
ACTAS DEL XX CONGRESO NACIONAL
DE ARQUEOLOGIA CHILENA



Actas del XX Congreso Nacional 
de Arqueología Chilena

Octubre 2015, Concepción-Chile



Actas del XX Congreso Nacional de Arqueología Chilena

ISBN N° 978-956-227-452-4

Editorial Universidad de Concepción 
Mayo 2019

Diseño interior y portada
Karina Vargas Neira

Impreso en: 
Concepción, Chile



Actas del XX Congreso de Arqueología

1  Universidad de Buenos Aires, Instituto de las Culturas (UBA-CONICET), Facultad de Fi-
losofía y Letras, Moreno 350, 1091. Ciudad Autónoma de Buenos Aires, Argentina. Correo 
electrónico: nratto@filo.uba.ar.
2 Cátedra de Endodoncia, Facultad de Odontología, Universidad de Buenos Aires. Ciudad 
Autónoma de Buenos Aires, Argentina. Correo electrónico: arandaclau@gmail.com.
3 CONICET, Instituto Multidisciplinario de Historia y Ciencias Humanas. Facultad de Filo-
sofía y Letras, Universidad de Buenos Aires, Ciudad Autónoma de Buenos Aires, Argentina. 
Correo electrónico: lunaranda@gmail.com.

CARACTERIZACIÓN INICIAL DE LAS PRÁCTICAS 
MORTUORIAS, OSTEOBIOGRAFÍA Y SÍNDROME 

CRIBOSO EN LAS PAPAS (FIAMBALÁ, CATAMARCA, 
ARGENTINA)

INITIAL CHARACTERIZATION OF MORTUARY PRACTICES, 
OSTEOBIOGRAPHY AND CRIBOTIC SYNDROME OF LAS PAPAS 

(FIAMBALÁ, CATAMARCA, ARGENTINA)

Norma Ratto1, Claudia Aranda2 y Leandro Luna3

El pueblo de Las Papas es el más septentrional del Municipio de Fiambalá (Departamento de 
Tinogasta, Catamarca, Argentina) y está emplazado en plena Cordillera de San Buenaventura 
(2.678 msnm). Dentro del ejido se rescataron tres entierros denominados Las Papas-I (LP-I), 
Las Papas-II (LP-II) y Las Papas-III (LP-III), los cuales se encontraban en la periferia norte, 
en el lateral de la cancha de fútbol y a la entrada del pueblo, respectivamente. La distancia 
entre los entierros no supera los 200 metros; sin embargo, dentro de ese reducido espacio se 
ha identificado una importante variabilidad en las prácticas mortuorias en distintos períodos 
del desarrollo cultural, principalmente por las notorias diferencias en los acompañamientos, 
formas de colocación de los cuerpos y tipos de estructuras de inhumación. Se trata de tres 
entierros primarios simples que incluyen individuos masculinos (un juvenil, un adulto joven 
y un adulto medio) y que cubren un rango temporal desde los primeros siglos antes de la 
era cristina hasta el siglo XIV. En este trabajo se realiza una caracterización biológica y del 
comportamiento mortuorio de los restos recuperados y se discute la presencia de indicadores 
de estrés por anemia en los tres individuos.

 Palabras claves: modos de inhumación; bioarqueología; indicadores de estrés; 
variaciones temporales; Tinogasta, Catamarca.

The village of Las Papas is located in the northernmost area of Fiambalá (Tinogasta Department, 
Catamarca, Argentina), in the San Buenaventura mountain range (2.678 mosl). Three burials, 
called Las Papas-I (LP-I), Las Papas-II (LP-II) and Las Papas-III (LP-III), were recovered in the 
northern periphery, near a soccer field and at the village entrance, respectively. The distance among 
the burials does not exceed 200 meters; however, significant variability in mortuary practices was 
identified within that small area for different periods of the cultural development, mainly due to 
the marked differences in the grave goods, the forms of inhumation of the bodies and the types of 
burial structures identified. The three are primary simple burials of males (a juvenile, a young adult 
and a middle adult) and cover a temporal range from the first centuries before the Christian era 
to the fourteenth century. This paper presents a characterization of the biology and the mortuary 
behavior of the recovered burials, and the presence of stress indicators derived from anemia in the 
individuals is discussed.

 Key Words: inhumation patterns; bioarchaeology; indicators of stress; temporal variations; 
Tinogasta, Catamarca.
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El caserío de Las Papas (2.678 msm) 
se ubica en el sector occidental del 
área de La Herradura, en plena Cor-
dillera de San Buenaventura (Depto. 
Tinogasta, Catamarca, Argentina); 
actualmente cuenta con unas 15 fa-
milias con residencia permanente. 
El pueblo se emplaza a 100 km al no-
roeste de la cabecera municipal de la 
ciudad de Fiambalá. Para llegar a Las 
Papas, el último tercio del recorrido 
debe realizarse por una huella vehi-
cular que cruza 120 veces el río homó-
nimo, el cual discurre por la angosta 
quebrada de Las Papas. El acceso es 
difícil, especialmente en época esti-
val, ya que las lluvias desdibujan la 
huella y los pobladores pueden que-
dan totalmente aislados e incomu-
nicados, tanto con los pueblos del 
área de La Herradura (Chuquisaca, 
Mesada de Zárate, La Ciénaga, Anti-
naco y Tatón) como con los ubicados 
en el sector medio y sur del bolsón de 
Fiambalá (Punta del Agua, Palo Blan-
co, Medanito y Saujil) (Figura 1). Sin 
embargo, la comunicación de los po-
bladores de Las Papas con la Puna Sur 
(El Peñón y Antofagasta de La Sierra) 
es más factible y asidua a través de 
circuitos que se utilizan hoy día para 
acceder caminando o con apoyo de 
animales a sus puestos de altura.

El difícil acceso al área desde el sur 
condicionó que el primer acerca-
miento a la zona fuera realizado en el 
marco de un estudio de impacto ar-
queológico en etapa de exploración 
minera (Ratto 2010). Este primer 
acercamiento al área brindó un per-
fil arqueológico inicial, el que poste-
riormente fue ampliado en estudios 
realizados por integrantes del Pro-
yecto Arqueológico Chaschuil-Abau-
cán (PACh-A) (Ratto 2013; Ratto y 
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Basile 2012-2014, entre otros). En el 
marco de la realización de trabajos 
sistemáticos en la zona se realizó una 
revisión de los antecedentes arqueo-
lógicos, particularmente no publica-
das, de la cual surgieron datos sobre 
el rescate de dos contextos funera-
rios a los que denominamos LP-I y 
LP-II, efectuados por la Dirección de 
Antropología de la provincia de Cata-
marca. Esto motivó la realización de 
gestiones para solicitar permisos de 
tenencia temporaria de los cuerpos 
inhumados y de esa manera proceder 
a su estudio bioarqueológico. Poste-
riormente se sumó otra inhumación 
(LP-III), producto de un rescate lle-
vado a cabo por la primera autora 

Figura 1. Detalle de la ubicación de los entie-
rros de Las Papas dentro del contexto general 
del bolsón de Fiambalá y el Área de La Herra-

dura.
Figure 1. Location of the burials of Las Papas in 
the general context of the Fiambalá valley and 

the La Herradura area.



127CARACTERIZACIÓN INICIAL DE LAS PRÁCTICAS MORTUORIAS

ante aviso de los pobladores locales.
En este contexto, este trabajo tiene 
como objetivos: (a) presentar una 
caracterización inicial de la variabi-
lidad en las prácticas mortuorias de 
los tres entierros mencionados, los 
que dan cuenta del uso del espacio en 
los últimos 2.500 años y (b) discutir 
desde el punto de vista biológico las 
diferentes etiologías posibles para 
los indicadores múltiples de estrés 
por anemia identificados en los tres 
individuos y sus implicancias socia-
les, a pesar del largo rango tempo-
ral que separan las inhumaciones. Si 
bien se trata en esta instancia de una 
muestra de tamaño reducido, la im-
portancia de esta presentación es-
triba en que se dan a conocer los pri-
meros resultados arqueológicos para 
esta zona en particular.

Caracterización Mortuoria de 
los Entierros de Las Papas

Las tres inhumaciones rescatadas, 
separadas por distancias de entre 127 
m y 247 m (Figura 1), presentan algu-
nas características compartidas, in-
dependientemente del amplio rango 
temporal que las separan, y también 
diferencias notables. A continuación, 
se realiza una caracterización gene-
ral de cada una de ellas.

El entierro LP-I

El rescate fue realizado por la Di-
rección de Antropología de la pro-
vincia de Catamarca, ante aviso de 
las autoridades municipales, en la 
barranca del río Las Papas, a esca-
sos 150 metros al norte del caserío 
(Figura 1). Parte del cráneo y extre-
midades inferiores eran visibles en 
superficie antes de la intervención, a 

través de la cual pudo determinarse 
que se trataba de un único individuo 
dispuesto en forma directa en direc-
ción norte-sur, con el cráneo hacia 
el oeste y las extremidades inferio-
res flexionadas encima del tronco, 
de manera que se atribuyó al cuerpo 
una depositación primaria decúbito 
dorsal (Álvarez 2004). En la excava-
ción, además de los restos esquele-
tales, se identificaron varios tiestos 
que luego remontaron con una pieza 
cerámica que previamente había sido 
extraída por los pobladores locales, 
quienes informaron que estaba ubi-
cada sobre el cráneo del individuo, 
en forma de “sombrero”. Dicha pie-
za, remontada, consiste en un puco 
gris, asimétrico, con asas atrofiadas 
agregadas como apéndices, manchas 
externas de cocción y perforaciones 
en los laterales de los fragmentos 
remontados, posiblemente para re-
solver problemas durante su manu-
factura (Figura 2a). Se recuperaron a 
su vez otros fragmentos cerámicos, 
ninguno de los cuales remontaba en-
tre sí, y una figurina fracturada, cu-
yas características en modelado le 
asignan un sexo femenino (Figura 
2b). Tanto el puco como la figurina 
se encontraban en asociación con el 
cuerpo inhumado, según referencias 
de pobladores. Una vez que se obtuvo 
la tenencia temporaria de los restos 
esqueletales, se realizó un fechado 
radiométrico que ubicó al entierro 
a fines del primer milenio de la era 
(1.243±22 a.p., MT-121402, colágeno 
óseo humano, δ13Ccol=-13,9‰). La 
calibración lo ubica entre los siglos 
VIII y IX de la era (771-888 cal. d.C., 
p = 0,95, calibrados a 2 sigmas con el 
programa Caliv Rev 7.0.4 de Hogg et 
al. 2013) (Tabla 1).
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Figura 2: Acompañamiento mortuorio de LP-I. a) puco gris ubicado sobre el cráneo del individuo; 
b) fi gurina de sexo femenino. Cada segmento de las escalas representa un centímetro.

Figure 2: LP-I grave goods. a) gray “puco” placed on the skull of the individual; b) female fi guri-
ne. Each segment of the scales represents a centimeter.

Tabla 1: Características principales de las inhumaciones.
Table 1: Main characteristics of the burials.

Norma Ratto, Claudia Aranda, Leandro Luna
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El entierro LP-II

Este entierro fue encontrado por el 
poblador Juan Carlos Sinches en 2013. 
Aunque la comunidad avisó a la au-
toridad de aplicación provincial, fue 
intervenido por él antes de que llega-
ra el personal de la repartición, quie-
nes trasladaron el abundante ajuar 
y los restos humanos recuperados 
asistemáticamente a la sede del or-
ganismo en la ciudad de Catamarca. 
Por lo tanto, las referencias de este 
entierro provienen de la memoria 
oral del mencionado poblador, ade-
más de realizarse el relevamiento fo-
tográfico y métrico de las piezas que 
componían el acompañamiento del 
entierro. Los objetos hallados dentro 
de la estructura de entierro corres-
ponden a distintas clases artefac-
tuales (cerámica, lítico, óseo, metal, 
madera y textil), entre las que des-
tacan: (i) cinco vasijas cerámicas de-
coradas que por sus formas y diseños 
corresponden al período de Desa-
rrollos Regionales -Intermedio Tar-
dío- (Figuras 3a a e); (ii) una aguja en 
espina de algarrobo (Figura 3f); (iii) 
un artefacto óseo grabado con punta 
roma, posiblemente relacionado con 
la actividad textil (Figura 3g); (iv) 
dos fragmentos grandes de “pala de 
tejedor” en madera de algarrobo (Fi-
gura 3h); (v) una manopla de bron-
ce con apéndice cilíndrico revestida 
con cuero en la zona del agarre (Fi-
gura 3i); (vi) fragmentos de textiles, 

posiblemente de la vestimenta que 
cubría al difunto (Figura 3j) y (vii) un 
cuchillo manufacturado en roca vol-
cánica (Figura 3k). En terreno y con la 
presencia del poblador local pudie-
ron constatarse algunas referencias 
del entierro, referidas a su emplaza-
miento específico y a la disposición 
del difunto y las piezas asociadas. Por 
un lado, el entierro estaba ubicado en 
el faldeo bajo de los cerros ubicados 
en el sector oeste del pueblo, donde 
fue construida la cancha de futbol 
(Figura 1); por las características da-
das correspondía a un entierro sim-
ple primario en cámara (cista). Por 
otro, el cuerpo fue inhumado en po-
sición extendida, apoyado sobre una 
de las “palas de tejedor”, mientras 
que la otra estaba clavada en la tierra 
para levantar y sostener su cabeza. 
Las vasijas estaban colocabas alre-
dedor del cuerpo, dentro del espa-
cio demarcado por la cámara; las de 
menor tamaño fueron recuperadas 
luego de la remoción de los sedimen-
tos, por lo que no pudo precisarse su 
ubicación relativa. Según el fechado 
radiométrico, este entierro corres-
ponde al segundo milenio de la era 
(720±50 a.p., LP-3015, colágeno óseo 
humano); su calibración lo posiciona 
con mayor probabilidad en el siglo 
XIV de la era (1.265-1.397 cal. d.C., p 
= 0,95, calibrados a 2 sigmas con el 
programa Caliv Rev 7.0.4 de Hogg et 
al. 2013) (Tabla 1).
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Figura 3: Acompañamiento mortuorio de LP-II. a) a e) vasijas decoradas; f) aguja en espina de 
algarrobo; g) artefacto óseo; h) fragmentos de “pala de tejedor”; i) manopla de bronce revestida 
con cuero; j) fragmentos de textiles; k) cuchillo manufacturado en roca volcánica. Cada segmento 

de las escalas representa un centímetro.
Figure 3: LP-II grave goods. a) to e) decorated vessels; f) carob tree spine needle; g) bone artifact; 

h) fragments of a "shovel weaver"; i) bronze brass knuckles coated with leather; j) textil frag-
ments; k) knife manufactured in volcanic rock.

El entierro LP-III

La población de Las Papas dio aviso de 
este nuevo entierro, que fuera detec-
tado al realizar el zanjeo para fundar 
los cimientos de una vivienda. Esta 
vez la comunidad esperó la asisten-
cia en terreno de la primera autora, 
quien estuvo a cargo del rescate con 
ayuda de la comunidad, por lo que 
pudo realizarse en forma sistemáti-
ca. LP-III se emplazaba en la zona de 
La Banda, al ingreso del pueblo (Fi-
gura 1). Se trata de un único indivi-
duo inhumado en posición decúbito 
dorsal extendida con dirección nor-
te-sur, dispuesto dentro de una cá-
mara rectangular revestida con lajas 
(largo máximo: 1,70 m; ancho máxi-

mo: 0,80 m en el centro de la estruc-
tura, con un angostamiento hacia los 
extremos para alcanzar los 0,73 m). 
Cabe destacar que el cráneo estaba 
levantado y sostenido por una roca 
canteada, de forma prismática rec-
tangular, enterrada en el sedimento 
(Figura 4). Ningún artefacto acom-
pañaba al individuo, con excepción 
de la roca mencionada. Un fechado 
radiocarbónico arrojó una cronología 
de 2.740±60 a.p. (LP-3200, colágeno 
óseo humano); la calibración ubica al 
entierro a comienzos del primer mi-
lenio antes de la era cristiana (999-
789 cal. a.C., p = 0,95, calibrados a 
2 sigmas con el programa Caliv Rev 
7.0.4 de Hogg et al. 2013) (Tabla 1).

Norma Ratto, Claudia Aranda, Leandro Luna
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Figura 4: LP-III durante la excavación.
Figure 4: LP-III during excavation.

Caracterización 
Bioarqueológica de los 

Entierros

Para obtener información sobre el 
sexo y la edad de los individuos ana-
lizados se consideraron las propues-
tas metodológicas de Phenice (1969), 
Buikstra y Ubelaker (1994), Scheu-
er y Black (2000) y Schaeffer et al. 
(2009). El buen estado de preserva-
ción ósea y dental y la alta frecuencia 
de elementos recuperados para cada 
individuo permitieron realizar una 
aproximación multiregional (Bed-
ford et al. 1993; Isçan 1989; Lovejoy 
et al. 1985). Se realizó a su vez una 
evaluación escópica minuciosa, con 
ayuda de lupas de bajos aumentos en 
los casos en que lo ameritaron, de to-
dos los huesos y dientes recuperados, 
con el objetivo de identificar eviden-
cias paleopatológicas de diferente ín-
dole: metabólica, mecánica, traumá-

tica, etc. (Grauer 2012; Hillson 2000; 
Larsen 2000; Ortner 2003; Pinhasi y 
Mays 2008; Stuart-Macadam 1987, 
1991; Waldron 2009).

De LP-I se recuperó casi la totali-
dad de los restos esqueletales en un 
excelente estado de preservación. 
El cráneo no presenta deformación 
craneana intencional. Se trata de un 
individuo masculino de entre 16 y 19 
años de edad al momento de la muer-
te. Una gran cantidad de epífisis y 
apófisis se encuentran en proceso de 
obliteración (cabezas costales, apó-
fisis y cuerpos vertebrales, apófisis 
coracoides, epífisis de huesos lar-
gos), lo que permite obtener esta es-
timación de edad acotada. Además, se 
pudieron identificar numerosas al-
teraciones patológicas, las cuales se 
mencionan a continuación. Respecto 
de su estado metabólico, se detecta-
ron lesiones compatibles con hipe-
rostosis porótica leve en el occipital 
(Figura 5a) y severa en ambos cuellos 
femorales (cribra femoralis) (Figura 
5b), sin evidencias de cribra orbita-
lia. Las lesiones son cribosas, ya que 
la porosidad observada conforma un 
conglomerado de orificios de entre 1 
y 2 mm separados entre sí (Hengen 
1971; Polo Cerdá y Villalaín Blanco 
2001) y estaban activas (según los 
criterios de Stuart-Macadam 1987) al 
momento de la muerte. Estos indica-
dores dan cuenta de alteraciones en 
la homeostasis corporal consecuen-
cia de problemas anémicos. Por otra 
parte, los dientes anteriores inferio-
res presentan apiñamiento, con ro-
tación de incisivos laterales y caninos 
(Figura 5c). Esto indicaría situaciones 
de estrés fisiológico recurrentes du-
rante el período de crecimiento man-
dibular (Lombardi 1982; Huss-As-
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hmore et al. 1982; Larsen 2000), 
aunque un origen genético no puede 
ser totalmente descartado (LaVelle 
1970; Mockers et al. 2004). A su vez, 
se identificó agenesia de los terceros 
molares superiores, rasgo congénito 
sin etiología patológica. El desgaste 
dental es muy bajo, a excepción del 
primer premolar superior izquierdo, 
el cual presenta una atrición intensa, 
con destrucción casi completa de la 
corona y asociación con una reacción 
periapical de la pared externa del 
maxilar, a través de la que se observa 
un premolar biradicular (Figura 5d). 
Este individuo presenta además ca-
ries oclusales de gran tamaño en tres 
molares inferiores (primero derecho 
y ambos segundos), dos líneas de hi-

Figura 5: Principales indicadores osteológicos identificados en LP-I. a) hiperostosis porótica 
leve en occipital; b) cribra femoralis en ambos cuellos de fémur; c) apiñamiento de la dentición 

anterior inferior; d) atrición y lesión periapical del primer premolar superior izquierdo; retracción 
alveolar de la arcada dental posterior.

Figure 5: Main osteological indicators identified in LP-I. a) mild porotic hyperostosis porotic in 
the occipital; b) cribra femoralis in both femoral necks; c) crowding of lower anterior dentition; d) 
attrition and periapical lesion for the first upper left premolar; alveolar retraction of the posterior 

dental arch.

poplasia de esmalte en cada canino 
y una en cada incisivo. Asimismo, se 
observa una marcada retracción al-
veolar de toda la arcada dental poste-
rior (Figura 5d), y en el sacro, espina 
bífida, defecto congénito que puede 
no haber ocasionado limitaciones en 
las actividades diarias desarrolla-
das por este individuo (Barnes 1994, 
2012). Finalmente, ambas cavidades 
glenoideas de la cintura escapular 
muestran lesiones compatibles con 
una osteocondritis disecante muy 
leve, una ruptura del hueso sub-
condral articular (Edmonds y Ben-
ton 2014; Kocher et al. 2006; Pappas 
1981), aunque ninguna articulación 
muestra signos patológicos prolife-
rativos ni poróticos (Tabla 1).

Norma Ratto, Claudia Aranda, Leandro Luna
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Figura 6: Principales indicadores identificados en LP-II. a) mano izquierda momificada con 
tinción verde; b) hiperostosis porótica en occipital; c) cribra en cuello femoral derecho; d) espon-

dilolistesis de la quinta lumbar.
Figure 6: Main indicators identified in LP-II. a) left mummified hand with green staining; b) oc-
cipital porotic hyperostosis; c) cribra in the right femoral neck; d) fifth lumbar spondylolisthesis.

LP-II corresponde a un individuo 
masculino adulto joven, cuyos ele-
mentos esqueletales se recuperaron 
en un estado de preservación muy 
bueno. Su mano izquierda está mo-
mificada con tinción verde en prác-
ticamente toda su superficie dorsal 
(Figura 6a). El cráneo presenta de-
formación intencional tabular erecta 
leve e hiperostosis porótica activa de 
grado medio en occipital (Figura 6b) 
y ambos parietales. No se observa cri-
bra orbitalia, aunque se identificó un 
proceso cribótico en el cuello del fé-
mur derecho (Figura 6c). Respecto de 
los indicadores de estrés metabólico 
dentales, se relevaron un plano y una 
línea de hipoplasia de esmalte en cada 
incisivo central superior y un pla-

no en cada canino inferior. A su vez, 
ambos terceros molares superiores 
tienen forma de estaca (rasgo dis-
creto congénito; Turner et al. 1991), 
están totalmente erupcionados y no 
presentan desgaste. La quinta lum-
bar se caracteriza por la separación 
de su arco dorsal respecto del cuerpo 
(espondilólisis; Figura 6d), patología 
que tiene una etiología congénita de 
base con un componente mecánico 
que la activa (Barnes 1994, 2012; Ort-
ner 2003). Por último, este individuo 
no presenta indicadores de enferme-
dad degenerativa en ninguna de sus 
articulaciones, lo cual, al igual que en 
el caso anterior, es compatible con la 
edad de muerte (Tabla 1).
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Los restos humanos pertenecientes a 
LP-III corresponden a un individuo 
masculino adulto medio y presentan 
un estado de preservación muy bue-
no, aunque varios de ellos, princi-
palmente las costillas, las vértebras 
dorsales y lumbares, el sacro y varios 
huesos de pie, estaban deteriorados 
o ausentes. El cráneo no tiene defor-
mación intencional ni lesiones po-
róticas; estos últimos indicadores se 
identificaron en el sector antero-me-
dial de ambos cuellos de fémur, con 
intensidad media (cribra femoralis 
cribótica; Figura 7a). Se registró api-
ñamiento de la dentición mandibular 
anterior, al igual que en LP-I, aun-
que en un grado más leve (Figura 7b). 
También se observó retracción al-
veolar generalizada, principalmente 
en la zona correspondiente a la den-
tición posterior, exposición masiva 

Figura 7: Principales indicadores osteológicos identificados en LP-III. a) cribra femoralis en 
ambos cuellos de fémur; b) apiñamiento dental anterior leve; c) retracción alveolar generalizada, 
exposición de la cavidad pulpar y reacción periapical en la dentición posterior; d) traumas locali-

zados y remodelados en parietal izquierdo.
Figure 7: Main osteological indicators identified in LP-III. a) cribra femoralis in both femoral 

necks; b) slight anterior dental crowding; c) generalized alveolar retraction, exposure of the pulp 
cavity and periapical reaction of the posterior dentition; d) localized and remodeled trauma in the 

left parietal.

de la cavidad pulpar en los segundos 
molares superiores y reacción ósea 
periapical en ambos primeros mo-
lares y en segundo molar izquierdo 
(Figura 7c). No fue posible realizar 
el relevamiento de hipoplasias por 
el alto grado de desgaste dental y el 
abundante tártaro que presenta toda 
la arcada, aunque sí pudo establecer-
se la ausencia de caries. Por último, 
en el parietal izquierdo se identifica-
ron dos hundimientos ovoides de es-
casa profundidad, de 11,5 x 7,6 mm y 
10,1 x 10,6 mm respectivamente (Fi-
gura 7d), completamente remodela-
dos, que remiten a golpes acotados 
realizados con un objeto pequeño, 
posiblemente una piedra (Bennike 
2008; Lovell 2008). Los mismos ha-
brían sido arrojados por una persona 
ubicada por detrás y a la izquierda de 
este individuo (Tabla 1).
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Discusión

A pesar de que no es posible esta-
blecer tendencias generales dado el 
pequeño tamaño de la muestra y la 
diversidad de cronologías asignadas 
para las inhumaciones, se destaca 
la gran cantidad de indicadores pa-
leopatológicos identificados en los 
tres individuos. En este contexto, se 
analizan algunas características que 
marcan diferencias y continuidades 
dentro del amplio rango temporal, 
especialmente con relación a las pa-
tologías y al comportamiento mor-
tuorio. 

Indicadores paleopatológicos

LP-I y LP-III presentan indicadores 
bucales (tártaro y retracción alveo-
lar) que sugieren una salud e higiene 
deficientes; a su vez, la destrucción 
coronal y la reacción periapical del 
primer premolar superior izquier-
do de LP-I podrían ser consecuen-
cia del uso de la dentición con fines 
extramasticatorios. Por otra parte, la 
presencia de hipoplasias de esmalte 
de diferente tipo en LP-I y LP-II, y de 
apiñamiento dental en LP-I y LP-III, 
indican alteraciones sistémicas en el 
proceso de crecimiento y desarrollo 
corporal. Las mínimas alteraciones 
óseas por estrés mecánico, así como 
los defectos congénitos identifica-
dos en LP-I y LP-II, y los eventos 
traumáticos, acotados y totalmente 
remodelados, presentes solo en LP-
III, no habrían afectado el normal 
desempeño en las actividades diarias 
desarrolladas por estos individuos. 

Síndrome criboso: características, 
interpretación y posibles etiologías
Uno de los rasgos más destacables 

corresponde a las manifestaciones 
cribosas presentes en el cuello femo-
ral de los tres individuos y en la bó-
veda craneana en LP-I y LP-II. Estas 
modificaciones del cortical óseo in-
dican situaciones de estrés corporal 
durante los últimos meses de vida de 
los individuos. La hiperostosis poró-
tica y la cribra orbitalia son lesiones 
craneales macroscópicas que suelen 
identificarse en frecuencias bajas y 
medias en colecciones osteológicas 
prehispánicas. Se caracterizan por 
presentar algún tipo de porosidad 
cribiforme, en occipital y/o parietales 
y en techos orbitales respectivamen-
te. Menos prevalentes suelen ser las 
lesiones cribosas en otras zonas del 
esqueleto, como los cuellos femora-
les y humerales, motivo por el cual su 
identificación en los individuos ana-
lizados cobra especial relevancia para 
intentar inferir probables etiologías.
Estos indicadores han sido interpre-
tados como derivados de procesos 
de anemia, la cual, si bien general-
mente no constituye una amenaza 
directa para la vida, produce efectos 
importantes en la capacidad de tra-
bajo, cognición y mantenimiento de 
niveles elevados del sistema inmu-
nológico (Grauer 2012; Larsen 2000). 
Bajo esas condiciones, la función he-
matopoyética de la médula ósea se ve 
exacerbada, lo que produce su hiper-
trofia a expensas del hueso cortical 
y su manifestación en la superficie 
exterior del hueso (Stuart-Macadam 
1987, 1989, 1991).

La clínica de casos actuales de sín-
dromes cribosos, independiente-
mente de su ubicación en el esque-
leto, se manifiesta principalmente 
en subadultos de entre 2 y 13 años, 
mientras que en adolescentes y adul-
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tos su presencia suele ser mucho me-
nor (Lewis 2007; Paredes et al. 2015; 
Polo Cerdá y Villalaín Blanco 2001; 
Polo Cerdá et al. 1999). Estas tenden-
cias no se cumplen en los tres indi-
viduos analizados en este trabajo. 
En el marco de las investigaciones 
bioarqueológicas, han sido interpre-
tados de diferentes formas a lo largo 
del tiempo. Tradicionalmente fueron 
asociados a deficiencias en la absor-
ción de hierro (anemia ferropénica), 
aunque en los últimos años nuevas 
interpretaciones (e.g., Kozlowski y 
Witas 2012; Walker et al. 2009) pro-
ponen que pueden ser consecuencia 
de la carencia de determinadas vita-
minas o de otros minerales. El hierro 
es un elemento esencial de la hemog-
lobina, la cual contribuye al trans-
porte de oxígeno a los tejidos. Puede 
ser introducido al organismo a través 
de una gran variedad de alimentos, 
siendo la carne el más importante. 
Además, ciertas sustancias presen-
tes en productos vegetales tienden a 
inhibir su absorción, principalmente 
los fitatos, presentes en el maíz, nue-
ces, cereales y legumbres. La anemia 
ferropénica fue asociada a procesos 
de malnutrición y al aumento de la 
dependencia del maíz, debido a que 
por sus características nutricionales 
carece de varios aminoácidos esen-
ciales y posee proporciones bajas de 
proteínas y altas de fitatos (Cybuls-
ky 1977; Larsen 1995, 2000; Ortner 
2003; Stuart-Macadam 1987, 1991). 
En los últimos años se ha ampliado 
significativamente el conocimiento 
sobre el espectro de etiologías que 
pueden producir lesiones porosas 
de esta naturaleza (Pinhasi y Mays 
2008). Actualmente se sugiere que 
la anemia ferropénica puede ser una 
consecuencia secundaria derivada 

de otros procesos de alteración me-
tabólica. Entre los más importantes 
se destaca la anemia megaloblásti-
ca, producida por falencias en la ab-
sorción de vitamina B9 (ácido fóli-
co) o B12 (cobalamina) derivadas de 
un bajo consumo de alimentos ani-
males; anemias de origen hemolíti-
co (congénitas, como la talasemia y 
la anemia falciforme) o parasitosis 
crónicas (Fairgrieve y Molto 2000; 
Hershkovitz et al. 1997; Kozlows-
ki y Witas 2012; Walker et al. 2009). 
Respecto del último punto, el haci-
namiento habitacional puede contri-
buir a la proliferación de infecciones 
gastrointestinales y parasitosis como 
consecuencia de una disminución de 
la higiene ambiental, contribuyen-
do a la relación sinérgica entre todos 
estos factores (Walker et al. 2009). 
También se han reportado casos de-
rivados de déficits en la absorción 
de oligoelementos como magnesio, 
calcio, cobre, zinc, bario, estroncio, 
dado que cada uno cumple funciones 
fundamentales en el mantenimien-
to del equilibrio metabólico corporal 
(Polo Cerdá y Villalaín Blanco 2001; 
Polo Cerdá et al. 1999; Subirá et al. 
1992). 

Algunos autores (e.g. Cybulsky 1977; 
Polo Cerdá y Villalaín Blanco 2001; 
Polo Cerdá et al. 1999; Schultz 2001; 
Stuart Macadam 1989, 1991) han 
propuesto que las lesiones cribosas 
ubicadas en el cráneo, húmero y fé-
mur tienen una misma etiología, de 
manera que desde el punto de vista 
clínico pueden agruparse dentro de 
un mismo síndrome, con caracterís-
ticas macroscópicas, microscópicas 
y radiográficas similares (ver opi-
niones opuestas en Ribot y Roberts 
1997; Walker et al. 2009; Wapler et 
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al. 2004). Por su parte, Peckmann 
(2003), Ortner (2003, 2012), Wapler 
et al. (2004) y Smith-Guzmán (2015) 
observaron que un porcentaje varia-
ble de los casos de indicadores poró-
ticos no derivan de una hipertrofia 
medular, sino que son lesiones vas-
cularizadas remodeladas de diversos 
procesos patológicos, entre los que 
se destacan viruela, sinusitis, es-
corbuto, raquitismo, hemangiomas, 
malaria y traumas. De esta manera, 
se considera importante actuar con 
cautela al momento de realizar inter-
pretaciones de estos resultados, ya 
que se trata de un indicador de menor 
especificidad respecto de lo propues-
to por las primeras investigaciones.

Los indicadores cribosos femora-
les son usuales en el Viejo Mundo, 
identificándose altas prevalencias 
en muestras arqueológicas, mayo-
ritariamente en individuos inmadu-
ros (e.g. Prieto Potin et al. 2007; ver 
Djuric et al. 2008; Iezzi 2009; Mi-
quel-Feucht et al. 1999; Piontek y 
Jerszyńska 2012). En Argentina se co-
noce un único antecedente arqueoló-
gico procedente de Nombre de Jesús, 
primer asentamiento europeo en el 
Estrecho de Magallanes fundado en 
1584, en un contexto socioambiental 
sumamente estresante. Se trata de un 
caso de cribra femoralis en un indi-
viduo masculino de 18-22 años, aso-
ciado a hiperostosis porótica activa 
leve en occipital (Suby et al. 2009). 
En el valle de Fiambalá no se identi-
ficaron síndromes poróticos femora-
les, aunque dos esqueletos presentan 
lesiones craneales. El Bebé de la Tro-
ya es un individuo masculino de 1-2 
años de edad inhumado en una urna 
Sanagasta asignada al siglo XV y aso-
ciado a un abundante ajuar (Ratto et 

al. 2007, 2016). Presenta hiperostosis 
porótica y cribra orbitalia severas y 
activas en parietales y techo de órbi-
tas respectivamente. No se observan 
lesiones cribosas en los cuellos de 
los fémures. También se registraron 
numerosos indicadores de estrés en 
huesos largos (líneas de Harris) y en 
la dentición (hipoplasias de esmal-
te), lo que en conjunto da cuenta de 
situaciones recurrentes de estrés du-
rante la vida del subadulto (Ratto et 
al. 2016). El otro sitio, Estación Me-
danitos XI, es un entierro secundario 
que consta de 12 cráneos adultos de 
ambos sexos (De Stéfano et al. 2016). 
Un fechado de 553±21 a.p. (YU-1532, 
molar humano, δ13Ccol=-10,4; 1400-
1440 cal. d.C., p = 0,95, calibrados a 
2 sigmas con el programa Caliv Rev 
7.0.4 de Hogg et al. 2013) lo incluye 
dentro del Período tardío-contacto 
Inka. En este caso, solo un individuo 
masculino adulto joven presenta hi-
perostosis porótica leve en el occipi-
tal.

Diagnóstico diferencial 
preliminar

En todos los casos estudiados en este 
trabajo, las lesiones identificadas de-
notan procesos activos al momento 
de la muerte. LP-I y LP-III presentan 
ambos tipos de indicadores (femora-
les y craneales), lo que permite infe-
rir procesos sistémicos derivados de 
situaciones de estrés corporal inten-
so. Los tres individuos son masculi-
nos y sus edades de muerte se ubican 
fuera del rango en el que estos indi-
cadores se manifiestan con mayor 
frecuencia; tienen a su vez cronolo-
gías muy dispares entre sí. Al inten-
tar establecer una etiología común 
para estas manifestaciones porosas, 
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con muy pocos casos registrados en 
la región de estudio, nos encontra-
mos ante dificultades que por el mo-
mento no pueden ser completamente 
superadas. Como se mencionó ante-
riormente, la presencia de estos in-
dicadores puede ser consecuencia de 
distintos tipos de anemia (principal-
mente hereditaria, ferropénica, me-
galoblástica o por déficit de distintos 
minerales). La explicación congéni-
ta se ve debilitada dado que se trata 
de tres individuos cronológicamente 
muy distantes, sumado a los escasos 
antecedentes en América (Mensforth 
1991; Ortner 2003, 2012), por lo que la 
propuesta de que hayan compartido 
las mismas mutaciones genéticas no 
puede ser sostenida como hipótesis. 
La especificación de un origen ferro-
pénico o megaloblástico de la ane-
mia es elusivo, habida cuenta de que 
la información isotópica disponible, 
que podría arrojar luz al diagnós-
tico diferencial, es por el momento 
parcial. Las muestras enviadas para 
obtener datos sobre δ13Ccol están en 
proceso de análisis, con excepción de 
la correspondiente a LP-I, mientras 
que se cuenta con la información de 
δ13Capat para los tres casos. Los datos 
del colágeno reflejan la porción pro-
teica de la dieta, mientras que los de 
la apatita dan cuenta de la dieta to-
tal. Considerando que entre la dieta 
consumida y el colágeno se produce 
un fraccionamiento del 5‰, mien-
tras que respecto de la apatita este 
valor es de 9,4‰, diferencias entre 
δ13Ccol y δ13Capat mayores al 4,4‰ 
estarían indicando que la fracción 
proteica de la dieta tuvo una impor-
tancia menor respecto de la fracción 
no proteica (Ambrose y Norr 1993; 
Lee-Thorp et al. 1989). LP-I, ubicado 
cronológicamente alrededor del 700 
de la era y con síndrome criboso en la 

bóveda craneana y en ambos cuellos 
de fémur, presenta un espaciamiento 
de los valores correspondientes a la 
fracción colagénica (-13,9‰) y de la 
apatita (-4,3‰) del isótopo de car-
bono de 9,6‰. Esta cifra se distancia 
sensiblemente del umbral mencio-
nado, lo que permitiría inferir una 
dieta muy pobre en recursos anima-
les, haciendo de la etiología mega-
loblástica la hipótesis más plausible. 
No es posible por el momento ofre-
cer un diagnóstico diferencial preci-
so para los otros dos individuos has-
ta obtener los resultados isotópicos 
complementarios. 

A pesar de la amplia dispersión tem-
poral, casi 2500 años, los tres indivi-
duos vivieron en distintos momen-
tos del desarrollo de las sociedades 
productoras de alimentos, de manera 
que en principio las lesiones óseas 
identificadas podrían ser consecuen-
cia de déficits comunes en la absor-
ción de nutrientes. Resulta relevante 
mencionar que el Bebé de la Troya, 
que presenta numerosos e intensos 
indicadores de estrés por anemia, 
tiene una cronología similar a la de 
LP-II, además de un profuso ajuar en 
ambos casos. La posibilidad de que 
dichas lesiones sean una expresión 
de la presencia de anemia megalo-
blástica, o bien por déficits en la ab-
sorción de oligoelementos, podrían 
ser factibles. De todas formas, no 
puede descartarse tampoco la pre-
sencia de infecciones gastrointesti-
nales que puedan haber afectado la 
absorción de nutrientes, lo cual será 
motivo de análisis futuros. Estas hi-
pótesis deberán ser puestas a prueba 
una vez que se cuente con el conjun-
to completo de información para los 
tres individuos.
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Comportamiento mortuorio: rasgos 
distintivos y aspectos compartidos
En referencia a las prácticas mortuo-
rias, es destacable la diversidad en 
los patrones inhumatorios identifi-
cada en los tres entierros analizados, 
a su vez con algunas características 
similares. Los cráneos de dos de ellos 
han sido intencionalmente erguidos 
mediante la ubicación de diferen-
tes elementos en la zona del occipi-
tal (pala de tejedor y roca canteada 
clavada en el piso para LP-II y LP-III 
respectivamente), de manera que el 
esplacnocráneo quedara orientado 
mirando hacia las extremidades in-
feriores. Esta particularidad denota 
una práctica mortuoria común, a pe-
sar del lapso que separa ambas in-
humaciones, no identificada hasta el 
momento en otros entierros del área 
y de zonas aledañas. Por otro lado, se 
evidencian claras diferencias en las 
características de las estructuras de 
roca (circular en un caso y subrec-
tangular en otro) y en el ajuar (esca-
so en LP-I, muy abundante en LP-II 
y ausente en LP-III). Estos rasgos 
contrastantes podrían estar dando 
cuenta de procesos de resignifica-
ción de las prácticas funerarias con 
el paso del tiempo. Finalmente, con-
siderando el rango temporal de los 
entierros, se sugiere que el área co-
rrespondiente al actual poblado de 
Las Papas pudo haber sido utilizado 
como un espacio persistente con fi-
nes funerarios, dada la ausencia de 
asentamientos domésticos en toda la 
terraza fluvial. 

Palabras Finales

Las características y diversidad de la 
evidencia analizada en este traba-
jo constituye un primer conjunto de 
datos que plantean problemáticas a 
resolver a través de la implementa-
ción de líneas de análisis adicionales 
y con la incorporación de nuevas in-
humaciones que permitan robuste-
cer o reorientar los patrones inicia-
les identificados hasta el momento. 
El objetivo fue presentar los avances 
iniciales sobre los indicadores pato-
lógicos identificados y dar cuenta de 
la diversidad de las prácticas inhu-
matorias. Si bien la muestra analiza-
da en este trabajo es pequeña, resulta 
muy valiosa para la zona de Las Pa-
pas ya que no se dispone de antece-
dentes bioarqueológicos de ningún 
tipo. A su vez, los estudios sobre in-
dicadores de estrés son muy escasos 
para Fiambalá y los valles vecinos. En 
un futuro próximo se contará con un 
mayor caudal de información, prin-
cipalmente isotópica, lo cual permi-
tirá definir los diagnósticos diferen-
ciales con mayor precisión. 
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