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Restos humanos medievales de epoca

andalusi del castillo de Priego de Cordoba.
El Sondeo 3 de la I.A.U. de 1997

Durante la intervencién arqueoldgica
de urgencia llevada a cabo en el Castillo
de Priego de Cérdoba en 1997, se recu-
perd un pequefio conjunto de restos
6seos humanos de época almohade en
el Sondeo 3 de dicha campafia. Se estu-
diaron estos restos esqueléticos desde el
punto de vista de la identificacion de las
partes conservadas (GRAY, 1977,
FENEIS, 1989; KAHLE et al., 1980;
DELMAS, 1970a, 1970b; PATURET,
1951) del diagnéstico del sexo (BRUZEK,
1991) y edad de los individuos (BASS,
1987) y también desde el punto de vista
del estado sanitario (presencia de signos
patologicos en el esqueleto y la denticion),
asi como de la variabilidad morfol6gica.

Inhumacion 1

Se trata de los restos de un indivi-
duo adulto en conexion anatémica, en-
contrado juntc al muro 8, cuya edifica-
ci6n posterior habfa cortado el enterra-
miento a la altura de las rodillas
{CARMONA et al., 1998).

El esqueleto craneal esté represen-
tado en primer lugar por una calva, con
el techo vy la pared lateral de la 6rbita
derecha. Las suturas son complejas vy
sin sinostosar.

Ambos maxilares, recogidos apar-
te, conservan los cuatro incisivos, to-
dos ellos en pala, ambos caninos y P1,
as{ como P2 derecho. P2 izquierdo y
M1 derecho se perdieron ante mortem.
Todas las piezas conservadas presen-
tan ligeros depdsitos de sarro dental y
se observa reabsorcién alveolar gene-
ralizada debida a periodontitis (entre 3
y 6 mm). La denticién anterior no pre-
senta practicamente desgaste, a excep-
cién de la porcién mas lingual de las
coronas de ambos incisivos izquierdos.
Los dos incisivos centrales presentan
una linea de hipoplasia ligera.
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Se conservan la sinfisis y la rama
horizontal izquierda de la mandibula, y
aparte el céndilo y la apofisis
coronoides derechos. Estan presentes
en sus alvéolos: 11 derecho, sendos |2
y C (con desgaste mediano), ambos M2
y M3 izquierdo -M3 con desgaste
medio, grado 3 de Miles (citado por
BROTHWELL, 1981)-. La mandibula
presenta signos importantes de
reabsorcion alveolar por pericdontitis,
de hasta 5 mm de altura. Asf, I1 izquier-
do y ambos P1 se perdieron ante
mortem a juzgar por la completa
reabsorcion de sus correspondientes
alvéolos. Existen también evidencias de
sarro dental en todas las piezas con-
servadas, especialmente abundante en
I1 derecho e 12 izquierdo. Ademas se
encuentran afectados por caries el M2
izquierdo, en las caras vestibular y
mesial del cuello y en las carillas de
contacto con M3y M1, y también el M3
izquierdo en las caras distal y lingual.

El esqueleto apendicular esta re-
presentado por varios restos. De la cin-
turay los miembros superiores se con-
servan fragmentos de ambas clavicu-
las, parte de la escépula derecha, el
hamero izquierdo, la ulna izquierda sin
su epifisis distal, la diéfisis de la ulna
derechay parte del carpo, metacarpoy
de las falanges de ambas manos. Se
conserva también el fémur izquierdo,
con un tercer trocanter para la inser-
cion del M. gluteus maximus y frag-
mentos del coxal izquierdo. En ninglin

€aso se observan signos de patologfa.

En la columna vertebral, todos los
segmentos de los niveles cervical y
tordcico estdn representados, si bien
s6lo C1, G2, C5 y 06 se han conserva-
do integramente. No se han observado
tampoco huellas de patologia alguna.

El conjunto de estos restos v los da-
tos de campo son coherentes con la re-
presentacion de un mismo y dnico indi-
viduo. Sin [a conservacién de las partes
mas significativas del hueso coxal, su
diagndstico sexual serfa demasiado in-
cierto. Las suturas craneanas estén sin
sinostosar y no se observan patologias
degenerativas, pero el M3 inferior ha
emergido y presenta ya un desgaste de
sus clspides. La probabilidad de que
se trate de un adulto de edad media es
por tanto mayor, pero la gran variabili-
dad de esos indicadores no permiten
un diagnéstico mas preciso.

Aunque se sefial6 la ausencia de
patologias 6seas en el esqueleto
apendicular y axial, los restos en gene-
ral, y particularmente el techo de la 6r-
bita, presentan signos de porosidad
cortical. Esta puede ser indicadora de
una pérdida de masa 6sea por
osteoporosis que necesitarfa ser con-
firmada con valores de densiometria
dsea, en el contexto de la cual tendria
que discutirse un diagnéstico de cribra
orbitalia.

Inhumacién 2

La inhumacion 2 incluye restos
0seos de la cintura pelviana y de los
miembros inferiores de un individuo
inmaduro. En efecto, muchas de sus
epifisis no estaban sinostosadas en el
momento de la muerte; los trocanteres
mayory menor, los céndilos y la cabe-
za del fémur derecho (el izquierdo no
se ha conservado); Ia epifisis proximal
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y distal de la tibia derecha (idem); la
epifisis posterior del calcaneo derecho
(la sinostosis es incompleta en el lado
izquierdo); la epifisis distal de la fibula
(la proximal no se ha conservado). Las
apifisis proximales de las falanges de
las manos tampoco se habfan fusiona-
do a la diafisis, pero si las distales. Las
cinco vértebras sacras estaban todavia
individualizadas.

Por otra parte se encontraba ya sol-
dada la epifisis proximal del 5°
metatarsiano, Gnico observable, vy el
arco vertebral de L5 estaba fusionado
al cuerpo.

El estado del coxal conservado (de-
recho) permite una observacion
morfoldgica de sélo 2 de las cinco zo-
nas definidas para una determinacion
sexual cualitativa. Por consiguiente, el
diagndstico no se puede realizar con la
minima seguridad requerida, dado que,
ademds, se trata de un sujeto inmadu-
ro. Conviene, sin embargo, sefialar que
tanto la regi6n preauricular como la es-
cotadura cidtica mayor son de morfo-
logia masculina, lo que aumenta la pro-
babilidad de pertenencia a este sexo.
El estado de madurez de las metéfisis
observables apuntan, por otra parte,
hacia una edad comprendida entre los
16 y los 20 aiios.

Inhumacion 3

Esta tumba contenia el esqueleto
bastante completo de un individuo y
otros restos fragmentarios:

Esqueleto craneal

El craneo, cranium completo con la
mandibula, se encuentra en perfecto
estado de conservacion (ver ilustracion
y estudio morfométrico). Presenta
incompletamente sinostosada Ia sutura
esfenooccipital en el lado izquierdo. So-
bre el frontal, en el lado izquierdo, 3 cm
por encima de la protuberancia frontal
y a 2 cm del plano sagital, se observa
una depresion de 5 mm de didmetro
con signos de remodelacion a su alre-
dedor, que pueds interpretarse como de
naturaleza traumdtica. Sobre el parietal
derecho aparece un osteoma en boton
localizado a 4 ¢m de la sutura sagital y
hacia la mitad del arco parasagital.

La robustez general del craneo vy el
desarrollo de las inserciones muscula-
res, incluyendo la extroversién gonfaca
de la mandibula son corcondantes con
un diagndstico sexual masculino (ver
diagnostico sexual sobre coxal).

En la denticién superior, destaca el
escaso nivel de desgaste del esmalte de
todas las piezas, la ausencia de caries,
la presencia de sarro (ambos 1, 12 y C),

Inhumacion 3. Individuo adulto masculino. Crdneo.

Inhumacién 3. Individuo adulto masculino. Crdneo.

asf como la presencia de hipoplasias
lineares en 12 izquierdo y ambos C, P1 y
P2. Los cuatro incisivos superiores son
en palay se aprecian fracturas del es-
malte en la cara vestibular de los dos I1.

La mandibula presenta un mentén
bien marcado, una rama ascendiente an-

chay una extroversion gonfaca importan-
te. Se observa sarro en todas las piezas
dentarias, una pequefia caries lingual en
M3 izquierdo y lineas de hipoplasia en
ambos G, Unicas piezas donde son ob-
servables debido a los depésitos de sarro
en el resto de la denticién.




Columna vertebral

Se conservan todas las vértebras
(ver otros restos hallados en esta tum-
ba). La linea de sinostosis entre el arco
neural y los dngulos posteriores de los
cuerpos vertebrales es aln visible en
los segmentos T3 a T12 y muy neta de
T6 a T8. Se observan estrias radiales
en las caras superior ¢ inferior de los
segmentos T7 2 T10, que aparecen par-
ticularmente nitidas de T10 a T12. Es-
tas caracteristicas —lineas de sinostosis
del arco al cuerpo y estrias de fijacion
del anillo vertebral— son huellas de in-
madurez esquelética indicativas de la
pertenencia del individuo a una clase
de edad joven.

Entre los signos patologicos ob-
servados destaca, en las superficies
caudales de T5 a T8, la presencia de
importantes hernias discales con inva-
sién del hueso esponjoso o “nodulos
de Schmorl”. Presentan ademas signos
de expulsién posterior de material
discal: un surco amplio, de unos & mm
de anchura, rompe la continuidad de la
superficie dsea y desemboca en el fo-
ramen vertebral. También se observan
nédulos de Schmorl de menor grave-
dad, simples depresiones centrates, en
las superficies caudales de T9a L1y
craneales de T9y T11.

El cuerpo de la primera vértebra
lumbar presenta una cuneiformizacion
anterior de mas de 10° con una
remodelacion 6sea de su contorno su-
perior que forma una banda de un cen-
timetro de altura. Esta formacién osea
no presenta el aspecto de una
remodelacion artrosica y podria ser re-
Jacionada con los esfuerzos mecanicos
implicados por el colapso anterior.

Se observan osteofitos del
ligamentum flavum (RESNICK y
NIWAYAMA, 1988), especiaimente im-
portantes en el segmento tordcico pero
también, en menor grado, en la bisagra
cérvico-toracica y la columna lumbar.

La afeccion por artrosis es escasay
ligera: en las superficies craneales de
los cuerpos vertebrales de L4 y L5, en
las carillas postero-inferiores de T9y
en la superficie costovertebral derecha
de T11.

Esqueleto apendicular

El esqueleto de la cintura escapular
y de los miembros superiores esta to-
taimente conservado, incluidos los hue-
sos de las manos y salvo el olecranon
y la epifisis distal de la ulna derecha.
Las epifisis mediales de las claviculas
estan incompletamente soldadas y pre-
sentan, por otra parte, una clara asime-
trfa bilateral para el tubércuio conoideo

Inhumacién 3. Individuo adulto masculino. Vista lateral de las vérte-
bras T12-L5. Se observa la cuneiformizacién de L1.

Inhumacion 3. Individuo adulto masculino. Nédulo de Schmorl y estrias
radiales sobre la superficie craneal de T12.
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ylainsercién del deltoides, mas robus-
tos en el lado izquierdo. No se observa
ningdn signo de patologfa en el esque-
leto apendicular superior.

Se ha conservado gran parte de los
miembros posteriores y también dos
huesos sesamoideos de los pies.

Las tibias presentan una ligera
remodelacién en el &rea de insercion del
ligamento patelar. En la tibia derecha
existen facetas de acuclillamiento, es-
bozada la lateral y muy pequefia la
medial, y quizas también una faceta la-
teral en la tibia izquierda. En ésta, la
metéfisis proximal aiin es visible
postero-medialmente. La patelia dere-
cha es bipartita, no asf la izquierda. En
los pies, el 2° metatarsiano izquierdo
muestra signos de posible fractura en
la cara lateral de la diafisis. Ningtn hue-
so de los miembros inferiores presen-
ta lesiones macroscdpicas de artrosis.

El coxal derecho ha permitido diag-
nosticar sexo masculino segtin criterios
morfolégicos, pero también por la apli-
cacion de funciones discriminantes.

Elindividuo principal de la tumba 3,
por consiguiente, es un varén adulto
joven. A juzgar por el estado de
sinostosis de las epifisis del esqueleto
postcraneal, la edad de fallecimiento fue
superior a 17 afios pero inferior a 30,
encontrandose con mayor probabilidad
entre los 20 y los 23 afios. Esta esti-
magién viene sugerida también por el
estado incompleto de sinostosis de la
sincondrosis esfenooccipital y apoya-
da por el escaso desgaste dentarioy la
ausencia de patologias degenerativas
en el esqueleto apendicular,

En un individuo tan joven, la presen-
cia de nddulos de Schmorl en la colum-
na vertebral acompafiados de una de-
formacién cifética (exceso de convexi-
dad posterior de fa columna), tal y como
gvidencia la cuneiformizacion anterior
de L1, permite sugerir el posible diag-
nostico de una patologfa del desarro-
llo, que podria estar muy vinculada a
estrés mecénico por carga. Una buena
candidata seria la enfermedad de
Scheuermann, resultante de una defi-
ciente osificacién endocondral de la
parte antéerior del cuerpo vertebral. En
poblacién actual (SCOLES et al,, 1991),
en el 93% de los individuos afectados
por esta enfermedad se han observado

‘nédulos de Schmorl en una o varias

vértebras, siendo doblemente més fre-
cuentes en las superficies caudales que
en las craneales. Esto es concordante
con las ohservaciones del individuo de
latumba 3. Los mismos autores sugie-
ren que el exceso de presion generado
por una espalda anormalmente curvada
en la adolescencia media y tardfa, pue-

Inhumacion 3. Crdneo de individuo adulto masculino en norma inferior.

Los cuatro incisivos son en pala.

Inhumacién 3. Mandibula del individuo adulto masculino, en vista su-
perior. Obsérvese la importante extroversién goniaca.

de causar una alteracién de la osifica-
cion endocondral en la parte anterior
de los cuerpos. La ausencia de esta
enfermedad en primates no bipedos
apoyaria esta hipétesis mecénica como
origen de la enfermedad. Si esto es as,
un estrés de carga derivado de una ac-
tividad habitual en esa etapa de la vida
podrfa ser también la causa de un ex-
ceso de presion anterior que diera lu-
gar a la enfermedad de Scheuermann.

Por otra parte, se ha observado el
mayor desarrollo sobre la clavicula iz-
quierda de las areas de insercion de
deltoides, importante elevador del bra-
20, y ligamentum conoideum, cuya fun-
cion es limitar la rotacién posterior de
la escapula. Esto indica la mayor poten-
cia de ambos frente a sus homélogos
del lado derecho.

La remodelacién del area de insercion
de ambos ligamentos patelares pueds

interpretarse como un signo de estrés
mecdnico derivado de la extension repe-
tida y/o intensa de ambas piernas por
hipersolicitacion del guadriceps femoris.

Las denominadas facetas de
acuclillamiento, observadas en ambas
tibias, aparecen en distintos trahajos
relacionadas con posturas que impli-
can la hiperflexion de los pies (Singh,
1959; Satinoff, 1972; Trinkaus, 1975),
sin embargo estos estudios no aportan
valores de significacion estadistica para
dicha relacion.

Por dltimo, hay evidencias de dos
probables episodios traumaticos sufri-
dos por este individuo a lo largo de la
vida, uno afectando al craneo, y otro al
segundo metatarsiano del pie izquier-
do. El aspecto del hueso cortical para
ambas localizaciones indica una recu-
peracion normal del tejido 6seo que se
vio afectado por trauma.




Otros restos dseos de la tumba 3

Junto a los restos de este individuo,
en la tumba 3 aparecieron:

¢ Varios restos vertebrales que perte-
necieron posiblemente a un indivi-
duo joven: un axis del que no se con-
serva la cara caudal del cuerpo; un
fragmento de arco de vértebra
torécica, ambos muy gréciles, sin
signos de inmadurez y sin patolo-
gias; y dos fragmentos de arcos iz-
quierdos de dos vértebras lumbares.

¢ Una vértebra C4 que, por su buena ar-
ticulacion con las vértebras adyacen-
tes, pertenece muy probablemente al
individuo principal de la inhumacion.

¢ Varios restos de inmadurc que po-
drian pertenecer a un mismo indivi-
duo: un fragmento de radio derecho
con la epifisis distal no soldada; un
fragmento de ulna derecha, gracil y
de pequefio tamafio (no se conservan
las epifisis); dos fragmentos de
epifisis proximales inmaduras sin sol-
dar, uno de hldimero y otro de radio.

»  Una patellaizquierda pequefia y grécil.

¢ Dos falanges medias y dos distales
de mano, también graciles, con las
epifisis soldadas.

¢ Una diafisis completa de metacar-
piano infantil, de 18 mm de longi-
tud, sin las epifisis.

Estos restos representan al menos
a otros tres individuos, ademds del jo-
ven descrito anteriormente: un indivi-
duo inmaduro cuyas epifisis no sinos-
tosadas en el esqueleto apendicular in-
dican una edad inferior a los 18 afios;
un individuo infantil representado tan
sOlo por un metacarpiano; y un proba-
ble tercer individuo, adulto y grécil, re-
presentado al menos por algunas falan-
ges de la mano.

Inhumacion 4

El eranium encontrado en la tum-
ba 4 es relativamente fragmentario, el
esqueleto facial se conserva separado
de la béveda. La calvaria es muy gracil,
con los bordes de las 6rbitas muy fi-
nos y una zona glabelar poco robusta.
La apofisis mastoides derecha es, al
contrario, muy robusta. Existia proba-
blemente un hueso supernumerario en
asterion a cada lado. El esqueleto fa-
cial incluye ambos maxilares y el
zigomatico izquierdo. El paladar es pro-
fundo (15 mm en M1). El grado de des-
gaste de los molares superiores es de
4 a 4+ de Miles; se conservan dep0si-
tos ligeros de sarro en los incisivos y
caninos. La mandibula estd en buen
estado de conservacidn, faltando sélo

Inhumacion 8. Mandtbula del individuo adulto masculino, en vista late-

ral izquierda.

Inhumacion 4. Mandibula de adulto. Obsérvese la reabsorcién de los
alvéolos dentarios de M1y M2 derechos.

los condilos y el 11 izquierdo. Los dos
primeros molares derechos se han per-
dido ante mortem. El desgaste dental
(lado izquierdo) es coherente con el
desgaste de la denticion superior y co-
rresponderia a la clase de edad 25-
35 afios de Miles, atribucién solamen-
te indicativa dado que esta escala se
elabord sobre una muestra muy dife-
rente (BROTHWELL, 1981). Todas las
piezas tienen ligeros depdsitos de sarro
dental y existe al menos una linea de
hipoplasia del esmalte en los tres inci-
sivos conservados. En cuanto a la ro-
bustez de la mandibula, se observa una
ligera extroversién goniaca.

Otros restos se conservaron en 3
conjuntos distintos aqui respetados:

1) En el primer conjunto se encuen-
tran numerosos fragmentos de vérte-
bras tordcicas y lumbares, un fragmen-

to de atlas y también restos de algunas
costillas. Todos los restos podrian ha-
ber pertenecido a un mismo individuo.

En los fragmentos vertebrales no se
observan signos patoldgicos, incluyen-
do aqui patologfas de tipo degenerativo,
a excepcion de grandes osteofitos co-
rrespondientes a la zona de insercién
del ligamentum flavum sobre tres frag-
mentos toracicos de arco vertebral.
También se observa, sobre uno de es-
tos mismos fragmentos, una desviavién
del procesus espinosus hacia el lado
izquierdo, signo de una deformacion
escoliotica.

La homogeneidad de los fragmen-
tos, todos ellos de escasa robustez, la
practica ausencia de lesiones patologi-
cas y la ausencia de signos de inmadu-
rez esquelética apoyan la hipétesis de
la representacién de un mismo indivi-
duo adulto joven.
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Inhumacion 4. Individuo adulto. Fragmentos craneanos.

2) Una serie de fragmentos verte-
brales que pertenecen al nivel cervical
del mismo individuo (de C1 a C5). Se
conservan también varios huesos lar-
gos del esqueleto apendicular (esencial-
mente superior), restos de la cintura
escapular y también un fragmento de
temporal inmaduro.

Las lnicas patologias vertebrales
observables son, en el axis, una osifi-
cacion del ligamenio odonto-occipital
y del ligamento interespinoso en la |-
mina.

Los restos de esqueleto apendicular
representan a sendos hameros, radios,
escapulas, y claviculay ulna izquierdas.
Un pequefio fragmento de diéfisis pudo
pertenecer a una tibia o a un fémur.

El fragmento de temporal derecho
conserva una apo6fisis mastoides de
muy escaso desarrollo que, acorde con
el aspecto general del hueso (cortex
liso, gracilidad...), permite asignarlo a
un individuo inmaduro.

3) Una clavicula derecha v el extre-
mo lateral de una clavicula izquierda (di-
ferente del fragmento del conjunto 2),
probablemente de un mismo individuo,
asi como varias costillas sin signos pa-
tologicos, todos de morfologia adulta.

El conjunto de restos 6seos corres-
pondiente a la inhumacion 4 represen-
ta, por consiguiente, a 3 individuos en
total. Un individuo infantil esta repre-
sentado s6lo por un fragmento de tem-
poral derecho. De un sujeto adulto se
conservan tnicamente restos de las cla-
viculas. Por (ltimo, se conserva gran
parte del craneo, el esqueleto axial y los
miembros superiores con la cintura
escapular de un adulto gracil. Estos (l-
timos restos corresponden al individuo
hallado en conexién anatémica y que

se encontraba por delante de los miem-
bros inferiores de la tumba 2.

La ausencia de la parte superior del
cuerpo del individuo 2 y, por el contra-
rio, de la parte inferior del cuerpo del
individuo 4, llevé a formular fa hipéte-
sis de que se tratara del mismo sujeto
cuya mitad superior, todavia con los
tejidos blandos incompletamente des-
compuestos, habria sido desplazada en
blogue y recolocada cerca de las pier-
nas con el fin de liberar el espacio ne-
cesario para la inhumacién del indivi-
duo 3 (CARMONA ef al., 1998). La in-
coherencia entre la edad esquelética de
los restos inmaduros de latumba 2 por
una parte y, por otra, la madurez de los
de la tumba 4, permite rechazar esta
hipétesis: los restos en conexion de las
tumbas 2 y 4 son de dos individuos dis-
tintos.

/S-3] U.E. 58 Bolsa n°32

Se han recogido los siguientes frag-
mentos 6seos pertenecientes al menos
a dos individuos:

Varios fragmentos de créneo entre
los que se encuentra un fragmento de
la base donde es ohservable la sutura
esfenooccipital sin soldar, correspon-
diente, por tanto a un individuo inma-
duro; el temporal izquierdo con la apo-
fisis mastoides muy grdcil; y parte del
parietal izquierdo del mismo individuo,
ajuzgar por su articulacion con el tem-
poral.

El condilo izquierdo de una mandi-
bula.

Fragmentos de una ulna derecha.

Epifisis proximal de tibia derecha, de
gran tamafio, de adulto y un fragmento
de cuello de fémur izquierdo de adulto.

Sendos 5° metacarpianos izquierdos
muy pequefios y graciles y una falange

proximal de la mano, también muy gracil.

Una vértebra T12 inmadura, a juz-
gar por laforma cuadrangular del cuer-
po vertebral, las estrias radiales de sus
caras cefalica y caudal y por la no sol-
dadura del anillo.

Parte de una vértebra lumbar de in-
maduro, consistente en cuerpo y
pediculo izquierdo. Muy probablemen-
te se trata de L1y perteneci6 al mismo
individuo que la anterior.

Un fragmento de arco vertebral lum-
bar (l4mina derecha y base de la apofi-
sis espinosa) de tamafio concordante
con las dos vértebras descritas y qui-
z4s perteneciente a L1.

En resumen, pues, Se encuentran
representados al menos dos individuos
uno de ellos inmaduro y otro adulto.
No se hallé ningin signo de patologia.

/$-3/ U.E. 58 Hueso n°12

En este conjunto se han recuperado
distintos fragmentos, en particular va-
rios restos de craneo. El mayor de eilos
s una calva incompleta a la que falta
occipital, parietal izquierdo y temporal
izquierdo, pero que conserva practica-
mente completa la 6rbita derecha y las
dos raices anterior y posterior del arco
zZigomatico. En su conjunto resulta muy
gracil, con la glabela y la apdfisis
mastoides muy poco desarroliadas. L.os
restantes fragmentos consisten en un
basioccipital, que incluye condilo
occipital derecho y basion y abarca has-
ta la sutura esfencoccipital; 1a porcion
petrosa del temporal izquierdo; varios
restos de la béveda; y un fragmento de
maxilar izquierdo con parte de la aper-
tura piriformis y de la superficie infe-
rior de la Orbita. En éste se conservan
ambos 12, P1, P2 y M2, con un débil
desgaste - grado 1 de Miles - para to-
das las piezas. En la cara vestibular de
los 12 se observan depdsitos ligeros de
sarro. En ninguna de las piezas hay sig-
nos de caries.

Ademas se hall¢ suelto un P1 supe-
rior del lado derecho, sin desgaste ni
signos patol6gicos.

Por otra parte, se conserva parte de
una escapula derecha inmadura cuyo
centro de osificacion secundario para
la superficie glenoidea estd sin soldar.

La no fusién del centro para la su-
perficie glenoidea de la escapula indica
una edad inferior a los 25 afios. Sin
embargo, nada permite atribuir este
conjunto al mismo individuo.

|S-3/ U.E. 90Bolsa n°46

Se trata de los restos incompletos
del esqueleto del tronco de un indivi-
duo. Se hallaron al excavar un pozo de
letrinas, en conexién anatémica, con




una posicion correspondiente a
decubitus |ateral derecho y con flexion
de la columna vertebral. La orientacion
de! esqueleto, con el extremo supetior
de la columna hacia el sudeste, es co-
herente con el ritual istamico. Se trata
por consiguiente de una inhumacion
primaria dejada /n situ en el momento
de la excavacion del pozo posterior.

Se conserva parte de la columna
vertebral correspondiente a los seg-
mentos C3 y/o G4 (dos fragmentos)
hasta T12. Los segmentos C6 a T12
estan practicamente intactos.

Los arcos de los segmentos T11y
T12 estan abiertos posteriormente (ver
ilustracién). En el lado derecho, se ob-
servan signos de una ruptura post
mortem del processus articularis infe-
riory de laldmina en las dos vértebras.
Sin embargo, en el lado izquierdo, la
l4mina presenta un ensanchamiento a
icm de la carilla articular inferior y se
termina antes del processus spinosus
ausente. La seccion presenta una su-
perficie de aspecto cortical, con una li-
gera porosidad y forimenes de menos
de 1 mm de diametro. Todo indica, por
consiguiente, que se trata de un defec-
to congénito de cierre del arco neural
de estas vértebras o spina bifida
(BARNES, 1994 ; LE DOUBLE, 1912).
Este defecto del desarrollo es una mal-
formacion vinculada a la‘evolucién del
tubo neural en el embrién. Es frecuen-
te, del orden de 1%, pero afecta mas a
menudo a la zona lumbo-sacra. Tiene
una base genética poligénica y esta re-
lacionado también con posibles caren-
cias en acido f6lico. No se puede saber
solamente a partir de las vértebras si
se acompafiaba en este caso de mani-
festaciones clinicas o no (spina bifida
oculta).

Se han encontrado muy pocos sig-
nos de patologfa degenerativa: sélo
unos osteofitos artrésicos en la articu-
lacion posterior T10-T11.

Del esqueleto axial se han hallado
también el manubrio y la porcion disial del
esternén y varios fragmentos de costillas.

Del esqueleto de los miembros su-
periores se ha conservado la clavicula
derecha sin su extremo esternal, parte
de la escépula derecha, la mitad
proximal de fa ulna derecha y la mitad
distal de la ulna izquierda.

La ausencia de los huesos coxales
ha hecho imposible un diagnéstico
sexual fiable. En cuanto a la edad sélo
podemos afirmar que se trata de unin-
dividuo adulto.

/S-3| U.E. 90Bolsa n°59

Junto con varios restos de cerdmi-
ca se encontraron un fémur derecho de

o

gran robustez y un segundo metacar-
piano izquierdo, ambos de grandes di-
mensiones. Pertenecieron al menos a
un individuo adulto.

/S-3] U.E. 90Bolsa n°60

Se conservan en este conjunto res-
tos craneales, un M2 aislado, y esca-
50s restos postcraneales:

El craneo es muy gracil, con apofi-
sis mastoides pequefias, un escaso
desarrollo de la zona de la glabela y de
los arcos superciliares, unas orhitas
con bordes superiores finos, unas li-
neas nucales y una protuberancia
occipital externa también graciles. Es-
tos rasgos apoyan la hipdtesis de un
diagnostico sexual femenino.

Este craneo conserva ademads los
maxilares con los alvéolos de sendos
caninos. Presenta signos evidentes de
reabsorcion de los alvéolos de todos los
incisivos y de los dientes posteriores
derechos, y también probablemente de
los izquierdos (problemas de conser-
vacién), aungue se conserva ain parte
del alvéolo de P1.

La sincondrosis esfenooccipital
completamente soldada indica la ma-
durez esquelética del individuo. La pér-
dida ante mortem de la casi totalidad
de las piezas dentarias hace mas pro-
bable ia pertenencia a una clase de
edad alta, aunque nunca se puede des-
cartar una posible pérdida en 1a juven-
tud por patologia de la cavidad bucal.
En todo caso, la madurez del individuo
hace de la gracilidad general del cré-
neo un indicador mas fiable del sexo
femenino, pero !a presencia de los
coxales serfa necesaria para confirmar
tal diagndstico.

Se conserva un M2 superior izquier-
do aislado, sin patologias. Su escaso
desgaste es muy poco coherente con

90° b 46: Detalle de spina bifida afectando a T11 y T12.

gl estado de la denticién superior, por
lo que esta pieza se puede atribuir a otro
sujeto.

Los restos postcraneales conserva-
dos consisten en: varios fragmentos
que podrian pertenecer a un mismo
hiimero derecho; el extremo distal de
un htmero izquierdo, junto con otro
fragmento de una diafisis de himero
izquierdo (significativamente més gra-
cil que el anterior, debié pertenecer a
un individuo diferente); los extremos
proximales de sendos radios y de una
ulna izquierda; dos vértebras lumbares
consecutivas del mismo individuo; va-
rios fragmentos de arcos de vériebras
consecutivas del nivel tordcico medio;
restos fragmentarios de cuerpos ver-
tebrales; y fragmentos de algunas cos-
tillas. En ninglin caso se observaron
signos de patologias.

Por lo tanto los restos de este con-
junto debieron pertenecer, por o me-
nos, a dos individuos adultos. Uno de
ellos, representado esencialmente por
restos craneales de gran gracilidad, era
més probablemente una mujer.

Estudio morfométrico de los
restos craneanos

Los datos analizados corresponden
alos restos craneanos de los individuos
adultos de la muestra.

Los valores de longitud méaxima ho-
rizontal del craneo y de anchura méxi-
ma, correspondientes al clésico indice
ceflico, en los dos craneos del Casti-
llo donde estas variables se pueden
medir (n°3 y n°4) han sido compara-
dos con varias muestras. La represen-
tacién bivariante es mds informativa
que el simple calculo del indice (Figu-
ra 1). Se ha empleado primero el con-
junto de datos individuales hechos pu-
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Figura 1. Comparacién de los individuos 3 y 4 del Castillo (B) con muestras medievales. Forma horizontal del
craneo segin las dos medidas: Longitud mdxima horizontal (x) versus Anchura mdxima (y). e : conjunto de la
muestra de HOWELLS (1973, 1989); ¢: muestra del yacimiento de Cercadilla (CASAS, 1992); elipse de confian-
za (95%) y regresion lineal para estas dos muestras; +, centros de lus elipses. ¢: Individuos de Medinaceli
(CASASY GARRALDA, 1991). En el grdfico de la derecha, los datos correspondientes a las muestras de Howells
han sido eliminados y se han afiadido los intervalos de tolerencia por sexos de las muestras de dos yacimientos
medievales. ® y A : limites de tolerancia estimada de la poblacién a 95 % para la muestra de La Torrecilla
(SOUICH, 1979), respectivamente, muestras femenina y masculina; O y A: idem para las muestra de S® M de
Hito (GALERA, 1989). B, Individuos 3 v 4 del Castillo de Priego. Los valores mds grandes corresponden al

individuo 4.

blicos por HOWELLS (1973, 1989) y
relativos a més de 5000 craneos pro-
cedentes de todos los continentes. Este
importante conjunto da una imagen
muy pertinente de la variacién biolagi-
ca de estas dimensiones, es decir, del
rango de valores que pueden adquirir
en el hombre en su morfologia actual.
Destaca, asi, la posicion marginal del
individuo 4 para las dos dimensiones,
situandolo al limite del 95% de la va-
riacion e indicativa simplemente de un
tamario importante. El craneo 3 se si-
tla ampliamente dentro de la variabili-
dad de la muestra. La forma de estos
dos créneos (proporcion entre anchura
y longitud) es muy cercana a una su-
puesta “forma media”, dada la proximi-
dad de los puntos al eje mayor de la elip-
se, y también a la recta de regresion de
y en x representada (DEFRISE-
GUSSENHOVEN, 1955; LEGUEBE, 1986;
SJ@VOLD, 1990; CLEUVENOT, 1993).

Por otra parte, los dos craneos se
sitdan dentro del 95% de la variabili-
dad de la muestra de Cercadilla,
mozérabe, (CASAS, 1992) y muy proxi-
ma geogréfica y cronolégicamente,
aunque el craneo 4 se sitla todavia en
la parte alta de esta variabilidad.

Los datos publicados por SOUICH
(1979) y GALERA (1989) sobre la va-

riabilidad métrica de los restos
esqueléticos, respectivamente, del ya-
cimiento de La Torrecilla (Granada),
cementerio utilizado esencialmente en-
tre los siglos IX y XI, y del yacimiento
de S M2 de Hito (Cantabria), necropo-
lis de los siglos [X hasta X!, permiten
calcular los limites de tolerancia esti-
mados de la poblacién, es decir, el in-
tervalo que contiene el 95% de la va-
riabilidad de las dos medidas (figura 1,
derecha). La representacion por sexos
indica que el individuo 4 se sitda otra
vez, para las dos medidas, fuera de la
variabilidad encontrada en La Torreci-
lla, fuera de la variabilidad femenina de
S8 M2 de Hito y enlos valores altos aun-
que dentro de la variabilidad masculi-
na de S? M? de Hito. El individuo 3, por
el contrario, se ve excluido solamente
de los valores de longitud maxima de
la muestra femenina de La Torrecilla,
aunque estd muy cerca de los prome-
dios de esta muestra y dentro de la va-
riabilidad de S? M2 de Hito.

Se observa, por otra parte, la proxi-
midad a una misma recta, aproximada-
mente el eje mayor de la elipse, de los
diferentes promedios de las muestras
(incluido el centro de la elipse de
Cercadilla), de los puntos de la mues-
tra medieval de Medinaceli, Soria (CA-

SAS Y GARRALDA, 1991) y de los dos
individuos de Priego. Existe, pues, una
buena homogeneidad de la forma “en
promedio” entre las muestras (aunque
el tamafio varfa) y los individuos de
Medinaceli y del Castillo de Priego apa-
recen cercanos a esta forma media.

La superposicién de los datos co-
rrespondientes a la muestra sincronica
de Medinaceli ha puesto en evidencia
que en el Ambito espacial de la Penin-
sula Ihérica se expresaba un rango de
variabilidad comparable al observado
en una muestra representativa de la va-
riacién morfoldgica global (figura 1, iz-
quierda). Esta constatacion relativiza el
supuesto valor discriminante que po-
drfa tener el indice cefalico como indi-
cador de la forma craneal, en cuanto a
su utilizacion para una discusién sobre
los origenes poblacionales de las mues-
tras.

Las medidas de longitud sagital del
arco frontal y de anchura frontal mini-
ma permiten confrontar la forma de este
hueso en 4 individuos del Castillo de
Priego a la variabilidad de estas medi-
das en las mismas muestras medieva-
les ibéricas. Se observa la posicion
marginal del individuo 4 con un frontal
particularmente ancho, al limite de la
variabilidad de las muestras masculi-
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Figura 2. Comparacién de los individuos 3, 4, h12 y b60 del Castillo (a)
con muestras medievales. Forma del hueso frontal segin las dos medi-
das: Longitud desarrollada del arco sagital frontal (x) versus anchura
frontal minima (y). 0: muestra del yacimiento de Cercadilla (CASAS,
1992) con elipse de confianza (95%) y regresion lineal; ¢: Individuos de
Medinaceli (CASAS Y GARRALDA, 1991); e yA: limites de tolerancia
estimada de la poblacién a 95 % para la muestras de La Torrecilla
(Sourch, 1979), respectivamente, muestras femenina y masculina; O y A:
idem para la muestra de S® M* de Hito (GALERA, 1989).

nas de La Torrecillay de S2 M2 de Hito
y fuera de las muestras femeninas para
la anchura minima. Por el contrario, el
individuo 3 posee un frontal particular-
mente largo, perteneciendo para esta
medida a la parte alta de la variabilidad
masculina, fuera de fa variabilidad fe-
menina de La Torrecilla y en el limite
de la de $® M2 de Hito. Los individuos
hi2y b60, asi como los valores de lon-
gitud para el individuo 4 y de anchura
para el 3, se sitlan ampliamente en la
variabilidad de estas muestras. El 95%
de la variabilidad de Cercadilla contie-
ne también ampliamente a los indivi-
duos del Castillo, dado que esta varia-
bilidad es comparable a la de La Torre-
cillay alade S* M? de Hito en cuanto a
la longitud y mayor en cuanto a fa an-
chura mfnima. Los puntos de Medina-
celi, cuya posicién es marginal en va-
rios aspectos, ifustran otra vez la am-
plitud de la variabilidad morfolégica en-
contrada en la Peninsula Ibérica en la
Edad Media, sin poder, sin embargo,
inferir solamente a partir de datos cra-
neométricos una diversidad de sustra-
tos poblacionales.

Centrando los valores de las medi-
das craneanas sobre los promedios
correspondientes de una muestra de
referencia y reduciéndolos a un
parametro de dispersion de ésta, se

obtiene un perfil que permite una com-
paracion del conjunto de las medidas
de uno o varios individuos. El
pardmetro de dispersién usado aqui es
1,45+ *(1+1/n)'%, de tal manera que los
valores -1y 1 representan los limites
de tolerancia al 95% estimados de la
poblacion, dando asf una representa-
cién més rigurosa que con el Z scors,
dado que se toma en cuenta, en cada
medida, la reduccion de variabilidad
implicada por la debilidad del tamafio
muestral. Este método se aplicé a los
individuos del Castillo para comparar
el conjunto de sus medidas craneanas
con la variabilidad encontrada en
S2 M2 de Hito y de La Torrecilla. Los
pardmetros usados para cada muestra
de referencia son el resultado de la fu-
sién de ambos sexos.

Los individuos del Castillo, para la
gran mayorfa de sus medidas, se sitlan
dentro de la variabilidad de
S M2 de Hito (figura 3, superiot). Solo
quedan por encima de esta variabilidad
tres medidas del individuo 4 (arco vy
cuerda parietales, muy correlacionadas,
y anchura frontal minima) y la altura
basion-bregma del individuo 3. Si la
comparacion se efectda con la mues-
tra de La Torrecilla (figura 3, inferior),
el individuo 4 sobrepasa los limites de
tolerancia para 5 medidas (arco parietal,

longitud y anchura delf craneo, anchura
biauricular y anchura frontal minima) y
se encuentra en el ifmite en cuanto ala
cuerda parietal y a la anchura frontal
maxima. El individuo 3 sobrepasa la
variabilidad para la altura basion-
bregmay lalongitud de la cara; la cuer-
da frontal y la anchura interorbitaria tie-
nen valores limites. Para el resto de las
medidas y de los individuos, los valo-
res se encuentran ampliamente inclui-
dos en |a variabilidad muestral tanto de
La Torrecilla como de S* M2 de Hito,
pero la localizacion de los puntos, que
no son paralelos al eje horizontal, indi-
can una forma diferente, aunque no
significativamente, de la “forma media”
de la muestra.

Destaca sobre todo la identidad de
los trazados de los mismos individuos
cuando se comparan fos dos graficos.
Aunque es particularmente visible para
el craneo 3, dado el gran nimero de
medidas que se ha podido tomar, es
verdad también para los otros sujetos.
Este paralelismo de los trazados signi-
fica que los individuos del Castitlo de
Priego difieren, en cuanto a la forma
del craneo, de la misma manera res-
pecto a La Torrecilla que respecto a
S8 M2 de Hito. Este dato es relativamen-
te interesante cuando se esperaria, a
priori, una similitud mayor con la po-
blacion musuimana de Granada que con
la muestra cantabra.

Los valores de los indices han sido
comparados con los valores de las mis-
mas muestras, fusionando ambos
sexos en cada una. Se observan en pri-
mer lugar diferencias significativas en-
tre las muestras de referencia, indica-
das por la ausencia de solapamiento de
los intervalos de confianza de los pro-
medios. Asf, el frontal es significativa-
mente mas curvado en La Torrecilla.
También los craneos son en promedio
mas altos con relacion a su anchura, la
cara es menos ancha en relacién al
frontal, el frontal mds ancho con res-
pecto a la anchura méxima del créneo,
la apertura nasal mas ancha, la orbita
también y el frontal se estrecha menos
anteriormente.

En cuanto a los valores del Castillo,
se observa que, en comparacion con la
muestra de La Torrecilla, b60 posee una
curvatura parietal significativamente
mayor y el individuo 1, al revés, signi-
ficativamente menor. La altura del cra-
neo 3 es muy importante con relacién
a las dos muestras, aunque la defor-
maci6n tafondmica debida a la dispo-
sicién en decubitus lateral impide con-
siderar este indice con total seguridad.
Los otros indices calculados para el
Castillo pertenecen a la variabilidad de
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Figura 3. Perfiles de datos centrados y reducidos. Medidas del calvarium. Muestras de referencia: arriba,
S* M de Hito; abajo, La Torrecilla. Eje vertical: Limites de tolerancia superior e inferior (. inf. y l. sup.) de la
poblacidn al 95% (¢ de Student) y referencia del promedio de la muestra (pm.). Individuos del Castillo: & 1,03,
A4, + b60, ® h12. Medidas: Ar. fr. Arco frontal, Cu. fr. Cuerda frontal, Ar. pa. Arco parietal, Cu. pa. Cuerda
parietal, Ar. oc. Arco occipital, Cu. oc. Cuerda occipital, Ar. sa. Arco asgital: Nasion-Opisthion, Lo. Mx. Longitud
horizontal mdxima, An. Mx. Anchura craneal mdxima, A. f. Mx. Anchura frontal mdxima, An. bz. Anchura
bizigomdtica, An. ba. Anchura biauricular, A. . mi. Anchura frontal minima, Al. BB Altura Basion-Bregma, A.
cara Altura de la cara, L. cara Longitud de la cara, L. base Longitud de la base, An. io. Anchura interorbitaria
(Da), An. or. Anchura de la érbita (Da), Al. or. Altura de la 6rbita, An. na. Anchura nasal, Al. na. Altura nasal.

referencia. Sin embargo, se observa la
posicion del individuo 3 en los valores
extremos de la variabilidad, indicando
un craneo y una cara altos, una fuerte
extroversién gonfaca, una apertura na-
sal estrecha y una constriccion post-
orbitaria relativamente fuerte.
Conviene recordar que un valor alto
de un indice puede ser implicado tanto
por un numerador fuerte como por un
denominador débil. Por consiguiente,
salvo cuando varios indices parecen in-
dicar el mismo sentido de variacién de
una medida en relacién con otras, la
lectura hecha en términos de “altura”,
“anchura” etc., debe considerarse
como una simplificacién del lenguaje
para facilitar la interpretacion.
Midiendo todos los segmentos que
unen el basion con los puntos
craneométricos del plano sagital
(prosthion, nasion, bregma, lambda,

opisthion) y los puntos vecinos entre
si, se recoge la totalidad de la informa-
cién relativa a la forma de los 5 tridn-
gulos sagitales del craneo: facial, fron-
tal, parietal, occipital y basicraneal. Por
trigonometria, se pueden deducir de
este conjunto de medidas las coorde-
nadas que expresan la posicion relati-
va de los puntos craneométricos en el
plano. Una representacion gréfica cen-
trada sobre el basion permitird compa-
rar varios craneos en cuanto a su for-
ma en el plano sagital, tomando un seg-
mento como referencia y expresando
los otros en proporci6n a él (por ejem-
plo, en porcentaje). Los tridngulos es-
tan asi sometidos a una simple
homotecia que respeta las relaciones de
forma.

Con el fin de estudiar més adelante
el conjunto de los craneos proceden-
tes del Castillo de Priego y de “La Gava”,

también de Priego (estudio en prepa-
racioén), se programé el conjunto de
calculos de trigonometria y de repre-
sentacion gréfica de esta reduccién de
la forma sagital del craneo.

Desafortunadamente, sélo el craneo
3 es el (inico del Castillo para el cual la
conservacién del hasion permite reali-
zar este analisis. Se han tomado como
referencia el segmento de la base de [a
cara (basion-nasion), ajustado al eje de
abscisas para aislar la forma del trian-
gulo facial, y también el segmento de la
altura craneal (basion-bregma) ajusta-
do sobre el eje de ordenadas (figura 5).

La comparacién con los perfiles
obtenidos en La Cava permitird situar
este individuo en una muestra contem-
poréanea de la variabilidad morfoldgica
craneana de los habitantes de Priego
de Cérdoba inhumados fuera del recin-
to castrense.




110

© H
_ﬁ-" HT -
100 . T
HT
HT []T [L T T
90 |i...060 L& , (Ire + il e T
ILp Tl ©
2 L) —}‘—‘ T HT 1 To A
LT T 0 ©
80 aele. cema o
T ST AT () &
0T 8 <o ‘l' [5
. I :
P =
J_ Ll HT T TIO 1 1L HT
H
60 Q%e T
ol
50 T
HT
<
40 o4
arco frontal arco occipital al./ longitud an.cara/cran, cara:al./an. extrv. goniaca an: mand./ cara Orbita
arco parietal al./ anchura an./ longitud an:front./cara  an:front./cran. prognat. facial apertura nasal Estrech. front.

A1 ©3 A4 Obs0 & hi2

Figura 4. Indices eraneanos: Promedios con su intervalo de confianza al 95% e intervalo de tolerancia al 95%
para S¢ M de Hito (H a la izquierda) y La Torrecilla (T a la derecha). Los puntos de los individuos del Castillo
estan yuxtapuestos: A 1,113, A4, 0 b60, @ h12. Sucesivamente: Indice de curvatura de los arcos frontal, parietal,
occipital; Indice de altura-anchura, Indice de altura- longitud, Indice cefdlico (anchura/longitud), Indice craneo-
factal transverso (anchula de la cara/anchura craneal), Indice ﬁonto -zigomdtico (anchura frontal minima/
anchura de la cara), Indice facial superior (altura de la cara/anchura de la cara), Indice fronto-parietal transverso
(anchura minima del frontal/anchura del crdneo), Indice gonio- -condileo (extroversion gonzaca) Indice gonio-
zigomdtico (anchura de la mandibula/anchura de la cara), Indice nasal, Indice orbitario, Indice transverso-
frontal (estrechamiento frontal: anchura minima del frontal/anchura mdxima del frontal).

Lao Br
100 }----- ( [ TTTOTPUTTO RN PR ETee
[-1o ] TETTS] TR T INEN IOOPPO O P PPPYPI P PRION PIN I
0 Ba Na
o p
0 \O/——C 5
[70) TSTUSOIIOTITUL RIS s Ty A Op Pr
; Pr ; :
¢} 50 100 50 0 50

Figura 5. Representacion de los puntos craneométricos sagitales del crdneo 3 del Custillo de Priego en el plano,
en porcentaje de la base de la cara, ajustada al eje horizontal (a la izquierda) y en porcentaje de la altura del
crdneo, ajustada al eje vertical (a la derecha). Ba Basion, Pr Prosthion, Na Nasion, Br Bregma, La Lambda,
Op Opisthion.

tos, 4 inmaduros y 2 infantiles. 1y 3). En ambos sujetos los cuatro inci-
sivos superiores presentan esta morfo-

logia.

Sintesis

Incisivos en pala

Ndmero minimo de individuos Un rasgo interesante a remarcar es la

Los restos humanos encontrados
durante la intervencion arquelégica de
urgencia en el Castillo de Priego en
1997, en el Sondeo 3, representan al
menos a 16 individuos, 10 de ellos adul-

presencia de |a condicion denominadain-
cisivos en pala, cardcter con un
determinismo genético probablemente
fuerte, en dos individuos cuyas tumbas
se localizan muy préximas (inhumaciones

Afecciones raquideas y patologias
degenerativas
Es destacable en el conjunto de los

restos pertenecientes a adultos la baja
frecuencia de signos patoldgicos en el
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Tabla. Patologias dentarias y conservacion de las piezas. X pérdida post mortem, (pérdida ante mortem, usarro,
© caries, - linea(s) de hipoplasia del esmalte. Linea supertor: denticién maxilar; inferior: mandibular,

esqueleto. La patologfa raquidea del va-
ron de la inhumacién 3, con
cuneiformizacion vertebral, y la spina
bifidatorécica del individuo "902 bolsa 46",
particularmente llamativas, se encuentran
ambas ligadas a defectos del desarrollo
del esqueleto axial. En lo que se refiere a
patologfas degenerativas sélo se ohser-
varon signos de osteoartrosis en estos
dos mismos individuos, que se podrfan
vincular a la inestabilidad raquidea resul-
tante. También se observaron
osificaciones del figamentum flavum en
el individuo 3 y en uno de los adultos de
la inhumacién 4. Esta aparente baja fre-
cuencia de patologias degenerativas, en
particular en el raquis, zona habitualmente
afectada, podria ser unindicador de la re-
lativa juventud de la muestra. E! estudio
en preparacion de los restos encontra-
dos en La Cava permitird comparar los
individuos del Castillo con una muestra
prieguense contemporéanea, en términos
de paleopatologia. En efecto, los prime-
ros resultados obtenidos indican frecuen-
cias probablemente superiores de lesio-
nes degenerativas en el esqueleto en los
restos de La Cava.

Patologias orales

Cuatro individuos conservan piezas
dentarias: inhumaciones 1,3, 4y el co-
rrespondiente a |as siglas “U.E.58 hue-
so 12”. Destaca la presencia de sarro
dental que afecta a un nimero elevado
de los dientes conservados (tabla). Por
gl contrario, las lesiones por caries son
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raras: s6lo estén afectados los dos
molares adyacentes del individuo 1y un
molar del individuo 3. Aunque mdltiples
factores intervienen en la etiologia de
las caries (composicién de la dieta, hi-
giene hucal, factores genéticos...), el
contraste entre elevada frecuencia de
sarro dental y haja frecuencia de caries
es concordante con la hipotesis segin
la cual los depésitos de sarro puedan
actuar como una proteccién frente a la
accién bacteriana causante de caries.

En algunas piezas dentarias de tres de
estos individuos se detectaron lineas de
hipoplasia del esmalte (inhumaciones 1,
3y 4), aunque la presencia de sarro im-
pida la deteccion exhaustiva de estos in-
dicadores de estrés en el crecimiento.

Por Gitimo, se constatd la perdida ante
mortem de piezas en los individuos 1, 4
y “U.E.90 B.60". Este Gltimo s6lo habrfa
conservado los caninos en la denticion
superior. Las causas de estas pérdidas
pueden ser diversas. En ef caso del suje-
to 1, se debenindudablemente a una afec-
cidn por periodontitis, como lo testimo-
nia la reabsorcion dsea generalizada de
la regi6n alveolar, tanto maxilar como
mandibular, incluso en los alvéolos don-
dle las piezas siguen presentes.

Estudio morfométrico

El analisis cuantitativo ha permiti-
do comparar objetivamente la morfo-
logfa de los sujetos del Castillo con una
muestra de la variabilidad global del
“hombre de morfologia moderna” v,

mds precisamente, con muestras con-
temporédneas y subcontemporaneas de
poblaciones peninsulares mas o me-
nos cercanas, en términos poblacio-
nales y de geograffa. Destacan las
grandes dimensiones del sujeto 4 vy
algunas diferencias de forma de los
crdneos 1y h60, relativas a la curva-
tura sagital de la boveda vy, en el suje-
to 3, relativas a la forma de la caray a
la extroversién gonfaca. En cuanto a
su forma, los craneos del Castillo di-
fieren de La Torrecilla segdn un esque-
ma muy similar al obtenido comparan-
do con S& M2 de Hito.

En cualquier caso, el limitado tama-
fio muestral impide realizar afirmacio-
nes méas generales, ya sea en relacion
con el estado sanitario de la poblacion
estudiada o en cuanto a la morfologia
de sus restos esqueléticos, y aleja
completamente del ambito de estudio
cualguier pretension de un anlisis
paleodemogréfico y poblacional. Esta
limitacion ilustra la necesidad de la
excavacion, conservacion y estudio
exhaustivos de los restos fosiles de
gstas poblaciones, (nicas huellas or-
génicas de las personas que han trans-
mitido un legado cultural fundamen-
tal a la Peninsula Ibérica y a Europa,
pero que también han contribuido de
manera decisiva a definir el sustrato
bioldgico de las poblaciones ibéricas
de hoy. El conocimiento de estas po-
blaciones del pasado estd, pues, su-
peditado a la conservacion y al estu-




dio, lo mas exhaustivos posibles, de
sus restos 6seos. Una antropologia,
cuya potencia de andlisis e inferencia
siempre se vera afectada por la varia-
bilidad bioldgica intrinseca e irreduc-
tible de las poblaciones humanas, po-
drd s6lo asi formular hipotesis mas
generales y extraer conclusiones sig-
nificativas. La constitucién y el estu-
dio de una muestra dsea representati-
va de las poblaciones andalusfes en
general, y de Priego en particular, es
condicién necesaria para un conoci-
miento completo de lo que fueron las
personas que vivieron en sus tierras y
gue tanto han legado, cultural y biol6-
gicamente, a sus habitantes actuales.
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