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Resumen

La bioarqueologia, mediante el andlisis de restos 6seos humanos de sociedades del
pasado en contextos arqueoldgicos e histdricos, proporciona informacién sobre las
condiciones de vidaysalud relacionadas con el medio ambiente y las dindmicas socio-
culturales de cada grupo humano. El objetivo de la presente investigacion fue conocer
las condiciones de vida durante el periodo Muisca Tardio (1000-1600d. C.) en un sector
(TCE) de la poblacién que se asentd en la aldea prehispanica Nueva Esperanza, en el
municipio de Soacha (Colombia), a partir de la exploracion de los patrones de morbili-
dad y mortalidad durante la infancia. Se analizaron indicadores fisiolégicos de estrés
inespecifico y paleopatoldgicos (lesiones pordticas craneales, hipoplasias del esmalte
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dental, periostosis, crecimiento y estatura) en los restos 6seos de 81 individuos, me-
diante una metodologia de analisis macroscépico. Los resultados obtenidos ponen de
manifiesto una alta prevalencia de lesiones poréticas craneales (> 50 %), hipoplasias
(57,8 %) y periostosis (83,3 %), con pocos datos sobre crecimiento y estatura. Estos re-
sultados sugieren que existieron condiciones de vida adversas que no se relacionaron
con la desigualdad social, sino con el modo de vida agricola del grupo y la existencia
de un posible evento disruptivo en el ambiente o en el sistema sociocultural que causé
afectaciones en la salud durante la infancia.

Palabras clave: bioarqueologia de la infancia, desigualdad social, muisca, patologias
4seas, restos dseos humanos.

Abstract

Bioarchaeology, through the analysis of human skeletal remains from past societies
in archaeological and historical contexts, provides insight into living conditions and
health as shaped by environmental factors and sociocultural dynamics. This study
aims to reconstruct living conditions during the Late Muisca period (1000-1600 CE)
among a sector (TCE) of the population that inhabited the pre-Hispanic village of
Nueva Esperanza, located in the municipality of Soacha (Colombia), by examining
patterns of childhood morbidity and mortality. Physiological indicators of nonspe-
cific stress and paleopathological markers—including cranial porotic lesions, dental
enamel hypoplasia, periostosis, growth, and stature—were analyzed macroscopi-
cally in the skeletal remains of 81 individuals. The results indicate a high prevalence
of cranial porotic lesions (>50%), dental enamel hypoplasia (57.8 %), and periostosis
(83.3%), with limited data available for growth and stature. These findings suggest the
presence of adverse living conditions that were not primarily associated with social
inequality, but rather with the group’s agricultural way of life and the possible occur-
rence of a disruptive environmental or sociocultural event that negatively affected
childhood health.

Keywords: bioarchaeology of childhood, human skeletal remains, Muisca, skeletal
pathologies, social inequality.

Introduccion

Hace apenas algunas décadas los estudios sobre la infancia en el pasado empeza-
ron a cobrar relevancia de la mano de los enfoques feministas y de género dentro
de la disciplina bioarqueoldgica, desde donde surge un interés académico por
algunos segmentos poblacionales que antes habian sido relegados en las investi-
gaciones arqueoldgicas (Halcrow y Tayles 2011; Mays et al. 2017). Nuevos asuntos
relacionados con los nifios han sido abordados, entre ellos la produccién material,
los contextos funerarios y su rol social dentro de la sociedad (Lillehammer 1989;

ARQUEOLOGIA Y PATRIMONIO « VOL.5,N.°2,2025 * PP.123-160



LINA MARCELA VELARDE CORTES, JULIANA GOMEZ MEJIAY SEBASTIAN RIVAS ESTRAD

Sacchi 2010), donde los nifios son vistos como agentes activos que influyen en la
estructura misma de los grupos humanos (Kamp 2001).

Ademas, se considera que la salud en la infancia es un indicador de la salud
de la poblacidn en general, debido a una mayor susceptibilidad a la enfermedad
y periodos de estrés fisioldgico que experimentan los infantes, los cuales pueden
derivarse del contexto ambiental (Halcrow y Ward 2017) y sociocultural al que se
encuentren expuestos, lo que afecta los patrones de morbilidad* y mortalidad?
(Lewis 2007). Algunos de estos episodios de enfermedad o estrés fisiologico que se
generan en la etapa de desarrollo infantil pueden evidenciarse a su vez en esque-
letos adultos como marcas de lesiones inactivas o curadas (Lewis 2007).

Lo anterior se relaciona ampliamente con los estudios sobre la hipotesis
“DOHaD” (Developmental Origins of Health and Disease), en la cual se proponen rela-
cionesimportantes entre los episodios de estrés en etapas tempranas del desarrollo
y su impacto en la vida adulta (Gowland 2015). El padecimiento de estrés en la vida
temprana se ha asociado con mayor morbilidad en la vida adulta y la mortalidad,;
por ejemplo, se ha descrito una relacién importante entre las prevalencias de la
hipoplasia del esmalte, el retraso en el crecimiento y la reduccion de la longevidad
en la vida adulta. Asimismo, signos de desnutricion en la etapa de desarrollo fetal
son evidencia de estados de salud adversos de la madre, lo que permite entender
aspectos de la salud a nivel intergeneracional (Gowland 2015).

En Colombia, los estudios acerca de la infancia desde la bioarqueologia han
sido limitados; de hecho, el enfoque hacia los nifios es un asunto complementario
del analisis de la poblacion en general y no la tematica principal de las investiga-
ciones. Sin embargo, se destacan algunas investigaciones que se han centrado en
hacer estos acercamientos a la nifiez en el pasado desde un enfoque principal-
mente biocultural (Coy y Rojas-Sepulveda 2020).

Se destaca el trabajo de investigacion de Coy (2019), en el cual mediante la com-
binacion de un analisis osteoldgico, arqueoldgico e histdrico se logra dar un contex-
to general sobre las condiciones de vida en la infancia entre finales del siglo XIX y
mediados del siglo XX en Bogota. La autora afirma que existi6 una relacion directa
entre el contexto sociocultural y ambiental en el que vivieron estos individuos y
las condiciones de vida y muerte que experimentaron, relacionadas con la insalu-
bridad, el hacinamiento, la diferenciacidn de clases y la falta de politicas publicas.

1 Estado sintomético de una enfermedad o afeccién (Hernandez y Kim 2022).

2 Lamortalidad se define como la proporcién de muertes en una poblacion en un intervalo de tiempo
especifico (Chamberlain 2006, 25).
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Por otro lado, el trabajo de Cadena (2020) con una poblacién prehispanica de
las tierras bajas del Caribe colombiano, en el sitio arqueoldgico Tubara, se enfoca
en investigar las practicas de crianza a partir del analisis de la huella isotdpica de
la lactancia/destete en conjunto con otros indicadores de estrés inespecifico. Los
resultados muestran que hubo un escenario de destete precoz para los infantes
del conjunto funerario de este sitio, situacion que a su vez fue un factor que afectd
la fragilidad individual de los nifios e increment6 su riesgo de morir de forma pre-
matura (Cadena 2020, 134).

En la region del altiplano cundiboyacense, Carrillo (2023) llevé a cabo un es-
tudio enmarcado en la arqueologia de la infancia, en el que analiza las practicas
funerarias y su relacion con la edad durante los periodos Muisca Temprano (200-
1000 d. C.) y Muisca Tardio (1000-1600 d. C.), y resalta las diferencias entre indivi-
duos infantiles y adultos. Esta investigacion permitié concluir que los individuos
infantiles empezaron a ser participes de los procesos productivosy las actividades
econdmicas de la comunidad aproximadamente a partir de los diez afios, segln la
distribucion de las herramientas liticas en dichos contextos funerarios.

Los anteriores estudios destacan la importancia del analisis de las condicio-
nes de vida, la salud y las dindmicas socioculturales durante la infancia en las so-
ciedades del pasado en el contexto colombiano; sin embargo, es necesario seguir
avanzando en esta linea de investigacion, la cual presenta gran potencial debido a
la gran cantidad de colecciones osteoldgicas que posibilitan la comprension de las
condiciones de vida en el pasado desde un enfoque biocultural.

Los muiscas y el sitio Nueva Esperanza

Los muiscas habitaron desde el 800 a. C. gran parte de los Andes orientales en el
territorio colombiano entre los departamentos de Cundinamarca y Boyaca (Boada
y Cardale 2017; Langebaek 2019; Rivas 2022a; Rivas et al. 2023). Se asentaron sobre
todo en los valles frios y ocuparon las tierras de clima templado y los paramos en
temporadas de siembra y cosecha. Asi fue como lograron aprovechar las ventajas
de cada piso térmico y desarrollaron una agricultura autosuficiente (Langebaek
1987). Los muiscas también han sido descritos como un grupo con alta centrali-
zacion politica, que experimentaba guerras constantes y enfrentamientos por el
control de tierras y recursos, en las cuales los grupos mas poderosos sometian a
los mas débiles por el control (Langebaek 1987).
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Sin embargo, se han generado grandes interrogantes sobre la verdadera na-
turaleza del poder de los cacicazgos muiscas, a partir de los cuales han surgido
dos posturas: por un lado, la evidencia arqueoldgica que apoya la idea de la acu-
mulacion de riqueza y prestigio (econdmico) como base de la diferenciacion social
(Boada 2007), y por el otro, la evidencia que apoya la nocién de que la diferencia-
cion social no se basaba en lo econdmico, y que por lo tanto las élites no tenian un
control importante sobre los recursos, las tierras y el trabajo (Langebaek 2008).

Todas estas dindmicas han sido estudiadas a través de una larga secuencia
de ocupacién de los grupos humanos que habitaron el altiplano cundiboyacen-
se durante el Holoceno tardio, en la que se reconocen tres periodos principales:
Herrera, Muisca Temprano y Muisca Tardio, con algunas variaciones cronoldgicas
formuladas a partir de las investigaciones arqueoldgicas (Boada 2007; Langebaek
2019). Sin embargo, se ha planteado, de manera general, que desde el periodo mas
antiguo, las comunidades agroalfareras del periodo Herrera tuvieron dindmicas de
diferenciacion social que se fueron intensificando con el aumento de la poblacién
en el Muisca Temprano y que se consolidaron en Muisca Tardio (Argliello 2020),
Gltimo periodo en el que hubo cambios para la poblacidn, como la intensificacidn
de la produccién agricola y la demografia (Rodriguez 2022), que se reflejaron en
una alta complejidad social y politica basada en la organizacion cacical.

El sitio Nueva Esperanza, ubicado en Soacha, Cundinamarca, fue una aldea
agricola especializada en distintas actividades artesanales, principalmente la
produccidn textil, con una ocupacion humana que se extendié por cerca de dos
mil afios (Gonzélez 2016; Rivas 2022a; Romano 2018), en la cual la poblacién que
habité esta antigua aldea se encontré inmersa en las dinamicas sociales, cultura-
les y politicas propias de la sociedad muisca descrita en los apartados anteriores.
En dicha ocupacidn, que data del periodo Herrera (400 a. C.-200 d. C.), seguido
del Muisca Temprano (200-1000 d. C.), y por ultimo, el Muisca Tardio (1000 d. C.-
1600 d. C.), sin evidencias del periodo postcontacto, se experimentaron distintos
cambios socioculturales que se reflejan en los patrones mortuorios (forma de las
estructuras funerarias y la posicion de los cuerpos dentro de estas) y en las dina-
micas demograficas, como la disminucion de la poblacién, puesta en evidencia
por una menor cantidad de viviendas y artefactos en el Muisca Tardio, en compa-
racion con el Muisca Temprano (Gonzélez 2016; Rivas 2021; Romano 2018).

Desde la bioarqueologia se han descrito las dinamicas de las condiciones de
vida en el Muisca Temprano (Marulanda 2020; Marulanda et al. 2021; Marulanda et
al. 2022; Rivas et al. 2023). No obstante, para el periodo Muisca Tardio, a partir del
analisis de los restos 6seos, sigue siendo escasa la informacion con un enfoque
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biocultural sobre las dinamicas bioldgicas, sociales y culturales que se experimen-
taron en el sitio.

En este sentido, el presente trabajo busca hacer una aproximacion a las condi-
ciones de vida® en el sitio Nueva Esperanza (sector TCE) durante el periodo Muisca
Tardio. A partir del analisis de los eventos de morbilidad y las dinamicas de morta-
lidad con relacion al sexo y la edad en individuos no adultos y adultos, se hicieron
aproximaciones al estudio de la salud en la nifiez como un indicador de las condi-
ciones de vida generales de la poblacion. Del mismo modo, se tuvieron en cuenta
las condiciones medioambientalesy el contexto arqueoldgico del sitio en mencidn
para ampliar el conocimiento sobre la infancia en el periodo sefialado como un
fenémeno biocultural.

Metodologia
Muestra seleccionada

La seleccion de la muestra de los individuos incluidos se llevd a cabo teniendo en
cuenta las areas con la mayor concentracion de enterramientos humanos en todo
el sector intervenido (corte TCE-04 y corte TCE-13, como se muestra en la figura
1) durante las excavaciones arqueoldgicas realizadas en la temporada 2018-2019
(Rivas 2021). En total se hallaron 81 individuos (incluidos adultos y no adultos).

3 Las condiciones de vida se han relacionado con la situacién objetiva material en que existen los
grupos sociales, e incluye algunos aspectos como la alimentacién, la vivienda, condiciones de salu-
bridad, entre otros (Frenk et al. 1991).
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Figura 1. Sector TCE, sitio arqueoldgico Nueva Esperanza

Fuente: elaboracion propia.

Métodos para el analisis bioantropologico

Se hizo un registro del inventario 6seo y dental para cada uno de los individuos
analizados, seguido de la estimacion del sexo y la edad de muerte. Para la estima-
cion de sexo en adultos se aplicaron los métodos estandarizados para la region
subpubica, otros rasgos de la region pélvica como la apertura de la escotadura
ciatica mayor y el surco preauricular y las caracteristicas craneales (Buikstra y
Ubelaker 1994). Ademas, se realizd la determinacion morfométrica basada en el
diametro vertical de la cabeza del himero y del fémur desarrollada para poblacio-
nes mexicanas de época prehispanica y contemporanea (Zamora et al. 2022) y la
estimacién odontométrica basada en el método propuesto por Ditch y Rose (1972)
para poblacién arqueoldgica“.

4 Los métodos elegidos se tuvieron en cuenta por la proximidad geogréfica a la poblacion objeto de
estudio; ademas, debido al estado de conservacion de los restos humanos hallados, fue necesario
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En el caso de los individuos no adultos, la estimacion de sexo se hizo teniendo
en cuenta el método odontométrico (Ditch y Rose 1972) en individuos que tuvie-
ran formacién completa de las coronas permanentes necesarias para la toma de
mediciones.

Para la reconstruccion de la edad de muerte en individuos no adultos se utili-
z6 el método de formacidn y erupcion dental, segiin AlQahtani (2009), ademas de
las medidas de estructuras dseas completas y la fusion de los centros primarios
y secundarios de osificacion, de acuerdo con Schaefer et al. (2009). En el caso de
los adultos, se empled el método de la sinfisis pubica (Brooks y Suchey 1990), la
superficie auricular del ilion (Buckberry y Chamberlain 2002), la obliteracién de
las suturas craneales (Meindl y Lovejoy 1985), la superficie esternal de la cuarta
costilla (Loth e Iscan 1989), la metamorfosis de la primera costilla (DiGangi et al.
2009) y el desgaste dental, propuesto por Lovejoy (1985).

La edad se utilizé6 como un indicador de andlisis e interpretacion para la eva-
luacion de la morbilidad y la mortalidad, entendiendo que cada grupo de edad
enfrenta diferentes susceptibilidades a la enfermedad y a la muerte, tanto por
causas bioldgicas intrinsecas como por factores socioculturales extrinsecos (cui-
dado, alimentacion, practicas culturales, entre otros). Se establecieron los grupos
de edad expuestos en la tabla 1, con base en los trabajos de Buikstra y Ubelaker
(1994), Chamberlain (2006) y Scheuery Black (2000). Las categorias de edad se esta-
blecieron de conformidad con un criterio estrictamente bioldgico, incluyendo en la
categoria no adultos a los individuos desde el grupo fetal al juvenil, y en la categoria
adultos a los individuos de los grupos adulto joven, adulto medio y adulto mayor.

implementar diversos métodos de observacién, con el fin de obtener informacion que permitiera
reconstruir el perfil bioldgico de dicha poblacion.
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Tabla 1. Grupos de edad

N

ARCELA VELARDE CORTtS, JULIANA GOMEZ MEJIA Y SEBASTIAN RIVAS ESTRADA

Grupo de edad Desde Hasta
Nacimiento (40 semanas
Fetal Tercer mes (semana 9) .,
de gestacién)
28 dias después del
Neonato Nacimiento . .p
nacimiento
. 28,1 dias después del
Menor de un afio L. 12 meses
nacimiento
Infantil | 1 afio 5,9 afios
Infantil Il 6 anos 12,9 afios
Juvenil 13 afios 20,9 afos
Adulto joven 21 afios 34,9 afios
Adulto medio 35 afios 54,9 afios
Adulto mayor >55 afios -

Fuente: elaboracion propia.

Evaluacion de los indicadores de morbilidad

Se registraron distintos indicadores de morbilidad (indicadores fisiolégicos de
estrés inespecifico) en los restos 6seos humanos, considerando la presencia o au-
sencia de estos, pero a su vez evaluando la severidad y el estado de las lesiones

(activas o inactivas al momento de la muerte).

En el caso de las lesiones poroéticas craneales se evalud su localizacion, el gra-
doy el estado, de acuerdo con el trabajo de Buikstra y Ubelaker (1994). Ademas,
se tuvo en cuenta el registro de lesiones endocraneales segln los tipos propuestos
por Lewis (2018). En el registro de la periostosis® en huesos largos, se tuvieron en
cuenta criterios de grado (Steckel et al. 2018) y estado (Weston 2008); ademas, se
evalud el compromiso de la lesidn, es decir, si fue localizada (en una sola estructura

5 En bioarqueologia se ha utilizado el término periostitis para describir las reacciones peridsticas de-
rivadas de procesos infecciosos inespecificos; sin embargo, esto ha sido objeto de debate, ya que
otras patologias diferentes a la infeccion pueden ocasionar la formacion de hueso nuevo, tales como
traumas, algunos desérdenes circulatorios, enfermedad articular y enfermedades metabdlicas y

neopldsicas (Weston 2008, 2012).

ARQUEOL OGIAY PATRIMONIO

VOL. 5,N.72,2025 =

PP.123-160

131



132

LA INFANCIA EN NUEVA ESPERANZA. MORBILIDAD, MORTALIDAD Y CONDICIONES DE VIDA...

dsea) o sistémica (de manera bilateral o en varias estructuras), de conformidad
con el estudio de Cadena (2016).

En la denticion tanto decidua como permanente se registré la hipoplasia li-
near del esmalte (HLE), teniendo en cuenta los grados, segin lo planteado por
Steckel et al. (2018). La edad de formacion de los defectos se calculé solo para la
denticién permanente, siguiendo los parametros de Reid y Dean (2000 y 2006) y las
recomendaciones de Ritzman et al. (2008).

Ademas, se evaluaron medidas de crecimiento y desarrollo en el caso de los
individuos no adultos, para lo cual se consideraron los pardmetros propuestos por
Vega (2009), por lo que se midieron las longitudes diafisarias (en diafisis sin fusion
de epifisis) de los huesos largos y se compararon con la edad dental estimada pre-
viamente. Por ultimo, para la estimacion de la estatura adulta se aplic6 el método
de Genovés (1967). De acuerdo con ello, se hizo la medicion de la longitud total del
fémur completo, y en caso de ausencia de este se tomé la medida en la tibia; ade-
mas, se incluyeron las correcciones propuestas por Del Angel y Cisneros (2004),
que incluyen formulas para la estimacion de la estatura a partir de otros huesos
largos como el hiimero, el radio y el cdbito.

Analisis de las variables funerarias

Se tuvieron en cuenta algunas variables basadas en los hallazgos previos del sitio
(Rivas 2021y 2022b) (tabla 2). Asimismo, se consideraron los objetos en oro, las pie-
zas completas de ceramica de tipo foraneo, liticos como la obsidiana, ademas de
elementos ornamentales en diferentes materiales como elementos de prestigio y
que expresaban la desigualdad social en las dindmicas de la poblacidn, segin las
investigaciones anteriores en el sitio (Rivas 2021; Romano y Jaramillo 2023a, 2023b).

Tabla 2. Variables para el analisis del contexto funerario en Nueva Esperanza, TCE

Descripcion de la estructura funeraria
Tipo Forma
Individual Enterramiento directo
Doble Pozo simple (ovalado o semirrectangular)
Triple Pozo simple con nicho (ovalado o semirrectangular)
Cuadruple Pozo simple con escalones (uno o dos escalones)

ARQUEOLOGIAY PATRIMONIO « VOL.5,N.”2,2025 « PP.123-160
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Descripcion de la estructura funeraria

Tipo

Forma

Profundidad maxima

Pozo con escaldn y nicho (ovalado o semi-rectangular)

En cm (nivel topografico)

Pozo con escaldn y doble nicho lateral

Pozo con doble escalén lateral y nicho ovalado

Huella de poste

Descripcion del enterramiento y el cuerpo

Tipo Posicion del cuerpo Orientacion del cuerpo
No observable No observable / indeterminado
No observable Decubito dorsal extendido Norte
Decubito dorsal flexionado Sur
Decubito ventral extendido Este
Primario
Decubito ventral flexionado Oeste
Decubito lateral extendido Noreste
Secundario -
Decubito lateral flexionado Sureste
Desarticulado Noroeste
Indeterminado
Indeterminado Suroeste
Objetos asociados (ofrendas funerarias)
Materia prima Tipo

Ceramica Piezas completas

Orfebreria Ornamentos
Liticos Artefactos / objetos
Tejidos Volantes de huso

Hueso animal

Fragmentos

Otros

Indeterminado

Fuente: elaboracion propia.
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Sistematizacion de la informacion y analisis estadistico

Los datos referentes al contexto funerario y arqueoldgico de cada individuo se
recopilaron a partir de bases de datos en Microsoft Excel del Museo Arqueoldgico
Nueva Esperanza (MANE), donde se custodia la coleccion osteoldgica estudiada,
y se migraron al software estadistico IBM SPSS Statistics version 26. En primer lu-
gar, se analizé el tratamiento mortuorio de la poblacién infantil del sitio y se com-
par6 con el de los adultos para establecer similitudes y diferencias. En segundo
lugar, se relacionaron algunas variables funerarias con los indicadores de salud,
para determinar si existieron algunas correspondencias entre los estados de sa-
lud en la infancia y las dinamicas econdmicas y sociales propias del sitio.

Los datos bioantropoldgicos (sexo y edad) y paleopatoldgicos (indicadores de
morbilidad) recolectados de manera primaria en el presente analisis se procesaron
a su vez en el software estadistico IBM SPSS Statistics version 26. El procesamiento
estadistico incluyd analisis descriptivos de frecuencias absolutas y relativas, a efec-
tos de establecer la prevalencia de cada indicador como el nimero de individuos
afectados sobre el total de observados (P = n/N) (Waldron 2009, 250). Ademas, se
relacionaron variables categéricas mediante tablas cruzadas (o de contingencia) y
se aplicaron pruebas de ¥? (Ji Cuadrado) y de Fisher para encontrar relaciones de
significancia entre las categorias (sexo, edad e indicadores de morbilidad) segin
el valor de a = 0,05 (P < 0,05). Con respecto al contexto arqueoldgico, la presencia
de cada indicador de morbilidad se asoci6 con la presencia o ausencia de objetos
asociados u ofrendas funerarias.

Resultados

Los restos esqueléticos recuperados del sitio arqueoldgico se encontraban en un
estado de preservacion muy bajo; se conservaron sobre todo piezas dentales y
restos dseos muy fragmentados. Se observaron procesos erosivos en las capas
externas de los huesos, abrasiones y fracturas post mortem (en mayor proporcion
en las extremidades superiores e inferiores), lo cual limité las estimaciones sobre
el perfil bioldgico y las observaciones paleopatoldgicas, como se evidencia en los
resultados que se presentan a continuacion.
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Sexo y edad

La estimacidn de sexo no se pudo llevar a cabo en mas de la mitad de la muestra
(51,9 %), una gran parte tuvo que clasificarse como individuos no observables. Sin
embargo, de 39 individuos se pudieron identificar 27 como femeninos 'y 12 como
masculinos (tabla 3).

La estimacién de edad se realizd en la totalidad de la muestra, la cual se distri-
buyd en un 64,2 % (n =52) de individuos no adultos y un 35,8 % (n = 29) de adultos.
Las edades a la muerte evidencian una baja representacion de individuos fetales,
neonatos y menores de un afio. Por el contrario, existe alta representatividad de
los grupos infantil | y adulto medio. Ademas, se encuentran proporciones similares
entre el grupo juvenil y adulto joven (tabla 3). Cabe resaltar que no se clasifico
ningln individuo en la categoria adulto mayor.

Tabla 3. Distribucion segln grupos de edad y sexo

o v - = —
-— T O = — = o [<-] —
o © r] ® » C ) ] c > S x = ]
3 T | 8 S | 28| & E S | 33| 3% s
2 s 5 - 3 < = < E =
No n 5 2 3 22 2 0 1 7 42
observable | o, | 6205 | 25% | 37% | 27,2% | 2,5% | 0,0% | 12% | 86% | 51,9%
n 0 0 0 2 5 7 7 6 27
Femenino
% | 0,0% | 0,0% | 00% | 2,5% | 6,2% | 86% | 86% 7,4% 33,3%
n 0 0 0 0 1 3 3 5 12
Masculino
% | 0,0% | 0,0% | 00% | 0,0% | 1,2% | 3,7% 3,7% | 6,2% 14,8%
n 5 2 3 24 8 10 11 18 81
Total
% 6,2% | 2,5% | 3,7% | 29,6% | 9,9% | 12,3% | 13,6% | 22,2% | 100,0%

Fuente: elaboracion propia.

Indicadores de morbilidad

Todos los indicadores analizados en estos individuos presentaron altas prevalen-
cias, las cuales superan el 50% (tabla 4). En el analisis se aplicaron pruebas de x*y
de Fisher para cada uno de los indicadores en relacion con el sexo y las categorias de
edad (no adulto y adulto). Sin embargo, en muchos de los casos los datos no fueron
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estadisticamente significativos. En ninguno de los casos en los que pudieron aplicar-
se se encontrd dependencia entre las variables.

Tabla 4. Prevalencias de los indicadores de morbilidad

S
S o s § wn § m
S w o £ FH @ = =
T ®© s 8 gz o s ©
c Cc - Ll
c o v o® 0 -4 ' E
T 2o TS w© w = o T ©& @©n
© fo' w T o g = -4 2
o ° g - o oW
) o 0 < o o
o (- o =
Individuos
18 19 19 20 26
afectados (n)
Porcentaje
58,1 61,3 57,6 83,3 57,8
(%)
Individuos
observados 31 31 33 24 45
(N)

Fuente: elaboracion propia.

Porosidades craneales

Del total de la muestra analizada se registré presencia de porosidades en al me-
nos una 6rbita observable y porosidades en la béveda craneal (en al menos una
estructura como el frontal, los parietales o el occipital) en mas de la mitad de los
individuos observados (tabla 4). Con respecto al sexo, del total de individuos fe-
meninos evaluados, el 27,3% (n = 3) tuvo porosidad en érbitas y el 58,3% (n=7)
en la bdéveda craneal. En los individuos masculinos evaluados, los porcentajes de
presencia fueron mayores tanto en érbitas, con el 60% (n = 3), como en bdveda
craneal conel 71,4% (n =5).

La distribucion de la presencia del indicador segln los grupos de edad mues-
tra una alta proporcion de porosidades en érbitas en el grupo infantil | (figura 4),
seguido por los grupos adulto medio y juvenil. En el caso de las porosidades en bo-
veda craneal (figura 4), la mayor presencia se registré en el grupo de adulto medio,
seguido por los adultos jovenes y en igual proporcidn que estos Ultimos el grupo
infantil I (tabla 5).
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Tabla 5. Distribucion de la presencia de porosidades craneales seglin grupo de edad

Porosidades en Porosidades en
Grupo de edad n/% .o ,
orbitas boveda craneal
n 1 1
Menor de un afio

% 5,6% 5,3%

n 9 4
Infantil |

% 50,0% 21,1%

n 1 -
Infantil Il

% 5,6% -

n 2 3
Juvenil

% 11,1% 15,8%

n 1 4

Adulto joven
% 5,6% 21,1%
n 4 7
Adulto medio
% 22,2% 36,8%
n 18 19
Total
% 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia.

En relacién con el estado de las lesiones poroéticas en el craneo, mas de la
mitad de los casos se encontraron en estado inactivo al momento de la muerte,
tanto en las drbitas (66,7 %, n = 12) como en la bdveda craneal (63,2%, n = 12),
seguidos de lesiones en estado mixto y en menores proporciones en estado activo
(figuras 2y 3). Las lesiones activas en las drbitas, asi como en la bdveda craneal,
se observaron Unicamente en individuos no adultos de los grupos menor de un
afio, infantil | y juvenil. Por el contrario, las lesiones inactivas se hallaron tanto
en individuos adultos como en no adultos. En el caso de las drbitas las mayores
proporciones se encontraron en los grupos infantil I y adulto medio, y en la béveda
craneal, en adultos jovenes y adultos medios. Por Gltimo, en las drbitas, las lesio-
nes mixtas se registraron en mayor proporcion en los grupos infantil I, infantil Il y
adulto medio, y en la boveda craneal los resultados fueron muy similares para no
adultos y adultos, con la mayor expresidn en el grupo adulto medio (figuras 2 y 3).
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Frecuencia
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Grupo de edad

Figura 2. Estado de las porosidades en las drbitas segln los grupos de edad

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 3. Estado de las porosidades en la béveda craneal segun los grupos de edad

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 4. Porosidades en diferentes estructuras y estados: a) Cribra orbitalia activa
(grado 5) en individuo de 10,5 meses; b) lesién endocraneal tipo capilar (remodelada)
en individuo de 3,5 afios; ) porosidad inactiva (parietal) en individuo adulto;

d) porosidad asociada a formacion de hueso nuevo (mandibula derecha, vista
medial) en la base del proceso coronoides que rodea el foramen mandibular, en
individuo de 1,5 afios

Fuente: elaboracion propia.

Lesiones endocraneales

Como se habiareportado en otros estudios sobre la poblacion de Nueva Esperanza,
en el presente analisis fue posible evidenciar una alta proporcion de lesiones en-
docraneales (tabla 4). Tales lesiones se observaron en individuos que conservaban
latablainterna del craneo en alguna estructura craneal (frontal, parietales, occipi-
tal) (figura 4), tanto en no adultos como en adultos, con una mayor proporcion en
el grupo infantil | (tabla 6) y con idénticos porcentajes en individuos femeninos y
en masculinos, con un 26,3 % (n = 5) en cada categoria.
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Tabla 6. Distribucion de la presencia de lesiones endocraneales seglin grupos de edad

Grupo de edad n/% Lesiones endocraneales
n 1
Menor de un afio
% 5,3%
n 7
Infantil |
% 36,8%
n 1
Infantil Il
% 5,3%
n 2
Juvenil
% 10,5%
n 3
Adulto joven
% 15,8%
n 5
Adulto medio
% 26,3%
n 19
Total
% 100,0%

Fuente: elaboracion propia.

En las observaciones hechas se hizo notoria la presencia de porosidades y
sobrecrecimientos dseos anormales en otras estructuras craneales. Al menos 18
individuos (22,2 % del total de la muestra) tuvieron afectaciones en huesos como
el esfenoides, el cigomatico, el maxilar, la mandibula y los huesos temporales (fi-
gura 4). De este grupo el 27,8 % (n = 5) corresponde a los grupos infantil | y adulto
medio en igual proporcion. De los individuos con estas reacciones, el 38,9% (n=7)
fueron individuos masculinos, el 27,8 % (n = 5) individuos femeninos y el restante
correspondio a sexo no observable.

Periostosis
La periostosis se registrd en un alto porcentaje del total de los individuos obser-
vados (tabla 4). La distribucién por sexo indica que de los individuos femeninos

observados dentro del indicador, el 69,2% (n = 9) tuvo presencia de este y que
el 100% (n = 8) de los individuos masculinos observados presentd signos de
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reacciones peridsticas. Con respecto a la edad, en los grupos fetal, neonato y me-
nor de un afio no hubo ningtin individuo apto para la observacion; en los grupos
infantil | e infantil Il se observé el menor nimero de individuos, con presencia en
todos ellos, y las mayores prevalencias se hallaron en los grupos juvenil, adulto
joveny adulto medio (tabla 7).

Tabla 7. Distribucién de la presencia de periostosis seglin grupos de edad

Grupo de edad n/% Periostosis
n 1
Infantil |
% 5,0%
n 3
Infantil Il
% 15,0%
n 4
Juvenil
% 20,0%
n 4
Adulto joven
% 20,0%
n 8
Adulto medio
% 40,0%
n 20
Total
% 100,0%

Fuente: elaboracion propia.

Del total de veinte individuos afectados, se logré establecer que nueve (45 %)
tuvieron un compromiso sistémico, es decir, presentaban lesiones en mas de una
estructura, y se encontraron en los grupos infantil I, juvenil y adultos. Un 20%
(n = 4) tuvo lesiones focalizadas (solo presentes en juveniles y adultos medios), y
los siete (35%) individuos restantes presentaron dicho compromiso en al menos
una estructura; las demas eran inobservables, por lo que no se pudo estimar el
compromiso de este indicador (figura 5).

En cuanto al estado de la lesién y su distribucién por edad, del total de in-
dividuos con presencia del indicador, la mayor proporcion presenté lesiones en
estado inactivo (75 %, n = 15), seguido de estados mixtos (20%, n = 4) (figura 7), y
solo un individuo (5 %) presenté una lesion activa. La mayor parte de los casos en
estados inactivos se observo en individuos no adultos, en tanto que solo se hallé

ARQUEOL OGIAY PATRIMONIO « VOL.5,N.°2,2025 « PP.123-160

141



142

LA INFANCIA EN NUEVA ESPERANZA. MORBILIDAD, MORTALIDAD Y CONDICIONES DE VIDA...

un caso de lesiones mixtas en el grupo juvenil. En los adultos, las lesiones inactivas
también fueron las mas comunes, pero se presentaron estados mixtos, y se hallé
un estado activo en el grupo adulto medio. Ademas, se puede observar que los
estados mixtos se relacionaron con el compromiso sistémico (figura 5).

Frecuencia
3
Estado
Activo
2 [ @ Inactivo
@ Vixo

[
Juvenil N

T T T T T T T
ol =z = = g = = § 2 =z = T § £
£ = ¢ g ° £ E g © £ Z ¢ g ¢

N 8 = > 1S ] 8 S 1S N 8 = o €

= = - =2 S £ £ 2 S £ = - 2 9

2 3 32 3 2 3

< 3 < 3 < b

Indeterminado Focal Sistémico
Grupo de edad

Figura 5. Distribucidén del compromiso de la periostosis segin el estado y los grupos
de edad

Fuente: elaboracion propia.

Hipoplasias del esmalte dental (HLE)

Para evaluar los defectos lineares del esmalte (HLE) se observé un total de veinte
individuos con denticiones deciduas, y no se presentd ninglin caso de HLE. Por
esto, la prevalencia se estableci6 segun las denticiones permanentes observadas
(incluidas las denticiones permanentes de los individuos con denticiones mixtas),
y se encontrd una prevalencia de 57,8 % (n = 26) (tabla 4).

Segun el sexo de los individuos afectados, el 50% (n = 13) correspondid a sexo fe-
menino, el 19,2 % a sexo masculino (n=5) y el restante a los individuos sin sexo asigna-
do. Conrespecto a la edad, la distribucion muestra una mayor presencia en los grupos
infantil | y adultos medios, y el menor porcentaje en elinfantil Il (tabla 8).
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Tabla 8. Distribucién de la presencia de HLE segun grupos de edad

Grupo de edad n/% HLE
n 7
Infantil |
% 26,9%
n 2
Infantil Il
% 7,7%
n 5
Juvenil
% 19,2%
n 5
Adulto joven
% 19,2%
n 7
Adulto medio
% 26,9%
n 26
Total
% 100,0%

Fuente: elaboracion propia.

Frecuencia
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@ Grado?2
@ Grado3s
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Grupo de edad

Figura 6. Distribucidn del grado maximo de HLE segun grupos de edad

Fuente: elaboracion propia.
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Con relacidn a los grados de HLE, el grado 2 (una linea hipoplasica presente)
(figura 7) fue el mas comun en todos los grupos dentales, tanto superiores como
inferiores, y se presentd en todos los grupos de edad con denticion permanente,
seguido del grado 3 (dos 0 mas lineas hipoplasicas presentes) que se encontré Uni-
camente en los grupos de juveniles y adultos (figura 6). Ademas, se logré estimar
la edad de formacion de las HLE (al menos en un defecto hipoplasico) en 21 indivi-
duos, lo cual muestra que, en general, los defectos se formaron entre los 2,7 y los
4,2 afios (media: 3,4; desviacion estandar: 0,7).

Figura 7. Periostosis e hipoplasia linear del esmalte: a) reaccion extensa con
expansion cortical y deformacién pronunciada (grado 5), estado mixto en individuo
masculino adulto medio; b) individuo femenino de 16-20 afios (juvenil) con presencia
de HLE (grado 2) en varios grupos dentales

Fuente: elaboracion propia.
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Crecimiento y estatura

Se obtuvieron algunos datos sobre el crecimiento en no adultos que permitieron
correlacionar medidas de huesos largos con la edad dental, las cuales ademas se
compararon con medidas obtenidas de una poblacién arqueoldgica de la costa
central peruana (Vega 2009). Todos los individuos se ubicaron dentro de los rangos
esperados seglin las edades en la muestra de referencia (tabla 9).

Tabla 9. Medidas de crecimiento en no adultos

Longitud de la diafisis (mm) | gdad segiin medidas

Himero | Fémur | Tibia en Vega (2009)

Individuo Edad dental

26-32
TCE-OHI101 6-3 seman*as 46,0 54,0 = -
prenatales

TCE-OHI144 1,5 afios 97,5 - - 18 meses + 6 meses
TCE-OHI479 1,5 afios - - 92,2 1 afio+ 4 meses
TCE-OHI498 | 13,5-15,5 afios - 283,0 244,0 | 12 afios +30 meses **

*Edad estimada por medidas de estructuras 6seas completas. ** Edad segln longitud del fémur. Para la tibia
la medida no se pudo asignar a ningtin rango en el estudio de referencia

Fuente: elaboracion propia.

Para la estatura, solo fue posible reconstruirla en dos individuos (uno femeni-
noy uno masculino). En este caso se obtuvieron medidas de las longitudes totales
de los huesos largos de los miembros superiores, ya que no hubo ninguna estruc-
tura completa de miembros inferiores para la medicion (tabla 10).

Tabla 10. Medidas y estatura estimada para adultos, segtin el método de Del Angel y
Cisneros (2004)

. Longitud total de la Estatura Estatura
Individuo diafisi i i
(Cédigo) Sexo iafisis (cm) final (cm) final (cm)

TCE-OHI129 | Masculino 30,70 - 160,40 -
TCE-OHI489 | Femenino 27,90 23,70 148,40 153,30
Media 29,3 - 154,4 -

Fuente: elaboracion propia.
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Contexto funerario

Los resultados sobre las variables funerarias fueron muy variados con respecto
a las edades de los individuos. En relacidn con los tipos de tumbas se encontrd
que la mas comdn fue de tipo individual (64,2%) y que individuos de todas las
edades fueron inhumados de esta manera, seguida de enterramientos dobles con
el 27,2 %, que se presentaron en todas las edades (excepto en el grupo infantil I1).
Este tipo de tumba doble fue especialmente comin para los individuos fetales.

Con respecto a las formas de las tumbas, las mas comunes fueron las de pozo
con escaldn y nicho (54,3 %) (ovalado o semirrectangular). Los pozos simples (ova-
lados o semirrectangulares) fueron la segunda forma mas utilizada en las inhuma-
ciones (19,8 %) y se presentaron en todos los grupos, con excepcion de los menores
de un afio. Los enterramientos directos® (2,5 %) fueron exclusivos de los individuos
fetales e infantiles |, asi como las formas de pozo con doble escalén lateral y nicho
ovalado (1,2%) y en huella de poste (1,2 %) (figura 8) que se presentaron solo en un
caso para infantil I y Il, respectivamente.

La profundidad maxima de las tumbas, de manera general, registré un prome-
dio de 280,5 cm, con una minima de 206 cm y una maxima de 350 cm. El analisis se-
gun los grupos de edad muestra que los promedios de profundidad estuvieron por
debajo de los 300 cm en todos los grupos, con la excepcion de los adultos jovenes
que tuvieron una media de 303,8 cm. En el caso de los no adultos, la media mas
baja se registr6 para el grupo infantil |, en tanto que los adultos medios tuvieron la
media mas baja en el grupo de adultos.

Con referencia a los tipos de enterramientos, el primario fue el mas comun
dentro de los observados (93,2 %) y para todos los grupos de edad. El enterramien-
to secundario tuvo un porcentaje muy bajo (6,8 %) en todos los enterramientos y
se registro solo para individuos neonatos (n = 1), infantil Il (n = 3) y un Unico caso
en los grupos de adultos.

De 67 individuos a los cuales se les estimd la posicion del cuerpo dentro de la
tumba, un 79,1 % se encontré declbito dorsal extendido, que fue la posicidon mas
comun en toda la muestra en todos los grupos de edad. También se encontraron
individuos decubito lateral flexionado, solo en los grupos infantil I y juvenil (3%),
y posiciones exclusivas en los grupos de adultos como decubito ventral extendido

Estas categorias de analisis, asi como la caracterizacion de las tumbas y las practicas funerarias, se
pueden consultar en Rivas (2022b).
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(1,5%) y la postura “flor de loto”, miembros inferiores cruzados y recogidos hacia
el cuerpo (1,5%), registrada en un individuo femenino adulto joven.

La orientacion pudo observarse en 66 individuos del total de la muestra, dio
como resultado que el mayor porcentaje estuvo orientado hacia el sur (42,4 %),
y se observo en todos los grupos de edades, con la excepcion de los individuos
fetales que estuvieron orientados Unicamente hacia al norte y el noroeste. Los in-
dividuosinfantil I, 11y adultos medios registraron la mayor variabilidad en cuanto a
las orientaciones; en estos grupos se presentaron entre cinco y seis orientaciones
diferentes.

Figura 8. Contextos funerarios del sector TCE, Nueva Esperanza: a) enterramiento
primario de individuo de 3,5 afios con collar de cuentas de piezas dentales asociado;
b) ornamento de oro asociado a individuo de 1,5 afios; c) enterramiento secundario
en huella de poste de individuo de sexo femenino de 6,5 afios; d) fragmento de
obsidiana asociado a un individuo de sexo femenino entre los 7,5 y 8,5 afios

Fuente: archivo personal, Sebastian Rivas (2023).
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Del total de los individuos que conformaron la muestra, el 44,4 % tuvo presen-
cia de ofrendas funerarias asociadas (n = 36). Se observaron mayores proporcio-
nes de presencia de dichos objetos en los individuos del grupo juvenil y en adultos
(figura 9).

De los individuos con ajuar, el 27,8 % (n = 10) tuvo objetos en ceramica, de los
cuales la mayoria correspondid a piezas completas y fragmentos que se encontra-
ron asociados tanto a individuos no adultos como a adultos y piezas ornamentales
asociadas a un infante. En el caso del material orfebre solo siete individuos (19,4 %)
contaron con algun tipo de pieza, de las cuales la mayoria corresponde a ornamen-
tos, en tanto que mas del 50% de los objetos estuvieron asociados a individuos
infantiles | (figura 9) y solo un objeto se asoci6é con un adulto medio. El material
litico fue el mas comun, se encontrd en el 80,6 % (n =29) de los individuos con ajuar.
El tipo mas comun fueron los artefactos, presentes en 24 individuos de todas las
edades, con la excepcidn del grupo infantil Il que no tuvo objetos liticos de ningin
tipo, seguido por los volantes de huso que se encontraron en los grupos de neona-
tos, infantil I, juvenil y adultos. Los ornamentos en este material estuvieron presen-
tes tanto en adultos como en no adultos y también se encontraron fragmentos de
obsidiana en dos contextos, uno relacionado con un individuo del grupo infantil Il
(figura 8) y otro relacionado con un adulto joven.

Los elementos elaborados en hueso animal representaron el 27,8% de los
casos, siendo los objetos y los artefactos las piezas mas comunes, con presencia
en la mayoria de los grupos de edad, excepto por los menores de un afio y los
infantil I, en contraste con los ornamentos que tuvieron menores frecuencias y
estuvieron restringidos solo para los grupos infantil | y juvenil. Al respecto, como
caso atipico, uno de los individuos del grupo etario infantil | fue enterrado con
un collar de dientes humanos. Este objeto estaba compuesto por piezas dentales
permanentes que pertenecian al menos a tres personas diferentes (figura 8).

La presencia de cada indicador de morbilidad se asocid con la presencia o au-
sencia de objetos asociados. Asi, en el caso de las porosidades en las 6rbitas de los
individuos con presencia delindicador, un 66,7 % (n = 12) tuvo presencia de objetos,
versus un 33,3% (n = 6) sin ningln objeto (x2 = 2,425; P = 0,119 > 0,05). De los casos
con porosidades en boveda craneal, un 84,2 % (n = 16) tuvo presencia de objetos, y
un 15,8% (n=3) no los presentd (Fisher p =0,002 <0,05), por lo cual se encontré una
relacion significativa entre estas variables. Con respecto a las lesiones endocra-
neales, hubo presencia de objetos en un 52,6 % (n = 10) de los individuos con esta
afeccidn,yenel47,4% (n=9) restante no se hallé ninguna pieza asociada (x2=0,448;
P = 0,503 > 0,05). De los individuos con presencia de periostosis, un 55% (n = 11)
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tuvo objetos asociados y un 45% (n = 9) no tuvo ninguno (Fisher p = 0,615 > 0,05).
Por Gltimo, en el caso de HLE, hubo presencia de objetos asociados en un 57,7 %
(n=15), versusun42,3% (n=11) sin objetos en los casos con presencia del indicador
(x2 = 0,470; P = 0,493 > 0,05). Debido a las bajas frecuencias de objetos asociados
alosindividuos en las tumbas no fue posible hacer correlaciones de variables entre
los tipos de objetos y los indicadores de morbilidad.

Frecuencia
16
14 Objetos asociados
@ Presente
12 @ /usente -
10
8
6
4
) Il
O T “ T T T T T T
Fetal Neonato Menor Infantil | Infantil Il Juvenil Adulto Adulto
delafio joven medio
Grupo de edad

Figura 9. Presencia y ausencia de objetos asociados a la tumba seglin grupos de edad

Fuente: elaboracion propia.

Discusion

En esta investigacion se pudo evidenciar que la mayor representacion la tuvieron
los individuos de sexo femenino, los cuales doblaron en porcentaje a los individuos
masculinos, diferencia que puede estar mediada por cuestiones de aleatoriedad
de la muestra o a diferencias en la mortalidad con respecto al sexo. Dicha carac-
teristica se ha observado en otros sectores y temporalidades de Nueva Esperanza
(Marulanda 2020), asi como en otros sitios arqueoldgicos de poblacion muisca de la
sabana de Bogota y del altiplano cundiboyacense (Boada 1987; Hernandez 2014).
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Con referencia a la edad, se encontrd que los individuos menores de un afio
(12,4%) pudieron estar subrepresentados en la muestra, ya que se esperaria ob-
tener mayores porcentajes de mortalidad durante este intervalo de edad en los
grupos humanos antiguos (cercanos al 30%) (Lewis 2007, 82), lo cual es comun
en poblaciones arqueolégicas debido a cuestiones de preservacion, dificultades
de recuperacion de estos restos durante las excavaciones o practicas funerarias
diferenciales asociadas a estos individuos (Lewis 2007).

Por el contrario, se observd una alta mortalidad infantil, especialmente en
individuos entre 1y 5,9 afios (infantil 1), con un total de 51,9% de individuos con
edades de muerte por debajo de los 13 afios, lo que es congruente con la mor-
talidad esperada para las poblaciones preindustriales (Rodriguez 1994) y coinci-
de con los resultados publicados en estudios anteriores en el mismo yacimiento
arqueoldgico (Marulanda et al. 2021).

Los individuos juveniles constituyeron un 12,3 % del total, y se observé una dis-
minucion de la mortalidad para este grupo, lo que se ha asociado con una mejora
en el sistema inmune a medida que avanza la edad y un menor riesgo de muerte
(Lewis 2018, 2022).

La presencia de adultos jovenes es mayor que la de los juveniles y se da una
alta presencia de individuos adultos medios (entre los 35 y 55 afios) que puede
estar relacionada con la esperanza de vida para esta poblacidn. Sin embargo, tam-
bién se ha argumentado que el pico de mortalidad en este rango de edad podria
obedecer a un sesgo en la mejor preservacion de esqueletos adultos o a la subes-
timacion de la edad de muerte de esqueletos de adultos mayores relacionado con
los métodos de estimacion de edad (Chamberlain 2006, 90). Esto tltimo podria ser
una de las razones por las cuales no se registraron individuos adultos mayores en
la muestra analizada.

Con respecto a las porosidades craneales, su presencia en nifios sugiere una
relacion con dietas deficientes en el periodo de destete y una mayor susceptibili-
dad de contraer infecciones gastrointestinales que ocasionan pérdida de nutrien-
tes. También se ha sugerido que si existian deficiencias nutricionales en la madre
durante el periodo de amamantamiento, los nifios también se verian impactados
mas severamente por estas (Walker et al. 2009). La mayor presencia de porosida-
des en estado activo (incluyendo los estados mixtos) en no adultos en el analisis
puede entenderse como resultado del proceso de formacidn de estas lesiones, ya
que algunas manifestaciones de la cribra orbitalia y la hiperostosis poroética rela-
cionadas con anemias se producen durante la infancia cuando el diploe contiene
médula dsea roja. Debido a la sobreproduccion de glébulos rojos como medida
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compensatoria ante un episodio anémico, alcanza su contenido maximo de médu-
la hematopoyética, lo que ejerce presion sobre la tabla externa del craneo y causa
su adelgazamiento (hiperplasia medular) (Lewis 2007). Por esta razdn, las lesiones
en individuos infantiles suelen verse como lesiones activas y en sus estados mas
graves, y con el avance de la edad se evidencian en estado inactivo, lo cual tam-
bién podria ser consecuente con la mayor presencia de lesiones en estado inactivo
en los individuos adultos observados.

En cuanto a las lesiones endocraneales, se han propuesto diversas etiologias
como la meningitis, la anemia, la neoplasia, el escorbuto, el raquitismo, trastor-
nos del drenaje venoso, la tuberculosis y traumatismos, que pueden causar in-
flamacion o hemorragias en los vasos meningeos (Lewis 2004) y se han descrito
mas cominmente en individuos no adultos; mientras que sus manifestaciones en
adultos no son tan claras. Asimismo, la presencia de lesiones porosas y la forma-
cién de hueso nuevo en estructuras como el esfenoides, el cigomatico, el maxilar
y la mandibula se ha relacionado con otras deficiencias nutricionales diferentes a
la anemia, tales como el escorbuto (deficiencia de vitamina C), en el cual ocurren
hemorragias que se forman alrededor de los huesos, lo que da lugar a procesos
inflamatorios (Brickley et al. 2020; Brickley y Mays 2019; Klaus 2015). Teniendo en
cuenta lo anterior, seria necesario ampliar el analisis de ambos indicadores y sus
posibles relaciones con diversas etiologias.

Con respecto a las reacciones periosticas en los huesos largos, la prevalen-
cia de este indicador fue bastante alta (83,3 %), sin embargo, el bajo nimero de
casos de individuos infantiles limito las observaciones sobre la verdadera mani-
festacion del indicador para este segmento del grupo. Por otro lado, la presencia
en individuos juveniles en diferentes grados de severidad exhibe un panorama de
reacciones peridsticas a edades tempranas. Las lesiones de caracter sistémico
(en mayor porcentaje en juveniles y adultos) y los estados mixtos de dichas lesio-
nes estarian asociadas a procesos de enfermedad crénicos y recurrentes de larga
duracidn, en ocasiones relacionados con enfermedades infecciosas especificas
(Lewis 2018; Weston 2008). Ademas, a pesar de no haberse encontrado relacio-
nes significativas entre la periostosis y otros indicadores, se ha evidenciado que
las lesiones peridsticas también ocurren en algunos desérdenes metabdlicos y
nutricionales (Brickley et al. 2020).

Por otro lado, la presencia de defectos lineares del esmalte (HLE) en todos
los grupos dentales (incluyendo primeros molares) y en multiples piezas afecta-
das en algunos individuos se ha relacionado con un estrés metabdlico sistémico
(Goodmany Rose 1990). La distribucion por edades sugiere que algunos individuos
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sobrevivieron hasta edades mas avanzadas a los estresores presentes en etapas
tempranas (antes de los seis afios, aproximadamente, cuando se forman todas las
coronas dentales permanentes) y otros sucumbieron a estos eventos durante su
proceso de desarrollo.

La edad de formacion de los defectos entre los dos y los cuatro afios puede es-
tar relacionada con el proceso de destete, que se ha reportado que ocurre en ese
intervalo etario en sociedades arqueoldgicas (Kinaston et al. 2019). Sin embargo,
un estudio ha reportado, a partir de datos isotdpicos, cambios de dieta ocurridos
entre los 1,4 y los 2,5 afios en infantes que habitaron el sitio Tibanica durante el
periodo Muisca Tardio, al pasar de una dieta rica en proteinas a una con menos
contenido de dichos nutrientes, lo cual se relaciona con la edad del destete en esta
poblacién (Delgado et al. 2014). Lo anterior podria sugerir que la aparicion de de-
fectos mas tardios estaria relacionada con un estrés prolongado, incluso después
del proceso de destete y ablactacion.

Con relacién a las medidas de crecimiento, los individuos se ubicaron en las
edades esperadas segin las muestras de referencia. Con referencia a la estatura,
las medidas obtenidas se compararon con las medias estimadas en otros sitios
del altiplano cundiboyacense y de la sabana de Bogota (Gémez y Cadena 2011,
Martinez 2012; Marulanda 2020), y se encontrd que las estaturas estimadas en el
presente analisis estuvieron dentro de los rangos esperados para estas poblacio-
nes. Sin embargo, debido a la cantidad reducida de datos obtenidos en este estu-
dio, es poco confiable hacer conclusiones a nivel poblacional.

El andlisis exploratorio de las practicas mortuorias con relacion a los grupos
de edad result6 tener una amplia variabilidad. Algunos casos, como los contex-
tos de enterramientos directos exclusivos de los individuos no adultos y el caso
particular de los individuos entre los 6 y los 12,9 afios (infantil Il), que presentaron
caracteristicas relacionadas con un tratamiento funerario diferencial, dan cuenta
de diferencias en las practicas mortuorias entre los adultos y los nifios. Sin embar-
go, seria necesario ampliar los cruces de informacién que permitan conocer como
dichas diferencias se relacionaron con las condiciones de vida de los individuos in-
fantiles que fueron parte de estas practicas y la vision sobre la infancia en general
para la poblacién de Nueva Esperanza.

Por dltimo, se esperaba encontrar unas prevalencias mas altas de indicadores
de enfermedad en los individuos con menor presencia de ofrendas u objetos de
prestigio asociados, ya que se ha interpretado la presencia de estos objetos con
estatus o riqueza en ciertos individuos. En el presente analisis no se evidencié
una relacion significativa entre las condiciones de vida y la desigualdad social, por
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medio del analisis de los objetos asociados y las frecuencias de objetos de prestigio
que expresaran posibles diferenciaciones sociales, traducidas en el acceso a me-
jores recursos basicos o mejores condiciones de salubridad. Incluso, se presentd
una relacion significativa entre la presencia de porosidades en la béveda craneal
y la presencia de dichos objetos. Sin embargo, no se descarta que este tipo de re-
laciones ocurrieran, ya que se debe considerar el sesgo donde los individuos con
mayor presencia de indicadores pudieron incluso tener una mayor resistencia a los
estresores (Wood et al. 1992) por medio de mejores condiciones de vida.

Conclusiones

Las altas prevalencias de los indicadores de morbilidad (tanto en individuos no
adultos como en adultos) relacionados con deficiencias en la nutricion como
episodios anémicos, desérdenes metabdlicos y periodos de estrés sistémico, en
conjunto con la alta mortalidad infantil, evidencian que los individuos del sector
TCE de Nueva Esperanza durante el periodo Muisca Tardio pudieron experimen-
tar condiciones de vida desfavorables que afectaron su salud durante la infancia.
Estas condiciones podrian relacionarse con procesos de cambio cultural, ines-
tabilidad politica y cambios medioambientales que afectaban las cosechas y las
relaciones de intercambio de productos con otras poblaciones (Marulanda et al.
2021; Marulanda et al. 2022).

Lo anterior sugiere que pudieron ocurrir eventos de disrupcion en el ambiente o
en las dindmicas socioculturales que afectaron la salud de la poblacion en general,
lo cual pudo relacionarse con la disminucién de la poblacién durante este periodo,
lareacomodacion de la poblacion en otros sectores y la subsecuente desocupacion
del sitio arqueoldgico.

Este fendmeno es determinante para avanzar en el entendimiento de los pro-
cesos culturales que influyeron para que los habitantes del poblado de Nueva
Esperanza abandonaran el sitio, quizas en las primeras décadas del proceso de co-
lonizacién europea. Deigual forma, la poca relacién entre los indicadores de morbi-
lidad y los bienes hallados en las tumbas sugiere que la acumulacion de riquezas no
formaba parte de las manifestaciones del poderenlasociedad de Nueva Esperanza,
situacion que ha sido registrada en otros sitios arqueoldgicos de la region.
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Consideraciones éticas

La realizacién de este estudio fue aprobada por las instituciones responsables
que hoy resguardan los materiales arqueoldgicos de la coleccién TCE, Nueva
Esperanza, incluida la muestra esquelética objeto del analisis: Uniminuto y el
Museo Arqueoldgico Nueva Esperanza (MANE). En la actualidad no existe una
relacion de la muestra esquelética con ninguna poblacion viva descendiente de
esta que haya requerido algiin permiso o consideracion adicional. El analisis se
llevé a cabo en condiciones que procuraron la buena conservacion, el cuidado y el
respeto de los restos 6seos humanos analizados, entendiendo su condiciéon como
personas que habitaron el territorio e hicieron parte de distintas dinamicas socio-
culturales en el pasado.
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