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INTRODUCCION

El Glosario de patologias asociadas a monumentos de mdrmol es el resultado de un
trabajo conjunto entre distintos profesionales formados en el Centro de Conservacién
y Restauracién del Patrimonio Cultural (cecore), perteneciente a la Facultad de Bellas
Artes (rea) de la Universidad Nacional de La Plata (unte).

Dicho trabajo surge en concomitancia con las necesidades actuales en el campo de
la conservacién y la restauracion del patrimonio cultural que, de forma cada vez mas
acentuada, atienden a una actualizacion tedrica constante en pos de contribuir a mejo-
rar la calidad de las intervenciones gracias a conocimientos y a técnicas mas precisas.
Una idea sucinta tomo fuerza en el marco del Proyecto de Puesta en Valor, Implan-
tacion y Traslado del Monumento a Coldn de Arnaldo Zocchi: la elaboracién de un
corpus tedrico y visual a modo de glosario que permite enumerar, clasificar, definir
y visualizar las diversas causas de afeccidn (estudio etioldgico) y las patologias (es-
tudio diagnéstico) que afectan a los bienes culturales (monumentos y estatuaria en
general), cuya materialidad es de marmol. En torno a la idea de que el lenguaje visual
debe incorporarse a los procesos de investigacion, el aporte que supone este trabajo
es incorporar la dimensién de la imagen entendiéndola como forma de conocimiento,
de informacién y de comunicacion. En este sentido, la imagen opera en tanto indice,
representando al objeto de estudio y a sus patologias visibles.

La finalidad que se persigue no es la del estudio exhaustivo de estos temas, ya que
cada uno de ellos puede ser objeto de un analisis pormenorizado con entidad sufi-
ciente como para ser tratado por especialistas en cada area, sino establecer una vi-
sion global o de conjunto que posibilite una aproximacién a nuestro campo de cono-
cimiento. Con relacién a esto, la metodologia implementada para la deteccién de las
patologias y sus causas de afeccién obedece a un examen organoléptico, entendido
como la descripcién de las caracteristicas fisicas que posee la materia a partir de las
percepciones sensoriales,' prescindiendo de instrumental técnico especializado para
analisis mas complejos.

Los antecedentes tedricos refieren a glosarios y a estudios de investigacién que varian
desde el &mbito académico e institucional hasta trabajos de profesionales y de exper-
tos de la disciplina. De la bibliografia propuesta, algunos criterios de los distintos au-
tores han sido tomados, conjugados, reelaborados y sintetizados; otros, corresponden
a aportes nuevos de acuerdo con necesidades y consideraciones propias.

En este esfuerzo de conceptualizacion, un aspecto significativo para la consolidacién
de la investigacion ha sido el caracter interdisciplinario de los autores: la historia del
arte, la escultura, la restauracion, la conservacion y la fotografia confluyeron hacia
formas de conocimiento permeables, suponiendo un lugar de intercambio entre sa-
beres y disciplinas, cuyo dialogo constituyd un factor esencial en el modo de abordar
la propuesta. El trabajo interdisciplinar, mas presente habitualmente en lo discursivo
que en las practicas mismas, resulté en este caso, beneficio ampliamente justificado
para la reflexion académica.

Esperamos que este Glosario sea un aporte disciplinar que, lejos de tener aspiraciones
de universalidad, constituya una propuesta metodoldgica de estudio apropiable, mo-
dificable y perfectible a un tiempo. El deseo motivado por esta busqueda es transmitir
conocimientos con fines técnicos, didacticos y de divulgacién a un publico diverso:
estudiantes, colegas, expertos profesionales, entre otros.

En otras palabras, intentamos que este trabajo sirva para suscitar intereses y opinio-
nes en un tema que nos incumbe a todos, el patrimonio cultural, en cuanto herederos
que somos, a la vez que deudores de ese legado para las generaciones futuras.

1e Visual y tactil
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MARMOL

De acuerdo con la Enciclopedia de la Conservacién y Restauracién (1981), de Domingo
Isaac Tellechea, el marmol es una piedra caliza (calcita), cuyo componente principal
es el carbonato de calcio vitreo-cristalizado, formado en un largo proceso geolégico
que lo hace muy compacto. Las impurezas retenidas dentro de la masa de la caliza,
pueden producir veteados o salpicaduras coloreadas entrelazadas. Cuando estas
salpicaduras o vetas tienen un aspecto agradable hacen de la piedra un excelente
material para la escultura.

El marmol siempre tuvo valor artistico debido a su belleza, su capacidad de adquirir
pulimento y su facilidad relativa de labrado. Por ello, es considerado uno de los ma-
teriales mas nobles para la realizacién de esculturas y de monumentos. Las obras
realizadas en marmol pueden sufrir dafios debido a la relacién que establecen con
el entorno donde se emplazan y con el devenir temporal. Las causas de afeccion
—también llamadas agentes de afecciéon— se dividen en formas de deterioro y en
formas de degradacion del material.

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL 10



1+ Se conoce como cupla a un par
de fuerzas paralelas de sentido
contrario y de igual intensidad
aplicadas a un mismo cuerpo.

DETERIORO

Las causas del deterioro son las condiciones que propician el desarrollo de cambios en
la composicidn, la estructura y la morfologia de los elementos afectados. No actian
de manera independiente, sino que se conjugan, principalmente, para dar origen a las
diferentes patologias. Estas pueden ser de diferente naturaleza pero su origen serd
siempre natural. Se pueden mencionar las siguientes: precipitaciones pluviales, accion
solar, erosién edlica, humedades de sustrato ascendentes y variaciones térmicas.

Precipitaciones pluviales

El paso del agua pluvial sobre el marmol actia corrosivamente barriendo las sales de
éste ultimo, lo que trae como consecuencia el deterioro del material.

Los efectos negativos de las precipitaciones pluviales se agudizan en el material por
una serie de problemas. Por un lado, existe un proceso de envejecimiento que tiende
a alterar la composicion quimica del material. Esta involucién, que comienza en la su-
perficie y luego continlda en la parte interna, aumenta notablemente cuando su expo-
siciéon se combina con factores térmicos y polutivos. El avance del deterioro depende
de la calidad de los componentes intrinsecos del marmol (Monk, 1996: 15).

Por otro lado, el deterioro pluvial se acentia también seglin el corte y el tallado de la
pieza. Donde se comprueba mayor labilidad es en las vetas con orientacidn vertical.
La accién del agua no sélo facilita la erosién por barrido de componentes solubles,
sino, también, la aparicién y el crecimiento de microorganimos tanto en la parte ex-
terna como interna de la pieza. Esto puede derivar en patologias con mayor grave-
dad. Las vetas del marmol tienen distintas durezas y, por ello, las aguas pluviales las
disuelven, segln su naturaleza, y forman canaladuras con accién erosiva.

Por ultimo, el agua pluvial se interpone capilarmente en la mayoria de los marmoles
facilitando su deformacion plastica; esta aumenta ante la exposicion al sol y segun
la calidad de la piedra o la orientacion del corte. EL tamafio y el volumen de la pieza
expuesta incide sobre la deformacién por accién de su propio peso (Monk, 1996).

Accion solar

Los rayos solares atacan al marmol expuesto al irradiar calor, rayos infrarrojos y ul-
travioleta.

Una de las principales implicancias agresivas sobre el marmol tiene que ver con que,
al tratarse de una superficie con capacidad de absorcion, el calor irradiado moviliza
la actividad molecular y, como consecuencia, dilata las masas, crea cuplas* entre ma-
teriales de distinta estructura molecular (Monk, 1996) y produce desplazamientos que
se traducen en fisuras superficiales y estructurales.

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL > MARMOL >> DETERIORO 11



Erosion edlica

Las consecuencias mas agresivas de la erosién edlica se verifican por la vehiculiza-
ciony la proyeccién de particulas abrasivas, generalmente, acompafiadas por agentes
quimicos erraticos. Las particulas mas grandes son las mas erosionantes y su actividad
se moviliza en direccién a barreras de impacto verticales y a muy poca distancia del
suelo. Las particulas pequefias son menos agresivas pero su acumulacion coadyuva
con otros tipos de actividad erosiva (Monk, 1996).

Humedades de sustrato ascendentes

Un monumento conmemorativo, asentado en pisos humedos o sobre cimientos en
contacto con la tierra, absorbe agua por capilaridad. En la mayoria de los casos, el
suelo presenta un cierto contenido de humedad que se acrecienta porcentualmente
con la profundidad y que depende del grosor del cimiento. Cuanto mas cerca de la
napa fredtica? se encuentren los cimientos, mayor sera el aporte de humedad (Monk,
1996). El deterioro se manifiesta con caidas y con desprendimientos de material, con
erosién y con disgregacion.

Variaciones térmicas

El marmol, al igual que muchos componentes pétreos, sufre agudos cambios a raiz de
las variaciones térmicas metedricas entre el dia y la noche (de 0 a 40 grados centigra-
dos) que pueden traer como resultado colapsos por estallido; asi, entre lapsos de frio
y de calor se verifica un trabajo mecanico y una fatiga que progresivamente deteriora
a la piedra.

Una afeccién caracteristica de las variaciones térmicas es la laterizacién, entendida
como la forma caracteristica de descomposicion de la piedra por efecto de la combi-
nacion del calory la lluvia.

La accién de la temperatura como agente de desintegracion es principalmente indi-
recta. Modifica la humedad contenida en los poros de las rocas y la solubilidad de las
sales y de los gases, acelera las reacciones quimicas y facilita la hidroélisis, un fenéme-
no muy frecuente cuyos efectos se observan en particular cuando las soluciones estan
expuestas a elevadas temperaturas (Monk, 1996).

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL > MARMOL >> DETERIORO
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DEGRADACION

Las causas de degradacion son las condiciones que propician el desarrollo de cam-
bios en la composicion, la estructura y la morfologia de los elementos afectados.
No actian de manera independiente sino que principalmente se conjugan para dar
origen a las diferentes patologias. Estos pueden ser de diferente naturaleza pero su
origen sera siempre artificial y/o cultural, debido a la accién humana. Las causas de
degradacion del marmol pueden ser: polucioén, sismicidad asociada a factores antro-
pogénicos y ataques.

Polucion

Casi todos los componentes quimicos del aire son activos agentes de deterioro y esta
accién se amplifica cuando vienen asociados con residuos polutivos naturales o pro-
ducidos por el hombre (Monk, 1996).

Los grandes problemas que devienen de la polucién se manifiestan agudamente en
zonas industrializadas o de altas concentraciones poblacionales. Indudablemente, la
actividad humana es la responsable de casi todos los procesos polutivos. Los princi-
pales mecanismos de contaminacion atmosférica son los procesos industriales que
implican combustién, tanto en industrias como en automoviles, y en calefacciones
residenciales que generan dioxido y mondxido de carbono, éxidos de nitrégeno y de
azufre, entre otros contaminantes.

La combustién del carbdén y de otras materias libera productos sélidos (polvo y hollin)
en la atmdsfera asi como contaminantes gaseosos (anhidridos sulftrico y carbdnico).
El resultado de esta contaminacion puede ser leve en ciertos casos, pero su accién
acumulada a lo largo del tiempo sobre la piedra es considerable.

Como consecuencia de la exposicién a las atmdsferas industriales se depositan sobre
la piedra sustancias sélidas que forman una costra porosa que condensa y retiene los
gases y la humedad del aire.

Puede considerarse que esta compleja serie de reacciones afecta a la piedra en dos
fases: el ataque superficial y la rotura de costura. En el ataque superficial la caliza se
transforma regularmente de fuera hacia adentro formando una costra dura e imper-
meable de yeso mezclado con holliny con polvo. Sobre las piedras que no son muy po-
rosas, esta costra puede adherirse fuertemente y resulta hasta cierto punto protectora.
La rotura de la costra se debe a menudo a la infiltracién de soluciones salinas en el
interior de la piedra. La superficie se vuelve polvorienta y la costra se deforma, se des-
prende y deja al descubierto un interior sensible facilmente erosionable por la lluvia.
La piedra queda, entonces, en un estado sumamente vulnerable.

En definitiva, el marmol, al igual que otros componentes pétreos, esta directamente
amenazado cuando se descargan libremente en la atmdsfera vapores industriales, ya
que estos traen como consecuencia no s6lo un deterioro del aspecto, sino, también,
una desintegracion material tangible y nociva.

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL > MARMOL >> DEGRADACION 13



La contaminacion oleosa en aguas de rios y de mares, en particular la derivada de
productos del petréleo, afecta fundamentalmente a los aridos de cualquier granulo-
metria (Monk, 1996).

La deposicion de residuos organicos volatiles provoca la proliferacion microorganica
en los materiales del marmol.

Sismicidad asociada a factores antropogénicos

Muchos procesos de la actividad humana en una sociedad industrializada generan
vibraciones: el trafico vehicular pesado, la maquinaria de construccion, la maquinaria
industrial, el transporte subterraneo, etcétera. El potencial de efectos perjudiciales
depende de las diversas caracteristicas de estas vibraciones o de su conjugacion: am-
plitud, frecuencia, duracién, y cantidad de ocurrencias. Ante estos movimientos, el
bien patrimonial reacciona de modo dindmico segun sus propiedades de resistencia
y de su resonancia.

Las vibraciones causadas por la actividad humana cobran importancia a medida
que las fuentes generadoras de las mismas aumentan en cantidad, en magnitud y
en cercania a los grandes centros urbanos. Estas pueden incidir en la integridad de
las estructuras a medida que las fuentes que las producen crecen en presencia y en
potencia.

Otras causas antropogénicas

Las condiciones de caracter social, simbdlico y politico que pueden afectar al esta-
do de conservacion de un monumento. Podemos destacar, entre ellas, los conflictos
armados, los dafios mecanicos, los grafitis y las pintadas. La proteccién de los bienes
culturales es un fendémeno complejo que forma parte del mismo conflicto.

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL > MARMOL >> DEGRADACION
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Las patologias son los procesos de transformacién en una obra o en parte de ella, que
ocasionan su deterioro y que generan una depreciacion de su valor documental/his-
térico, arquitectonico/artistico y significativo/simbélico (Gonzéalez Moreno-Navarro,
1999). Estas son las tres dimensiones que definen la condicion monumental de una
pieza.

El término patologia debe ser entendido desde una doble 6ptica. Por un lado, se re-
fiere al estudio de las enfermedades que afectan a una obra, en tanto quede compro-
metida su condicion estructural o se encuentre perjudicada su condicién superficial.
Por el otro, se asocia al estudio de los sintomas y de los signos a través de los cuales
se manifiestan las enfermedades y las causas que las producen.

En cualquier caso, dividimos las patologias en funcién de si afectan a la superficie
de la pieza o si comprometen al volumen estructuralmente. Esto permite pensar los
procesos de intervencién de manera diferenciada. Las patologias suponen interven-
ciones de distinto grado y la eficacia de estas depende de la calidad cientifica del
diagndstico. Una caracteristica central de las patologias es que poseen una condicién
dindmica, es decir, que no dejan de actuar mientras no cese la accién de los diferentes
agentes que la causan. A su vez, las patologias no actian independientemente, sino
que pueden interrelacionarse y complejizar el estado de conservacion de la obra.
Finalmente, las patologias se clasifican de acuerdo con grados de afeccién y se divi-
den en patologias superficiales y en patologias estructurales.

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL 15



PATOLOGIAS SUPERFICIALES

Las patologias superficiales se refieren a los procesos de modificacién, tanto de un
componente como del conjunto, que se materializan en el aspecto exterior de la obra
sin comprometer su integridad estructural.

Las patologias son dinamicas y siguen desarrollandose si no son intervenidas a tiem-
po. En este sentido, pueden devenir en un agravamiento del aspecto exterior y, en
ciertos casos, pueden desarrollarse al punto de conformarse en patologias de indole
estructural.

Las patologias superficiales se clasifican de la siguiente manera: fisuras, patologias
asociadas a la pérdida de material, patologias asociadas a los depésitos y a la altera-
cién cromatica y patologias asociadas a la invasion bioldgica.

FISURA INDIVIDUAL / FISURA VINCULADA / FISURA CONMINUTA / FISURA PARALELA / FISURA
TRANSVERSAL / FISURACION RADIAL / CRAQUELADO

PATOLOGIAS ASOCIADAS A LA PERDIDA DE MATERIAL

RARTES DESPRENDIDAS / FALTANTES / CRISTALIZACION / ESTALLIDO / DISGREGACION GRANULAR
JACAROIDEA / MICROKARSTIFICACION / ESTRATIFICACION / ALVEOLIZACION / EROSION /
DISYUNCION DE PELICULAS - PELADURA - PEELING / PICADURA/PITTING / DANO MECANICO

PATOLOGIAS ASOCIADAS A LOS DEPOSITOS Y A LA ALTERACION CROMATICA

DEPOSITOS EXOGENOS / SUCIEDAD SUPERFICIAL / COSTRA /ALTERACION CROMATICA

PATOLOGIAS ASOCIADAS A LA INVASION BIOLOGICA
NVASION BIOLOGICA VEGETAL / INVASION BIOLOGICA ANIMAL / INVASION BIOLOGICA
ICROORGANICA
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Fisuras

Las fisuras se manifiestan exteriormente con un desarrollo lineal claramente visible;
interrumpen la continuidad del volumen pétreo y suponen su separacién en dos par-
tes pero sin fragmentarlo.

Jorge Ordaz Gargallo y Rosa Maria Esbert (1988) definen el término fisura como una
discontinuidad planar, macroscépica o microscopica (microfisura) con diverso origen
y con dimensiones variables.

Las fisuras pueden deberse a una situaciéon de permanencia a la intemperie, a pro-
blemas estaticos, a la dilatacién por oxidacién de hierros internos o a rejuntados con
morteros demasiado duros. También pueden ser causadas por vibraciones derivadas
de la sismicidad y por la exposicién al fuego o al frio excesivo, entre otros factores.
De acuerdo con las formas y las figuras esculpidas, podemos encontrar zonas en las
que es comun que se desarrollen fisuras debido a los impactos en el proceso de talla
original. Esto se visibiliza en los encuentros de volimenes en un tnico bloque.

Las fisuras poseen una condicién dinamica: con el transcurso del tiempo pueden avan-
zar en longitud, en grosor y en profundidad y comprometer la integridad del volumen
pétreo. Es decir que una fisura que se percibe en un primer momento como superficial
puede devenir en estructural.

A partir de estas caracteristicas, las fisuras superficiales pueden dividirse o clasificar-
se en distintos tipos: individual, vinculada, conminuta, paralela, transversal, radial y
craquelado.

FISURA INDIVIDUAL

Las fisuras individuales superficiales tienen escasa pro-
fundidad, grosor, amplitud y extensién de recorrido, por
lo que en lo inmediato no suponen un riesgo estructural.
El bloque puede presentar mas de una fisura pero ellas
no se entrecruzan en su recorrido.

FISURA VINCULADA

Las fisuras vinculadas presentan las mismas caracteristi-
cas que las fisuras individuales superficiales pero con la
particularidad de que si se unen en su recorrido.

Recorrido regular
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FISURA CONMINUTA

El bloque presenta una o mas fisuras acompafadas por
pequeias fragmentaciones que evidencian la falta de
cohesion del material. Al igual que los otros tipos de fi-
suras, estas perjudican solo el aspecto exterior siempre
que posean escasa profundidad, grosor, amplitud y/o
extension de recorrido.

FISURA PARALELA

El blogue presenta fisuras de escasa profundidad, gro-
sor, amplitud y/o extensién de recorrido en el sentido
del ordenamiento molecular predominante.

FISURA TRANSVERSAL

Las fisuras transversales se extienden sobre la pieza in-
dependiente al ordenamiento molecular. Al ser una pa-
tologia superficial, presenta escasa profundidad, grosor,
amplitud y/o extensién.

FISURACION RADIAL

Las fisuras radiales nacen a partir de un centro y avanzan
en forma multidireccional. Pueden ser originadas debido
a elementos oxidados insertados en un bloque, dafios
mecanicos por impacto, formacién de geodas, etcétera.
Comprometen solo la condicién superficial debido a su
escasa profundidad, grosor, amplitud y/o extension de
recorrido.

CRAQUELADO

El craquelado es cuando se producen multiples microfi-
suras en la superficie, dispuestas en forma de red, que se
extienden sin adentrarse en profundidad. En ocasiones
pueden devenir en fisuras profundas.
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Patologias asociadas a la pérdida de material

Este tipo de patologias se vincula a la disminucién de material segun diferentes facto-
res, ya sean naturales, artificiales o combinados. Estos pueden concluir en una pérdida

de material gradual o repentino.

A continuacion, se describen los siguientes tipos: partes desprendidas, faltantes, cris-
talizacion, estallido, disgregacion granular sacaroidea, microkarstificacion, estratifi-
cacion, alveolizacion, erosién, disyuncion de peliculas/peladura/peeling, picadura y

dafio mecanico.

PARTES DESPRENDIDAS

Un desprendimiento es un fragmento que previamente
formaba parte de un todo y que fue escindido. Como re-
sultado, el bloque pierde integridad superficial y se vi-
sualiza en él un espacio vacio.

Una parte desprendida es un tipo de fragmentacién que
se caracteriza por ser de escaso tamafio con relacién a
la totalidad. Por dicha condicién esta patologia afecta a
la integridad superficial del componente sin comprome-
ter su condicién estructural.

El desprendimiento existe en tanto pieza auténoma que
puede ser restaurada para integrarse nuevamente al
bloque.

FALTANTES

El concepto remite a la ausencia de una parte de la obra
que afecta su integridad formal, estética y simbélica. La
continuidad formal del componente escultérico es inte-
rrumpida por la carencia de material reconocido como
parte de la configuracién original. Como resultado, el
componente pierde integridad superficial sin compro-
meter su condicién estructural. «Los resaltes y salien-
tes, asi como las partes particularmente expuestas de
las esculturas (nariz, dedos) son, tipicamente, las zonas
donde se suele producir la pérdida de material por esta
causa» (icomos-iscs, 2010: 36). Ademas de estas observa-
ciones, los faltantes de un monumento pueden deberse
a causas intencionales o no, como el hurto de material,
los atentados, los dafios mecanicos, etcétera.

Cabe hacer una distincion entre la parte desprendida y
el faltante. Si bien ambos términos refieren al espacio
vacio en el lugar donde antes habia algo, el primero con-
nota su existencia material, mientras que el segundo se

refiere, especificamente a la inexistencia o a la desapa-
ricion fisica del material reconocido como fragmento o
parte.
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CRISTALIZACION

La cristalizacién es un proceso natural que modifica
las propiedades fisico-quimicas del marmol y que ori-
gina, comunmente, la formacién de geodas. Una geoda
es una pequefia cavidad rellena de minerales. En ellas,
los huecos se forman por la disolucién de la roca, como
ocurre con el carbonato calcico, o como consecuencia
de la apertura de un determinado espacio.

Pueden estar rellenas por los minerales que han precipi-
tado en las paredes de la cavidad (llamados nédulos) o
puede quedar un espacio hueco en el interior. De cual-
quier forma, es comun que se observen bandas de dife-
rentes minerales con tonalidades diversas.

En las rocas sedimentarias, como el marmol, los minera-
les que precipitan para formar las geodas llegan hasta
ella disueltos en el agua y una vez alli se comienzan a
gestar los cristales de su interior. Dichos cristales estan
compuestos, en la mayoria de los casos, por calcita o
por alguna variedad de cuarzo. Esta formacién puede
propiciar a futuro distintos tipos de patologias, como
fisuras (particularmente fisuraciones radiales), costras,
colonizaciones bioldgicas, entre otras.

Componente con diversos pro-
cesos de cristalizacion

Proceso de cristalizacién que
devino en la formacion de
geodas

Elemento oxidado que produ-
ce fragmentaciones y despren-

dimiento de material

ESTALLIDO

Es una forma de deterioro que se manifiesta, general-
mente, en forma de crater irregular (icomos-iscs, 2010)
y que se produce como consecuencia de una presioén
ejercida desde el interior de la pieza hacia afuera. Esta
puede deberse a elementos propios de la piedra, como
la formacion de geodas, o puede ser ejercida por ele-
mentos extrinsecos, como la oxidacién de anclajes me-
talicos.

DISGREGACION GRANULAR SACAROIDEA

La disgregacion es la pérdida de material por despren-
dimiento de granos provocada por falta de cohesién en
el material (lcomos-iscs, 2010). Esta patologia consiste en
la alteracién fisica que comporta, generalmente, un de-
bilitamiento de las cualidades resistentes de una piedra.
Es comprobable empiricamente mediante el tacto, dado
que presenta una textura semejante a los granos de azu-
car. Los dafios comienzan en la superficie del material,
pero pueden agravarse al punto de modificar la forma
original.

Con respecta a los marmoles cristalinos blancos, la dis-
gregacioén granular adquiere el nombre de disgregacion
sacaroidea.

Pérdida de cohesion granular
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MICROKARSTIFICACION

La microkarstificaciéon consiste en una reticula de pe-
quefias depresiones interconectadas de tamafio milimé-
trico o centimétrico (icomos-iscs, 2010) que se asemejan
auna red.

Las formas de microkarstificacion se deben a la disolu-
cién parcial y/o selectiva de la superficie de la piedra
calcarea y aparecen, frecuentemente, cuando el mate-
rial se halla expuesto a la intemperie.

Descamacion

Delaminacion

ESTRATIFICACION

La estratificacion supone la disposicion en niveles, ca-
pas o estratos claramente diferenciados de la superficie
de la roca. Dentro de esta patologia se puede distinguir
la descamacioén y la delaminacion.

La descamacién es un tipo de estratificacién que, de
acuerdo con el Glosario llustrado de formas de deterioro
de la piedra (2010), del Consejo Internacional de Monu-
mentos y Sitios (icomos) y del Comité Internacional Cien-
tifico de la Piedra (iscs), se refiere a un desprendimiento
en escamas que se desarrolla paralelamente al plano de
superficie de la piedra. Este tipo de desprendimiento no
obedece al ordenamiento molecular del material.

La delaminacion es un proceso de separacion laminar
que afecta a piedras, fundamentalmente, sedimentarias
(icomos-iscs, 2010). Corresponde a una separacion fisica
en una o en varias capas en relacion con el ordenamien-
to molecular de la piedra. Eventualmente, la delamina-
cion puede ocasionar desprendimientos.

ALVEOLIZACION

La alveolizacién es un tipo de deterioro vinculado a mo-
dificaciones en las propiedades fisicas y quimicas de la
piedra, que produce la formacién de cavidades (alveo-
los) interconectadas en la superficie (Ordaz & Esbert,
1988). Su tamafio suele ser centimétrico y su aspecto
variable y puede acompanarse de otras formas, como la
disgregacion granular.

En algunos casos, existe un subtipo de alveolizacion de-
nominado craterizacion, que es una erosién consistente
en un solo alveolo sin interconexion con otros (icomos-
1scs, 2010).
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EROSION

Erosién es un término genérico que se aplica a los pro-
cesos fisicos, quimicos y biolégicos que producen el
rebajamiento de la superficie por pérdida de material
(Ordaz & Esbert, 1988) y que provocan una degradacion
regular o irregular, un suavizado de las formas, entre
otras consecuencias. La erosion puede deberse a causas
de afeccion naturales (erosion eélica, erosion pluvial,
accion solar, etcétera) y/o artificiales (antrépicas), que
dan lugar a diferentes tipos de procesos: erosién dife-
renciada y redondeo por erosion.

La erosion diferenciada es entendida como la pérdida
de la superficie original que «no avanza con la misma
velocidad en las distintas areas de la piedra. Como re-
sultado, la piedra no se degrada regularmente. Este ras-
g0 se encuentra en piedras heterogéneos que contienen
zonas mas duras y/o menos porosas» (icomos-iscs, 2010:
30). Un sindnimo de erosidn diferenciada puede ser de-
sarrollo en relieve.

El redondeo por erosién se refiere al suavizado de las
formas genera un redondeo de las aristas de una piedra.
Como consecuencia, la definicion original de la forma
(por ejemplo, en los angulos) se va perdiendo.

Erosidn diferenciada

- Redondeo por erosion

DISYUNCION DE PELICULAS/PELADURA/PEELING

Es un desprendimiento o «despellejamiento de una fina
capa superficial (submilimétrica a milimétrica), con as-
pecto de pelicula o de recubrimiento que ha sido apli-
cado en la superficie de la piedra» (icomos-iscs, 2010: 24).

PICADURA/ PITTING

La picadura es una patologia que revela la formacion
de pequefios orificios que se asimilan a un punteado en
la superficie de la piedra. Dicho punteado puede ser mi-
limétrico o submilimétrico y mantiene una morfologia
cilindrica o cénica, generalmente sin interconexion.
Este proceso tiene su origen en la degradacién parcial
o selectiva, y puede ser inducido por agentes quimicos
o biolégicos o aparecer como resultado de métodos de
limpieza abrasivos muy severos o inadecuados (icomos-
1scs, 2010).
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DANO MECANICO

El dafio mecanico es una patologia genérica que res-
ponde a la pérdida de material de la piedra como con-
secuencia de acciones mecanicas (icomos-iscs, 2010). En
la mayoria de los casos, los dafios mecanicos tienen
un origen antroépico accidental o intencional. Y pueden
subdividirse en distintos tipos de acuerdo con la carac-
teristica formal que se observa en la piedra: dafio por
impacto, dafio por traccién, rayadura, incisién, abrasion.

El dafio por impacto puede ser originado por caidas, por
elimpacto de herramientas o de proyectiles, etcétera. EL
aspecto de dicha patologia es variable segln el objeto,
su fuerza de impacto y la piedra.

El dafio por traccién es originado por manipulaciones
inadecuadas que pueden realizarse en procesos de des-
montes y traslados de obras ocasionando fragmentacio-
nes de diversa gravedad y desprendimientos.

Las rayaduras se presentan como lineas en depresion
respecto al plano de superficie y son ocasionadas por
objetos punzantes.

La incision es originada por el uso de herramientas cor-
tantes. Posee un aspecto lineal de mayor profundidad o
espesor que una rayadura.

La abrasién se refiere al desgaste de la superficie por

medio de friccion que genera depresiones por pérdida
de material.

Incision

Abrasion mecanica

Dafio por impacto

Rayaduras
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Patologias asociadas a los depdsitos y a la alteracion cromatica

Las patologias asociadas al depdsito y a la alteracion cromatica se refieren a la adi-
cion de elementos externos a la obra. Tienen relacién con las patologias vinculadas
a la alteracién cromatica porque la diversa naturaleza de esos elementos —deter-
minada por formas, por tamarfios y por colores disimiles al marmol— llevan a una
depreciacién del valor cromatico de la obra.

Los procesos de alteracion cromdtica no derivan puramente de factores externos,
sino, también, de factores intrinsecos, como modificaciones en la composicion fisico-
quimica del marmol. Las patologias asociadas al depdsito y a la alteracién cromatica
pueden clasificarse en depoésitos exégenos, suciedad superficial, costra y alteracién
cromatica.

DEPOSITOS EXOGENOS

Son una acumulacién de material exdgeno de distintas
caracteristicas y con variadas procedencias. Los depdsi-
tos pueden poseer variables en el grado de adhesion y
de cohesion a la piedra. Pueden pasar de niveles super-
ficiales faciles de remover a penetraciones irreversibles.
Los depositos se caracterizan por el color, la morfologia,
el tamafio y la naturaleza u origen (natural o artificial).
Por ejemplo, pueden considerarse depdsitos exdgenos
las salpicaduras de pintura o mortero, las particulas at-
mosféricas (hollin o polvo), los guanos de aves, los res-
tos de productos o de materiales utilizados en restau-
racion, los restos de abrasivos utilizados en la limpieza,
etcétera.

SUCIEDAD SUPERFICIAL

La suciedad superficial es un depésito de una fina capa
de particulas exdgenas (polvo, hollin, etcétera), que ge-
nera una apariencia de suciedad en la piedra. Al tener
escaso grado de adhesién y ser de simple remocién, no
afecta la integridad del material.

La suciedad puede originarse por la accién de contami-
nantes atmosféricos (productos industriales, domésticos
o emisiones del trafico) o por particulas transportadas
por flujos de aire. Con el paso del tiempo esta suciedad
puede devenir en costra.
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COSTRA

La costra es la acumulacién coherente de material en
la superficie. Puede incluir depdsitos exdégenos en com-
binacion con materia derivada de la misma piedra. Las
costras poseen un color oscuro (costra negra), aunque
también las hay de colores claros. Pueden tener un es-
pesor homogéneo a la superficie de la piedra o un espe-
sor irregular que dificulte ver con claridad la forma ori-
ginal. Una costra puede estar fuerte o débilmente ligada
al bloque. A menudo la costra se desprende y arrastra
material pétreo.

Visualmente se distinguen, en general, por rasgos mor-
fologicos (a veces en forma de caparazon), por dureza
(se hallan endurecidas con respecto al material rocoso
alterado) y por color.

La coloracién de las costras negras se debe al contenido
de productos carbonosos de contaminacién como ho-
Llin, polvo, etcétera.

ALTERACION CROMATICA

La alteracién cromdtica es la modificacién del color
original de la piedra en uno de los tres parametros de
color: tono, luminosidad y saturacién. Esta alteracion
puede afectar a la superficie y/o a la piedra en profun-
didad (icomos-iscs, 2010), y es el resultado de las sales, la
corrosion de metales, los microorganismos o la exposi-
cion a la intemperie, etcétera. La modificacion del color
original puede darse por distintos procesos: coloracion,
decoloracién, manchas de humedad, tincién u eflores-
cencia.

La coloracién se refiere a los cambios en el tono, la lu-
minosidad y/o la saturaciéon de manera que se modifi-
que el color original.

La decoloracién es la pérdida del aspecto cromatico ori-
ginal de la piedra, que tiende al blanqueamiento de la
superficie pétrea.

Las manchas de humedad generan un oscurecimiento
de la superficie como consecuencia de depdsitos exo-
genos y de colonizaciones biolégicas microorganicas.
Eventualmente, con el paso del tiempo, pueden devenir
en tinciones.

La tincién es el tefiido o manchado cuya extensién sobre
la superficie de la piedra es limitada.

Las eflorescencias son el resultado de sales solubles
emergentes del material pétreo, poseen un aspecto
blanquecino y poca cohesién al sustrato. Son de facil
remocion y son el resultado de la evaporacion de agua
salina presente en la estructura porosa de la piedra.

Tincion
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Patologias asociadas a la invasién biologica

Estas patologias se refieren a la presencia invasiva en la piedra de flora, fauna y mi-
croorganismos. EL surgimiento y el desarrollo de estas patologias dependen de la
existencia de condiciones climaticas y geograficas favorables. La invasién biolégica
puede evolucionar haciendo posible la transicién de una patologia superficial hacia
una estructural. Pueden ser de cardcter vegetal, animal o microorganica.

INVASION BIOLOGICA VEGETAL

La invasion bioldgica vegetal se refiere a diversidad de
plantas, algas, malezas, hierbas, etcétera, que pueden
crecer dentro del bloque pétreo, sobre su superficie o en
su entorno préximo. Al incrementar su tamafio pueden
acarrear dificultades estructurales.

INVASION BIOLOGICA ANIMAL

La invasién biolégica animal tiene que ver con los nidos
de aves y de distintos tipos de insectos (arafias, polillas,
hormigas) que, al aportar elementos externos a la pieza,
propician el desarrollo de patologias, principalmente,
superficiales.

INVASION BIOLOGICA MICROORGANICA

La invasion biolégica microorgdnica es la aparicion de
diversas bacterias y hongos que traen aparejadas pato-
logias, como la alteracién cromdtica. A su vez, su desa-
rrollo en el tiempo cominmente deriva en la aparicién
de diversos tipos de flora.
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PATOLOGIAS ESTRUCTURALES

Las patologias estructurales se refieren a cambios sustanciales que modifiquen la in-
tegridad del bloque y/o del conjunto. En el caso de obras de multiples componentes,
estas propiedades deben considerarse en la integridad de cada parte como en su re-
lacién con el conjunto.!

FISURA INDIVIDUAL / FISURA VINCULADA / FISURA CON DESPLAZAMIENTO / FISURA CONMINUTA
/ FISURA PARALELA / FISURA TRANSVERSAL / FISURACION RADIAL

FRAGMENTACIONES

FRAGMENTACION UNICA / FRAGMENTACION MULTIPLE / FRAGMENTACION PARALELA
FRAGMENTACION TRANSVERSAL / FRAGMENTACION RADIAL

1- Los monumentos se pueden clasificar en dos tipos: los de componente Unico (un solo bloque) y los de
componentes multiples (mas de un bloque). Podemos considerar a cada componente como una estructura
en si misma entendiéndola como una integridad monolitica (bloque) con propiedades particulares de peso,
forma, y composicion.
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Fisuras

La fisura se manifiesta exteriormente con un desarrollo lineal claramente visible, que
interrumpe la continuidad del volumen pétreo. Esto produce la separacion del blo-

que, pero sin fragmentarlo.

Una fisura puede indicar que la estructura molecular interior del bloque no esta intac-
ta. La gravedad de su estado se determina en funcién de su grosor, de su longitud y de
su profundidad con relaciéon al tamafio del volumen, pudiendo llegar a comprometer
su estructura. La gravedad de ésta patologia no siempre puede detectarse a través del
examen organoléptico y su desarrollo puede provocar que la entereza del bloque sea

susceptible a fracturarse y a fragmentarse.

Las fisuras se clasifican de la siguiente manera: individuales, vinculadas, con despla-

zamiento, conminuta, paralela, transversal y radial.

FISURA INDIVIDUAL

Las fisuras individuales no se entrecruzan en su recorri-
do, es decir, el bloque presenta mas de una fisura pero
ellas no se tocan. Para que las fisuras individuales su-
pongan un riesgo estructural deben tener una profundi-
dad y una longitud tal que atraviese la pieza y que com-
prometa su integridad.

FISURA VINCULADA

Las fisuras vinculadas se cruzan en su recorrido, es decir,
el bloque presenta mas de una fisura y estas, ademas,
se unen en su recorrido. Pueden tener menor longitud
y profundidad que las fisuras individuales, pero al vin-
cularse comprometen la integridad de un componente.

FISURA CON DESPLAZAMIENTO

Las fisuras con desplazamiento son aquellas que abren
el bloque y que producen un movimiento en el volu-
men. Esta apertura implica su separacion ya que se
manifiestan movimientos diferenciados entre las partes
del bloque.
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FISURA CONMINUTA

La fisura conminuta es aquella que estd acompafada
por pequeias fragmentaciones evidenciando la falta de
cohesion del material.

FISURA PARALELA

Las fisuras paralelas son aquellas que van en el senti-
do del ordenamiento molecular predominante. Estas,
en comparacion con las fisuras transversales, son mas
susceptibles de desarrollarse en el tiempo ya que estan
orientadas en el sentido de las vetas del marmol

A simple vista, el ordenamiento molecular se detecta a
partir de la orientacién de las vetas del marmol. Dicho
ordenamiento no siempre puede detectarse con faci-
lidad debido a que un mismo bloque puede presentar
ordenamientos moleculares combinados y/o multidirec-
cionales.

FISURA TRANSVERSAL

Las fisuras transversales son aquellas que, como su nom-
bre lo indica, estan en un sentido transversal al del or-
denamiento molecular predominante. Se presentan con
menor frecuencia con relacion a las fisuras paralelas.

FISURACION RADIAL

Las fisuras radiales se originan a partir de un centro y
avanzan en forma multidireccional. Pueden ser origi-
nadas debido a elementos oxidados insertados en un
bloque, a dafios mecanicos por impacto, a formacién de
geodas, etcétera.

GLOSARIO DE PATOLOGIAS DEL MARMOL
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Fragmentaciones

La fragmentacion es una division del volumen pétreo en dos o mas partes. En conse-
cuencia, la integridad monolitica del volumen se pierde.

De acuerdo con el Glosario Ilustrado de formas de deterioro de la piedra (2010), del
Consejo Internacional de Monumentos y Sitios (icomos) y del Comité Internacional
Cientifico de la Piedra (iscs), una fragmentacion connota la rotura parcial o total de la
piedra en trozos o en partes de dimensiones variables que comprometen la integri-
dad estructural del bloque, con formas, volumenes y tamafios irregulares. En algunos
casos, los fragmentos pueden percibirse unidos.

Las fragmentaciones se clasifican de la siguiente manera: Unica, multiple, paralela,
transversal y radial.

FRAGMENTACION UNICA

La fragmentacion Unica es la que da como resultado que
el bloque se haya dividido en dos partes.

FRAGMENTACION MULTIPLE

Las fragmentaciones mdltiples son las que escinden el
bloque en mas de dos partes].

b RN i
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FRAGMENTACION PARALELA

La fragmentacion paralela es cuando el bloque presen-
ta fragmentaciones en el sentido del ordenamiento mo-
lecular predominante.

FRAGMENTACION TRANSVERSAL

El bloque presenta fragmentaciones transversales al
sentido del ordenamiento molecular predominante.

FRAGMENTACION RADIAL

La fragmentacién radial se origina a partir de un centro
y genera un desprendimiento que puede deberse a ele-
mentos oxidados insertados en un bloque, a dafios me-
canicos por impacto, a formacién de geodas, etcétera.
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