 51 individuos en tumbas no expoliadas solo 35 cuentan con
esqueletos que conservan mas de 7 huesos con una representacidn minima del 50%; pese a ello,
su distribucion es mas o menos paritaria por sexo y edad (17 infantiles y 18 no infantiles; 9
hombres y 9 mujeres). De estos 35 individuos seleccionados, solo 4 presentan traumatismos en

los huesos seleccionados. Ello significa que el 11.4% de la poblacién adulta de La Bastida habria
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sufrido traumatismos, principalmente en el antebrazo, con frecuencias similares en hombres y

mujeres (BA-40/2, BA-61/1y BA-61/2, BA-79). Otra opcidn, empleada en ocasiones, consiste en

abordar el andlisis por nimero de huesos y lesiones. Este proceder, sin embargo, tiene el

inconveniente de que los resultados pueden ser totalmente equivocos si se dan frecuentes casos

de politraumatismos o de individuos con diversas evidencias traumaticas.
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llustracion 39. Distribuciones de las lesiones traumdticas poscraneales en la coleccion de La

Bastida.

Estas consideraciones metodoldgicas a propdsito de la cuantificacidén de los restos osteolégicos

por motivos de conservacidn diferencial hacen necesaria la publicacidon de datos y criterios
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especificos relativos a la conservaciéon y ubicacion de las lesiones, a fin de evaluar y comparar
correctamente contextos arqueoldgicos distintos (p. ej. Jiménez-Brobeil et al., 2008: 66, tabla
5). Teniendo presentes todas las precauciones que acabamos de exponer, la comparacion de las
frecuencias relativas de los traumatismos poscraneales por sexos indica que los varones se
vieron afectados en mayor medida que las mujeres en La Bastida, Alto Guadalquivir, Hoya de
Guadix y comarcas interiores de Murcia, aunque esta diferencia no alcanza significacion
estadistica. En cambio, en la Vega de Granada, Depresidn de Vera, Bajo Segura y Bajo Vinalopé

las mujeres presentan frecuencias mas altas que los varones (Tabla 136).

p C. Caja
Area Sexo | Hombro | Extr.Sup. Mano ! Cadera Extr.Inf Pies
Vertebral toracica
T 3 111 |5 ;185 |5 :185 | 5 | 185 | 4 148 | - - 2 74 |3 111
Bastida M 3214 | 3 1214|2143 | 2 143 | 3 214 | - - 171 | - -
H - - 2 1167 |2 167 | 3 25 1 8.3 - - 1 83 |3 25
Al T 3 :16.7 1 5.6 2 111 4 22.2 3 16.7 1 5.6 1 5.6 3 16.7
to
M - - - - 1: 143 1 14.3 2 28.6 1:143 |1 143 |1 14.3
Guadalquivir
H 3273 1 9.1 1 9.1 3 27.3 1 9.1 - - - - 2 18.2
T 1143 2 286 | 1 143 2 28.6 = = 1143 | - = ° °
Depresion
M - - - - - - - - - - - - - - - -
Vera
H 1143 2 286 | 1 : 143 2 28.6 - - 1143 | - - - -
T 1111 4 444 | - = 1 11.1 3 333 ® ® ® ° ° °
Hoya Guadix M - - 2 50 - - - - 2 50 - - - - - -
H 1 20 2 40 - - 1 20 1 20 - - - - - -
T - - - - - - 1 1333 | 1 333 | 1333 - - - -
Vega Granada M - - - - - - 1 50 - - 1 50 - - - -
H - - - - - - - - 1 100 - - - - - -
T - - 2 50 - - - - 1 25 1 25 - - - -
Bajo Segura
, M - - 1 50 - - - - 1 50 - - - - - -
Bajo Vinalopd
H - - 1 50 - - - - - - 1 50 - - - -
T - - 1 143 (1143 | - - 1 143 |1 143 |1 143 |2 286
Comarcas
interior
H - - 1 143 (1143 | - - 1 143 |1 143 |1 143 |2 286
T 8 | 10.7 | 15 20 [ 9 12 13 173 |13 173 |5 67 |4 53 |8 107
Total M 3.103| 6 207 |3 :103 | 4 138 | 8 276 |2 69 |2 69 |1 34
H 5111 9 20 5 111 9 20 5 11.1 3 6.7 2 4.4 7 15.6

Tabla 135. Distribucion de las lesiones por regiones anatomicas en adult@s en las distintas dreas

argdricas. Leyenda: (T) Total, (M) Mujeres (H) Hombres.

También es preciso advertir que el reducido tamafo muestral, tanto a escala global como
comarcal, dificulta extraer conclusiones sdlidas acerca de posibles patrones diferenciales por
sexos. En términos generales, sin embargo, las extremidades superiores, la caja toracica y la
columna vertebral son las regiones con mayor incidencia de traumatismos poscraneales. Las
lesiones de los brazos acostumbran a localizarse en el extremo distal del radio y del cubito, en
forma de un tipo de fracturas que pueden ser resultado de caidas con la mano extendida o, en

el caso del cubito, de contencidn por una fuerza directa (fractura de parada). Las fracturas en el
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tronco también podrian deberse a caidas a nivel de suelo o desde media altura. Por su parte, las
fracturas en los pies son compatibles con percances durante desplazamientos por terrenos
accidentados. Ademas, es interesante sefialar la elevada frecuencia de lesiones en las manos,

puesto que pueden apuntar a un intenso uso en actividades diarias.

Como he sefialado, la mayoria de los traumatismos pudieron ser consecuencia de accidentes
cotidianos. Sin embargo, en La Bastida el Unico caso de una fractura que puede asociarse a un
evento de violencia (fractura de parada en cubito derecho), corresponde a BA-40/2, un hombre
fallecido en edad maduray cuyo ajuar incluia la caracteristica alabarda de los guerreros argaricos

de la fase 2 (Lull et alii 2017: tabla 1).

El estudio de los traumas en El Argar abre dos vias de investigacién que el analisis de los huesos
humanos no puede abordar en solitario ya que requiere, como minimo, la contextualizacién
arqueoldgica de los esqueletos en el marco de las practicas funerarias correspondientes.
Resolver las dudas suscitadas ante la escasez de evidencias directas de violencia en los
esqueletos (Jiménez-Brobeil et al., 2004, 2009, Aranda et al., 2009) exige el andlisis de estas
evidencias osteoldgicas en primer lugar en aquellos hombres inhumados con armas para
comprobar si, como sucede en La Bastida, muestran lesiones compatibles con el adiestramiento

y el combate.

Por otro lado, la casi total ausencia de traumatismos en infantiles, lesiones perimortem o en
proceso activo de cicatrizacion permite plantear si las circunstancias del deceso eran
determinantes a la hora de decidir quiénes eran inhumados intramuros. Investigaciones
recientes han concluido que la incidencia de accidentes infantiles varia segun las condiciones de
vida, la edad, la estacidn del afio e incluso la hora del dia (Wilkins y Aroojis, 2003). Un estudio
realizado en Andalucia en 2006 indica que el 9.6% de los infantiles menores de 5 afios habia
sufrido un accidente!?. De estos, 4 de cada 10 habian sufrido una caida a nivel del suelo, es
decir, a nivel de la superficie de paso. Otros estudios apuntan a que el 6.8% de los menores de
16 afios sufren una fractura que requiere tratamiento hospitalario (Cheng y Shen, 1993, en
Wilkins y Aroojis, 2003: 7). Segun la estimacién de Jiménez-Brobeil et alii (2004: 138), las
criaturas argaricas tendrian una probabilidad del 5% de padecer fracturas. La ausencia
generalizada de traumatismos en infantiles hace sospechar que la movilidad de las criaturas

argaricas estaba muy limitada, restringida posiblemente al entorno inmediato del asentamiento.

123 https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/1_1928_accidentes_infantiles.pdf
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Por otro lado, precisamente porque corresponden a criaturas que murieron a muy temprana
edad, menor es la probabilidad de que presenten fracturas. Tampoco es descartable que ello

sea un indicador mas de que solo una parte de la poblacidn recibia sepultura intramuros.

Finalmente, no puede excluirse la posibilidad de que las muertes en accidentes, en combate u
otras formas de episodios violentos recibieran un trato distinto al documentado hasta el
momento. En otros contextos arqueoldgicos se han documentado prdcticas funerarias
anormales vinculadas con esta clase de episodios, como por ejemplo las fosas comunes de
Talheim o Halberstadt (Alemania) (para recopilacion ver Meyer et al., 2018). Obviamente, si los
cadaveres hubiesen acabado siendo abandonados a la intemperie, habremos perdido evidencias

clave para dilucidar esta problematica.
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Infantiles No infantiles Total
Intervencion Total Hombres Mujeres Fuente
N n % N n % N n % N n % N n %
La Bastida'** 68 0 0 85 16 18.8 27 8 29.6 40 7 17.5 153 16 10.5
Cerro del Alcazar 34 0 0 41 9 22 18 4 22.2 16 2 12.5 75 9 12 Robledo y Trancho, 2003;
Pefialosa 13 0 0 24 6 25 15 3 20 7 3 42.9 37 6 16.2 Trancho et al., 2013; Jiménez-
Alcazaba de Ubeda 5 0 0 7 3 42.9 3 3 100 4 0 0 12 3 25 Brobeil et al., 2016
Alto Guadalquivir 52 0 0 72 18 25 36 10 27.8 27 5 18.5 124 18 14.5
El Oficio 88 0 0 94 0 0 32 0 0 18 0 0 182 0 0
Fuente Alamo 25 0 0 38 1 2.6 16 0 0 21 1 4.8 63 1 1.6 Kunter, 1990, 2000; Buikstra y
El Argar 260 0 0 303 2 0.7 83 0 0 78 2 2.6 563 2 0.4 Hoshower, 1994
Gatas 26 0 0 23 5 21.7 7 3 42.9 12 2 16.7 49 5 10.2
Depresion de Vera 399 0 0 458 8 1.7 138 3 2.2 129 5 3.9 857 8 0.9
Cerro de la Virgen 19 0 0 26 3 11.5 8 2 25 8 1 12.5 45 3 6.7 Garcia Sanchez, 1979; Ortega et
Cuesta del Negro 15 0 0 31 3 9.7 14 2 14.3 12 1 8.3 46 3 6.5 al., 1995; Al Oumaouiy Jiménez-
Terrera del Reloj 0 0 11 1 9.1 4 1 25 5 0 0 18 1 5.6 Brobeil, 2004; Jiménez Brobeil et
Castellén Alto ? 3 ? - - - - - ? 3 ? al., 2004, 2007, 2009; Al
Puerto Lope - 0 0 2 0 0 1 0 0 1 0 0 2 0 0 Oumaoui, 2009.
Hoya de Guadix 41 0 0 70 7 10 27 5 18.5 26 2 7.7 111 7 6.3
Ortega,1989; Jiménez-Brobeil y
Cerro de la Encina 9 0 0 26 3 11.5 11 1 9.1 12 2 16.7 35 3 8.6 Garcia, 1989-1990; Jimenez-
Brobeil y Garcia-Roca, 2017.
Vega de Granada 9 0 0 26 3 11.5 11 1 9.1 12 2 16.7 35 3 8.6
Hoya de Guadix y Vega de Granada 45 3 6.7 106 19 17.9 53 11 20.8 53 2 3.8 151 22 14.6 Jiménez-Brobeil et al., 2009
Illeta dels Banyets 1 0 0 9 2 22.2 5 0 0 4 2 50 10 2 20 De Miguel, 1999a, 1999b, 2001,
Tabaya 2 0 0 7 2 28.6 6 2 33.3 - - - 2 22.2 | Cloquell y Aguilar, 1996; Jover et
Caramoro | 1 0 0 - - - - - - - - - 1 0 0 al., 2008
Bajo Segura y Bajo Vinalopd 4 0 0 16 4 25 11 2 18.2 4 2 50 20 4 20
El Morrén - - - 4 2 50 2 1 50 2 0 0 4 2 50 informes inéditos del Grupo de
Cerro del Morrén - - - 4 1 25 2 1 50 2 0 0 4 1 25 Investigacion ASOME (UAB)
Comarcas interior - - - 8 3 37.5 4 2 50 4 0 0 8 3 37.5

Tabla 136. Traumas poscraneales. Nota (*) Datos extraidos de Jiménez-Brobeil et al. (2004: tabla 5; 2007: tabla 1). Debe anotarse también la discrepancia respecto a las
frecuencias apuntadas por Botella et al. (1995). En esta publicacion, para la misma muestra, anota 10 hombres con lesiones sobre un total de 48, y 7 mujeres sobre un total

de 50

124 | as frecuencias se han calculado sobre el nimero total de individuos de la coleccidn, a pesar de los posibles sesgos motivados por la conservacion diferencial.
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CONCLUSIONES
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La investigacidon antropoldgica desarrollada en esta tesis doctoral ha tenido como objeto de
estudio los restos esqueléticos hallados en los contextos funerarios de La Bastida. Se ha
explorado un amplio abanico de lineas de andlisis (estructura demografica, condiciones de vida,
patologias) que persiguen aportar nuevos conocimientos para la reconstruccion de la
organizacidn econdmica y politica de la comunidad inhumada en el asentamiento. Al hilo de esta
investigacion, se han realizado aportaciones metodoldgicas originales, como las férmulas
discriminantes para la determinacion sexual y la distinciéon de tamafios de urnas funerarias para
grupos de edad, que favorecerdn el estudio antropoldgico de otras colecciones argdricas,
especialmente en el campo de la demografia. Ademas, algunas de las conclusiones alcanzadas
abren nuevas lineas de investigacion que nos advierten de la necesidad de contextualizar
arqueoldgicamente los conjuntos funerarios como medio para dar pleno sentido a los resultados

estrictamente osteoldgicos.

En este ultimo apartado se presentan de manera sintética las conclusiones mas relevantes de

esta investigacion. En la medida de lo posible, procuraré realizar una presentacion diacrdnica de

la informacién derivada del estudio antropolédgico sobre La Bastida, vinculdndola con otros

aspectos de la sociedad argdrica.

Disponemos de documentacion sobre 236 tumbas en La Bastida, descubiertas entre 1869y 2013
siempre en los limites urbanisticos y topograficos del asentamiento. Los restos esqueléticos
procedentes de las excavaciones previas a 2009 se encuentran dispersos en varias instituciones
museisticas del Estado espafiol y en Bélgica. La investigacidn documental a cargo del equipo de
investigacion (Lull et al., 2015a) y el inventario pormenorizado de todos los restos déseos
conserados ha permitido identificar 60 individuos que se han afiadido a los 93 recuperados en
el marco del Proyecto Bastida. Por tanto, el nimero total de efectivos asciende a 153, el 51% de
los cuales son subadultos y el 49% adultos, en este caso 31 hombres y 41 mujeres, lo cual refleja
un ligero sesgo hacia el sexo femenino (75,6 varones por cada 100 mujeres; o al revés, 132,2
mujeres por cada 100 varones) que confirma los resultados de andlisis preliminares en este y

otros yacimientos (Lull et al. 2016: tabla 1).

Los primeros indicios de la ocupacién de La Bastida datan de poco después de 2200 cal ANE,
cuando se construyeron pequefias cabafias a base de alzados de barro y postes de madera,
protegidas por un sistema de fortificacion conjugado con un dispositivo hidraulico que

aseguraba el abastecimiento y el control del agua. De momento, no tenemos constancia directa
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de los primeros habitantes de La Bastida hasta comienzos del segundo milenio, porque las

practicas funerarias no contemplaban la inhumacion intramuros.

Con el cambio de milenio se produce un cambio sustancial, tanto en el urbanismo como en el
conjunto de las précticas sociales (fase 2: ca. 2000-1750 cal ANE). Las laderas del cerro fueron
aterrazadas y el alzado de los recintos arquitecténicos que alli se construyeron pasaron a ser de
mamposteria, un sistema que exige un mayor esfuerzo en la obtencién de materia prima aunque
se aprovechasen los recursos cercanos (Ache, 2019). Coincidiendo con esta remodelacion se
documentan las primeras tumbas en distintos puntos del asentamiento. En la zona de la
fortificacidon se redepositaron los restos esqueléticos parciales de un hombre fallecido entre los
18 y 22 afios (BA-88) vy, en una fosa, se enterré una mujer adulta joven con un embarazo a
término, que quizas fallecié durante el parto (BA-89). A cierta distancia, en la ladera baja
suroriental, se acondicioné una compleja estructura funeraria conformada por una fosa
rectangular con hoyos de poste en cada una de sus esquinas que sostenian tablones o planchas
a modo de cobertura de cierre (BA-12). En su interior se depositaron, sucesivamente, dos
caddveres. El primero era el de un hombre mayor de 40 afos, recostado sobre su lado izquierdo
y en posicién semiflexionada. Tiempo después se inhumo el cadaver de una mujer anciana,
también en posicién semiflexionada, pero con las piernas ladeadas hacia la derecha. En la cima
del cerro se ha documentado una tumba similar a esta, pero delimitada por muros de
mamposteria y de mayores dimensiones (BA-60). Aqui recibié sepultura una mujer con un rico
ajuar funerario tipico de la clase dirigente. Es sugerente que este enterramiento excepcional se
situe en la cima de La Bastida, probablemente un barrio residencial de la élite, y que corresponda
a una mujer de avanzada edad, de constitucion gracil y de las mas altas de La Bastida (1.57 m;
Mendonga, 2000). El estudio osteolégico muestra que no debid realizar un intenso
sobreesfuerzo fisico, pues las remodelaciones dseas responden mas a la edad que a la actividad

fisica.

Similar descripcion recibe el hombre de la tumba 75 de Fuente Alamo, enterrado con un variado
y singular ajuar entre el que destaca un puial y una alabarda. Se trata de hombre de edad
avanzada, notoriamente alto y de constitucién fuerte, aunque sin evidencias de un acusado
desgaste fisico con una dieta, posiblemente, de alimentos procesados dado el escaso desgaste
dentario. En Cerro de la Encina también se indica que el hombre de mayor categoria social
parecia notoriamente mas alto que el resto. Estos indicios apuntan a que la clase dirigente tendia
a ser mas alta y que gozaba de unas condiciones de vida distintas al resto, sin excesivos

requerimientos fisicos. No obstante, no parece que este patron pueda ser extrapolable al resto
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de dirigentes: el alabardero inhumado en La Bastida muestra un severo desgaste en el conjunto
del esqueleto y presenta un trauma en el antebrazo producido, posiblemente, durante un
enfrentamiento (fractura de parada). Por otro lado, si se estiman las estaturas bajo un mismo
criterio osteolégico, el fémur, se observa que los hombres de la categoria 1 (por ejemplo, la
tumba 3 de Los Cipreses, Madres Mercedarias-Convento 6 o Gatas 41) no destacan
precisamente por su elevada estatura, si no que se sitlan en la estatura media argdrica, en torno

al 1.60 m. (Mendonga).

En la segunda fase de ocupacidn, los hombres y las mujeres inhumados en La Bastida alcanzaban
por lo general edades avanzadas, aun cuando sus esqueletos reflejan una intensa actividad
fisica. Los indicadores osteoldgicos muestran que las exigencias fisicas para hombres y mujeres
eran similares, pero que no realizaron los mismos tipos de tareas. Las regiones corporales que
concentraban los mayores esfuerzos entre los hombres eran las mufiecas y los hombros y, en
menor medida, las rodillas, mientras que las mujeres empleaban mds intensamente los hombros
y las caderas, como queda reflejado en el desgaste de las distintas regiones articulares y en los
marcadores musculoesqueléticos. Por otro lado, la artrosis en la columna vertebral muestra que
la presion ejercida era generalizada en todos los tramos, excepto en T9-T12, en los hombres, y
era especialmente intensa en las lumbares entre las mujeres. Determinar qué actividades
produjeron dichas expresiones es una cuestion abierta por ahora, aunque conviene retener que

los hombros fueron las regiones mas afectadas tanto en hombres como en mujeres.

En las tumbas mds antiguas de La Bastida, los cadaveres eran depositados en el interior de
covachas, fosas, urnas o, en mayor medida, cistas, acompafados normalmente por alguna
ofrenda. Los cuerpos eran colocados en posicion flexionada o semiflexionada sobre uno de los
lados, tendiendo las mujeres a ser dispuestas sobre el derecho y, los hombres, sobre el
izquierdo. Ahora bien, no todos los habitantes de La Bastida recibieron este tratamiento
funerario, ya que la cantidad de inhumaciones de esta fase es muy inferior al nimero de
personas que pudieron vivir en el asentamiento segun la extension del mismo y la densidad de
los recintos habitacionales en su interior. En este sentido, la baja frecuencia de individuos
infantiles (BA-29 y BA-76) ya indica por si sola el funcionamiento de filtros sociales para el
derecho al enterramiento intramuros. En resumen, ignoramos qué fue de los cuerpos de la

mayoria de la poblacion.

La baja frecuencia de enterramientos infantiles en los dos primeros siglos del Il milenio cal ANE

es un hecho constatado en otros asentamientos argaricos, como Fuente Alamo y Gatas (Lull et
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al., 2004), y del Bronce Manchego, como la Motilla del Azuer (N3jera et al., 2010). No obstante,

la falta de referentes cronolégicos para otros yacimientos argdricos importantes, como el propio

El Argar, El Oficio o Castellon Alto, impide determinar si esta exclusion de buena parte de los
infantiles fue un fendémeno generalizado. Conseguir que mds yacimientos posean secuencias de
ocupacion balizadas cronoldgicamente de forma fiable ha de seguir siendo un objetivo

prioritario para la investigacion argarica.

Hacia 1750 cal ANE, La Bastida registré una remodelacion significativa de la trama urbana,
aunque todavia es pronto para evaluar el alcance de los cambios econdmicos y politicos que la
acompafiaron. Los resultados de los estudios sobre material macrolitico (Ache, 2019) y
faunistico (Andugar, 2016) apuntan al mantenimiento de las mismas estrategias productivas
entre las fases 2 y 3, si bien esta ultima refleja un incremento en la intensidad de la produccién

y/o el consumo.

En todo caso, las practicas funerarias experimentaron cambios relevantes:

- Lasurnas pasaron a ser el tipo de contenedor funerario mayoritario.

- Los caddveres, antes de ser depositados, eran sujetados mediante correas o cuerdas,
comprimiendo los muslos contra el torso, lo cual pone de relieve unas practicas
funerarias que generalizaron el tratamiento y cuidado del cuerpo sin aparentes
distinciones de sexo y edad.

- Se incorporéd un nuevo tipo de practica funeraria, representada por cenotafios:
conjuntos artefactuales con las caracteristicas tipicas de una sepultura, pero carentes
de cadaver. Los cenotafios subrayan la relevancia de las practicas funerarias en el
discurso ideolégico: el tratamiento de los caddveres no es indispensable, sino lo que el
ritual funerario representa.

- Incremento marcado de los individuos infantiles en las practicas funerarias intramuros,

hasta el punto de superar el 40% de las inhumaciones.

De la incorporacidon masiva de infantiles en el ritual funerario intramuros se derivan distintas
lecturas. Por un lado, estos individuos, que en la mayoria de los casos fallecieron antes de
alcanzar una minima autonomia motora, recibieron el reconocimiento de la comunidad, en
ocasiones incluso con ofrendas funerarias. Esta evidencia sorprende especialmente si tenemos
en cuenta que una destacada proporcion de la comunidad no recibid tratamiento funerario y

que, entre quienes lo recibieron al morir en edades mds avanzadas, sus ajuares podrian ser hasta

310



cierto punto equiparables a los de los infantiles. Como acabamos de sefialar, la presencia misma
de cenotafios informa de la relevancia de la préctica funeraria: no se trata solo de gestionar
(algunos) cadaveres, sino la relevancia significante que se transmite con el funeral. En cierto
modo, la introduccién masiva de los infantiles en las practicas funerarias indica un cambio en las
relaciones sociopoliticas que a partir de mediados del siglo XVIII cal ANE, cuando de forma mas
explicita se expresaron las diferencias en las relaciones de propiedad y en la transmisidon

hereditaria de la riqueza (Lull et al., 2004).

Por otro lado, los esqueletos infantiles permiten aproximarnos a las condiciones de vida de las
criaturas en estos primeros afios de vida. Uno de los resultados concierne a algunas de las
principales causas de la mortalidad infantil. Un 42% de la poblacién inhumada en La Bastida
moria durante la infancia, porcentaje que se sitla en los parametros habituales de una sociedad
preindustrial. Mas de la mitad de las muertes acontecia durante el primer afio de vida (36 de 65
infantiles), sin que la mortalidad se redujese de forma significativa hasta pasados los 6 afios. La
comparaciéon entre la longitud diafisaria y el desarrollo dental muestra que el 50% de las
criaturas inhumadas presentaban un retraso de crecimiento plasmado en el desarrollo
esquelético y, mdas de un tercio, lesiones poréticas resultantes de desdrdenes metabdlicos
producidos por un déficit nutricional que, en algunos, el diagndstico diferencial permite atribuir
a un cuadro de escorbuto (déficit de vitamina C). Gracias al analisis isotdpico sabemos que en
La Bastida el proceso de destete concluia antes de 1.5-2 afos (Knipper et al., 2020). En estas
circunstancias, retirar de manera prematura la leche materna de la alimentacién sin una
correcta sustitucion nutricional, bien pudo provocar dicho déficit y, de ahi, una mayor

vulnerabilidad frente a eventuales infecciones.

La presente investigacion propone que la elevada mortalidad infantil, especialmente en los dos
primeros afios de vida, fue provocada por el destete temprano y una sustituciéon alimenticia
inadecuada. Cabe la posibilidad de que la dieta de, al menos, un grupo de infantiles siguiera
siendo carencial largo tiempo después del destete, puesto que se identifican episodios de crisis
de salud especialmente hacia los 4.5-5.5 afos (hipoplasias en el esmalte) que, no obstante,
fueron superados, pues no desembocaron en la muerte de estos sujetos. A partir de los 6-7 afios
se redujo notoriamente la mortalidad infantil. Ademds, en caso de fallecimiento, era mas

probable que estas nifias y nifos recibieran ofrendas funerarias que a edades mas tempranas.

Las circunstancias sociales que llevan a reconocer a los infantiles en el ritual funerario es una

cuestion que rebasa las posibilidades del estudio antropoldgico. Aun asi, cabe sefialar que ello
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representé un cambio conceptual importante: tal vez representaba un reconocimiento social
del trabajo que comporta la gestacion y parto, aunque sin descartar motivos relacionados con
subrayar la descendencia en el marco de linajes concretos. Este cambio se documenta en otros
yacimientos argdricos, como Fuente Alamo, Gatas o El Oficio, aunque no siempre con la misma
intensidad. Asi, la ausencia de perinatales y la escasa representacién de infantiles en Cerro de la
Encina pudo responder a una seleccidon social mas estricta, como sucede en el yacimiento

manchego de la Motilla del Azuer, donde los menores de un afio no eran enterrados.

El cambio a la fase 3, expresado en una intensa remodelacién urbanistica, novedades en las
practicas de produccién y/o consumo y transformaciones en las practicas funerarias también
halla eco en los esqueletos. En términos generales, los hombres no muestran demasiadas
diferencias respecto al periodo anterior, distinguiéndose los mismos patrones en cuanto al tipo
y frecuencia de indicadores de actividad y de longevidad muy similares. El Unico cambio
destacado tiene que ver con la artrosis de la columna vertebral, que ahora se centra en el bloque
precisamente menos afectado en la fase anterior (T9-T12). Las diferencias mas relevantes
afectaron a la poblacidn femenina: parece que los requerimientos fisicos fueron menos
exigentes, pero, en cambio, fallecian a edades ligeramente mds tempranas. Las regiones
anatomicas mas afectadas por las actividades fisicas pasaron a ser las mufiecas y los hombros.
De estos contrastes puede inferirse que en la fase 3 se produjo un cambio en los trabajos
asumidos por las mujeres y que, de alguna manera, ello repercutié en su esperanza de vida. Si
dicho cambio tuvo que ver con transformaciones generales en la organizacion social de la
produccién o, simplemente, con la asignacion de tareas productivas, es una cuestién para cuya
respuesta serd necesario recurrir a indicadores arqueoldgicos diferentes e independientes de

los que proporciona el estudio antropoldgico.

En cualquier caso, cabe destacar que los hombres de La Bastida comparten patrén en cuanto a
los indicadores de actividad con los de los sujetos de la Hoya de Guadix y la Vega de Granada,
aunque con frecuencias mas elevadas en La Bastida. Al efectuar esta comparacion entre
territorios, la diferencia vuelven a marcarla las mujeres, puesto que las actividades realizadas
por las mujeres granadinas afectaban principalmente a las rodillas y, en menor medida, a los
codos. Teniendo en cuenta que estas regiones anatémicas apenas tienen protagonismo entre
las mujeres de La Bastida, las discrepancias documentadas parecen responder a la asuncién de
tareas distintas por parte de las mujeres de asentamientos distintos. El estudio antropoldgico,

por tanto, indica que los hombres argaricos posiblemente compartieron condiciones de vida
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similares vy, tal vez, tareas no demasiado divergentes, mientras que las mujeres diferian entre si

tanto en el tipo de tareas como en su intensidad, y también respecto a los varones.

A pesar de la aparente homogeneidad de los hombres argaricos, hay dos aspectos que destacan
en las colecciones granadinas y que no se observan en La Bastida. Los estudios realizados por la
Universidad de Granada remarcan la importancia de los desplazamientos a pie por parte de los
hombres, reflejado en lesiones en tobillos y pies. Contrariamente, en La Bastida, hombres y
mujeres apenas muestran lesiones equiparables. Ademas, los indices osteométricos de las
extremidades inferiores reflejan una escasa actividad motriz, expresada, entre otros, por indices
pildstricos nulos o bajos. El segundo aspecto destacable en cuanto a las diferencias entre los
hombres son las lesiones traumaticas a escala intercomunitaria. Para las colecciones granadinas,
se propone que buena parte pudieron ser consecuencia de violencia ritualizada entre hombres,
orientada a fines no letales, mientras que el resto responden a accidentes. En La Bastida, las
lesiones traumaticas son escasas, documentandose en un 6.1% de los craneos con una
conservacion mayor del 50%, mientras que un 18.8% de los individuos presentan fracturas en el
poscraneo, afectando principalmente a tronco, manos y pies. Segun la localizacién y tipo de
fracturas, no cabe duda de que la mayoria fue resultado de accidentes, sufridos por hombres y
mujeres en proporciones similares. Con este resultado, la cuestion en torno a la relevancia de la
violencia fisica permanece todavia pendiente. Para avanzar en su resolucion, es necesario que
los analisis antropoldgicos cuenten con una contextualizacién detallada de los esqueletos

analizados, en especial los de aquellos individuos inhumados con armas.

En definitiva, el conjunto de similitudes y diferencias lleva a proponer que las principales
actividades desarrolladas en los distintos asentamientos del territorio argdrico fueron distintas,
aunque posiblemente complementarias (Lull 1983), y que implicaron divisiéon del trabajo por
razon de sexo. A este respecto, conviene mencionar siquiera los posibles efectos dseos de la
produccién, procesado y consumo de cereales, a todas luces esencial en la economia argarica.
Asi lo indican tanto la elevada frecuencia de molinos barquiformes (Risch, 1995; Ache, 2019),
como de restos de trigo y, sobre todo, de cebada vy, finalmente, los andlisis isotdpicos sobre
restos humanos (Knipper et al., 2020). ¢ Qué informacién aportan los restos humanos sobre esta

cuestion?

Para identificar quiénes asumieron la molienda, es necesario disponer de un modelo
biomecdnico que dé cuenta de los movimientos y la postura necesarios en este trabajo. Hasta el

momento, se ha asumido la propuesta de Molleson (1989, 1994) para Tell Abu Hureyra (Siria),
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que se resume en un mayor desarrollo del deltoides (himero) y del biceps (radio), una presion
intensa y simétrica en hombros y muiecas, y, también, en la region lumbar y en las rodillas. La
cadera y las piernas participarian también debido al movimiento de vaivén. Ademas, los dedos
de los pies, especialmente el dedo gordo, funcionarian como puntos de anclaje para este
movimiento, lo que provocaria una ampliacion de la superficie articular distal de los
metatarsianos (llustracion 40). El andlisis antropolégico de La Bastida no sustenta este modelo,

si bien tampoco descarta la molienda como una de las actividades realizadas.

llustracién 40. Representacion de una mujer moliendo, procedente de Giza (Egipto) y datada en la
Dinastia V. Fuente: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Ancient_egyptian_statuette_
of_a_woman_grinding_grain_2.jpg

Uno de los rasgos mas significativos en el conjunto de los indicadores de actividad en La Bastida
es que todos sefalan las extremidades superiores como la regidon anatdmica sobre la cual
recayeron los esfuerzos fisicos mas intensos, que se tradujeron en una afectacion simétrica
sobre hombros y mufiecas. Ademas, la columna vertebral es la regidn toracica la que presenta
mayor frecuencia de lesiones. Este cuadro general seria compatible con un tipo de molienda que
no se efectuara a nivel del suelo: o bien que la persona que molia estuviese sentada a media
altura o que el molino estuviese colocado en alguna estructura sobreelevada de forma que, tal
vez, la persona moliese de pie. Ambos ejemplos, documentados en una maqueta de la tumba
egipcia de Meketre - XII Dinastia, c. 1981-1975- (Samuel, 2010), expuesta actualmente en el
Museo Metropolitano de Nueva York (lustracidon 2), serian compatibles con las evidencias

osteoldgicas de La Bastida. En caso de que la afectacién simétrica en hombros y mufiecas, asi
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como las lesiones en la regidn toracica, respondieran a este modelo alternativo de molienda,

esta tarea no estaria adscrita a uno de los sexos.

llustracion 41. Figuritas de la maqueta de una panaderia y cerveceria hallada en la tumba tebana de
Mekrete (Luxor, Egipto, Din. Xll). Fuente: Metropolitan Museum de Nueva York
(https://www.metmuseum.org/art/collection/search/544258)

El estudio antropoldgico de La Bastida ha puesto de relieve otros aspectos vinculados con la
produccién, aunque requieren una investigacién mas extensa. En este sentido, destacan las
posibles evidencias osteoldgicas y dentarias del procesado de fibras vegetales en el trabajo textil
y la cesteria. La primera publicacién relativa a las evidencias esqueléticas del trabajo textil en
comunidades argaricas se refiere a cinco mujeres de Castellén Alto con ranuras de desgaste en
la denticidn, que reflejarian el uso de la boca en el hilado (Lozano et al, 2020). En la Bastida solo
se ha documentado un caso, BA-31/2, un hombre joven con una ranura en el incisivo central
superior izquierdo. La baja frecuencia de este tipo de indicador en ambas colecciones sugiere
una especializacion del trabajo textil. Su asociacion exclusiva a mujeres en Castelldn Alto ha
llevado a proponer una especializacién basada en el sexo, aunque el caso de La Bastida

cuestionaria este extremo o, al menos, indicaria que podria haber diferencias a escala territorial.
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Serd muy interesante explorar en qué asentamientos se constata este tipo de indicadores y
combinar estas evidencias osteoldgicas con las artefactuales, con el fin de establecer si la

produccién textil se concentraba en determinados enclaves, y sobre quiénes recaia este trabajo.

Otras evidencias vinculadas con operaciones manuales de precisidon, comunes en el trabajo textil
y/o la cesteria, son las remodelaciones en la articulacién metacarpofaldngica del pulgar. Un
19.5% de los individuos de La Bastida las presentan, tanto hombres como mujeres. Sin embargo,
no se han podido asociar a ninguna otra evidencia que sugiera el tipo de trabajo manual que
provocaba lesiones artrdsicas en dicha articulacion. Es muy interesante seguir explorando este
campo y dirimir si se asocia o no con las ranuras en los dientes, para descartar o vincularlo con

el hilado.

Finalmente, el ultimo aspecto que cabe destacar de este estudio antropolégico es que la
arqueotanatologia y el estudio de la conservacién esquelética han contribuido al andlisis de las
tumbas dobles. Desde 2009, se han excavado en La Bastida nueve tumbas dobles intactas, de
las cuales en cuatro se puede asegurar que corresponden a enterramientos sucesivos, al hallarse
uno de los individuos totalmente desarticulado. La representacién esquelética ha permitido
determinar que los primeros enterramientos se efectuaron en el mismo contenedor, y que sus
restos fueron desplazados o recolocados cuando se depositd el segundo cadaver. En otras
ocasiones, sin embargo, el segundo cuerpo fue colocado encima del primero. En estos casos, la
disposicion y desplazamientos de los restos esqueléticos permiten inferir que entre un
enterramiento y otro debid transcurrir tiempo suficiente como para que el primero hubiese
iniciado el proceso de esqueletizacion. Proseguiremos esta linea de investigacion, prioritaria

para el equipo de investigacidn del que formo parte, en préximos trabajos.
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