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Väitöskirjassani olen tutkinut muinaisten 
eteläsuomalaisten tautihistoriaa luulöytöjen 
avulla rautakauden lopulta 1800-luvun al-
kuun, eli ajalta ennen nykyaikaisen lääke-
tieteen kehitystä. Aineistoni on yhdeksältä 
eri kaivauspaikalta ja koostuu 555 vainajan 
jäännöksistä. Tämä on ensimmäinen laaja-
alainen ihmisluututkimus suomalaisista 
arkeologisista ihmisluista. 

Kun puhutaan suomalaisten ih-
misluiden tutkimuksesta, on aina muistet-
tava, että Suomen maaperä on hapan ja 
siksi meillä luut säilyvät huonosti. Sen 
takia oli olennaista tehdä luiden säily-
vyydestä graafisia kuvaajia ymmärtääk-
semme paremmin sitä, miten haasteellista 
on tutkia eri tautien merkkejä luustossa 
Suomessa. Kuvassa 1 on esitetty koko tut-
kimusmateriaalini 555 vainajan jäännökset. 
Esimerkiksi aikuisen vainajan luustossa (Ku-
vassa 1 vasemmalla) on esitetty 336 vainajan 
luiden säilyvyys. Osat, jotka ovat tummem-
malla, ovat säilyneet paremmin kuin ne osat, 
jotka ovat vaaleammalla. Jos ajatellaan mitä 
tämä tarkoittaa paleopatologian tutkimuk-
sen kannalta, voidaan huomata, että paljon 
sienimäistä hohkaluuta sisältävät osat ovat 
säilyneet heikommin kuin enemmän tiivis-
luuta sisältävät osat. Näin ollen esimerkiksi 
ne osat, jotka osteoporoosissa murtuvat, 
kuten lannenikamat, ranne ja lonkka, eli 
tarkemmin reisiluun kaula, ovat vaaleam-

pia kuin muut osat. Toisaalta, jos ajatel-
laan esimerkiksi lepraa, jonka aiheuttamia 
luustomuutoksia löydetään usein sormista, 
varpaista ja kasvojen alueen luista, voidaan 
huomata, että pieniä sormen- ja varpaiden 
luita puuttuu usein tutkimuksesta, samoin 
kasvojen alueen luusto on hauraampaa 
kuin aivokopan alueen luusto. Näin ollen 
se, ettei lepradiagnoosia ole ollut mahdol-
lista tehdä aineistosta, voi johtua joko siitä, 
että lepraa pitkään sairastaneet, joille luu-
muutoksia syntyisi, on haudattu muualle, 
tai vaihtoehtoisesti pelkästään siitä, etteivät 
diagnoosiin tarvittavat osat ole säilyneet. 
Tätä vielä vaikeuttaa se, että lepra kuu-
luu niihin tauteihin, jotka tuhoavat luuta 
vastakohtana niille taudeille, jotka muo-
dostavat uutta luuta. Seuraavaksi esittelen 
teille muutamia mielenkiintoisimpia tutki-
mustuloksiani. 

Tutkimuksen tuloksena voidaan 
sanoa, että rannikkokaupungeista löytyi 
nuorempina kuolleita vainajia kuin sisä-
maassa (Kuva 2). Tämä saattaa johtua 
joko kaupunkilaisten huonommasta ter-
veydestä, kaupunkien runsaammasta syn-
tyvyydestä tai luurankojen erilaisesta säi-
lymisestä alueiden välillä. Se voi johtua 
myös siitä, mitä on sattunut löytymään 
arkeologisissa kaivauksissa. On mahdol-
lista että lapset on haudattu esimerkiksi eri 
alueelle kuin missä kaivauksia on sisämaan 
kohteissa suoritettu. Kuitenkin vastaavia 
tuloksia on saatu Euroopassa useista eri 
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maista (Budnik & Liczbinska 2006; Lewis 
& Gowland 2007; Redfern et al. 2015; Rob-
erts & Manchester 2005: 17). Tämä vah-
vistaa siis käsitystä yleiseurooppalaisesta 
varhaisten kaupunkien heikoista terveyso-
loista myös Suomessa. Näihin oloihin on 
vaikuttanut erityisesti huonompi hygie-
nia, väentiheys ja kontaktit sekä ravinnon 
laatu ja määrä. Tosin suomalaiset varhaiset 
kaupungit, lukuun ottamatta Turkua, ovat 
olleet aika maaseutumaisia ja esimerkiksi 
karjanhoitoa ja maanviljelyä on ollut myös 
kaupungeissa. Kirkonkirjoja meillä on säi-
lynyt näiltä paikkakunnilta 1700-luvun lop-
pupuolelta lähtien (Hiski 2015). Niistä koo-
tussa kuvaajassa (Kuva 2, oikealla puolella) 
rannikkokaupunkien ja sisämaan erot eivät 
tule selvästi esille. Ainoastaan Rengossa ime-
väiskuolleisuus näyttää olevan hieman muita 
paikkakuntia alhaisempi. Tässä tutkimuk-
sessa olevat vainajat ovat kuitenkin peräisin 
pidemmältä aikaväliltä. 

Aineistosta on nähtävissä, että 
hammassairaudet ovat lisääntyneet ajan 
myötä Suomessa, samoin kuin muualla 
Euroopassa. Niissä hauta-arkeologisis-
sa kohteissa, jotka ovat olleet käytössä 
1700-luvulle tai 1800-luvun alkuun asti, 
on enemmän kariesta eli reikiä hampaissa, 
kuin kohteissa, joiden käyttö on lopetettu 
viimeistään 1650-luvulla. Vastaavia tulok-
sia on saatu esimerkiksi Virosta, Ruotsista 
ja Isosta Britanniasta (Alexandersen 2003; 
Arcini 1999: 80–81; Limbo 2013: 125; Mell-
quist & Sandberg 1939: 45; Roberts & Cox 
2003: 31; 2007: 156; Roberts & Manchester 
2005: 69; Salo 2005; Sagne 1976). 

Terveydessä havaittiin eroja su-
kupuolten välillä, sillä hammassairaudet 
olivat yleisempiä naisilla, kun taas luun-
murtumat miehillä (Kuva 4). Naisten ham-
massairauden yleisyys saattaa selittyä useil-
la raskauksilla ja imetyksellä. Miehillä on 
taas enemmän vammoja sekä muinaisissa 

Kuva 1. Tutkimusaineiston luiden säilyneisyys. Tummemmalla näkyvät osat ovat paremmin 
säilyneitä kuin vaaleammat.
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Kuva 2 (koko aukeama). Aineistossa havaitut kuoliniät ja kirkonkirjoihin kirjatut iät. 
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Kuva 3. Karieksen esiintyminen aineiston hampaissa. Kuvaaja: Kati Salo.

Kuva 4. Sukupuolen ja karieksen sekä sukupuolen ja vammojen suhde. Kuvaaja: Kati Salo.
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että nykyisissä väestöissä. Se saattaa johtua 
miesten riskialttiimmista töistä, riskien ot-
tamisesta, taipumuksesta aggressioon tai 
esimerkiksi osallistumisesta sotiin. Kuten 
oletettiinkin, hammassairaudet, nivel-
sairaudet ja vammat lisääntyivät korkean 
kuoliniän myötä ja puutostauteja löytyi 
enemmän lapsina kuolleilta. Se osoittaa, 
että kuoliniän määrityksiin voi isommassa 
mittakaavassa luottaa. Pituudella ei sen si-
jaan havaittu mitään yhteyttä terveyteen. 
Nämäkään tulokset eivät olleet yllättäviä. 

Mielenkiintoisimmat tulokset tu-
livat kuitenkin vähemmän arkeologiassa 
huomiota saaneesta kysymyksestä: Mitkä 
luustossa olevat sairauksien merkit usein 
esiintyvät yhdessä samoilla vainajilla? 
Useimmat näistä yhteyksistä olivat oletet-
tuja tuloksia, kuten, että hammassairaudet 
esiintyvät samoilla vainajilla, mutta tämän 
tutkimuksen perusteella voidaan osoit-
taa, että tulehduspesäkkeet leukaluussa 
esiintyvät samoilla henkilöillä, joilla oli 
nivelrikko selkärangassa (Kuva 5). Saman-
laiseen tulokseen on päätynyt tanskalainen 

tutkija Möller-Christensen tutkiessaan 
1950-luvulla Aebeholtin luostarin vaina-
jia (Möller-Christensen 1958). Sen jälkeen 
tutkimus on unohtanut tämän yhteyden, 
eikä siitä ole mahdollista löytää tutkimuk-
sia arkeologian tai lääketieteen puolelta. 
Voi olla, että tämä on tilastollista sattumaa. 
Tai voi olla, että vaikka kuolinikä otettiin 
huomioon tilastollisessa mallissa, niin luu-
tutkijoiden tekemät kuoliniän määritykset 
eivät ole niin tarkkoja, että ikäluokkien 
sisällä vainajien ikä kuitenkin vaikuttaa 
tutkimustuloksiin. Myös leukaluun ja ni-
kamien säilyneisyyttä pyrittiin kontrol-
loimaan tilastollisessa analyysissä ja silti 
tulokset olivat tilastollisesti merkittäviä. 
Näitä löydöksiä kannattaa tutkia eteenpäin 
sekä arkeologiassa että lääketieteessä, jotta 
tiedettäisiin, onko kyse vain harvinaislaa-
tuisesta sattumasta vai onko näiden tautien 
välillä syy-seuraus yhteys, joka voisi selit-
tyä myös nykyään sairauksia aiheuttavalla 
tekijällä. 

Toinen esimerkki yllättävästä löy-
döstä oli, että vammat esiintyivät samoilla 

Kuva 5. Aineistossa näkyy leukaluun tulehduspesäkkeiden ja selkärangan nivelrikon 
esiintyvyys samoilla vainajilla. Kuvaaja Kati Salo.
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Kuva 6. Vammat esiintyivät aineistossa samoilla henkilöillä, joilla oli runsaasti hammaskiveä. 
Kuvaaja: Kati Salo.

Kuva 7. Hammaskiveä oli runsaasti myös sellaisilla vainajilla, joilla todettiin lihasten kiin-
nityskohtien luun kasvua. Kuvaaja: Kati Salo.
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henkilöillä, joilla oli runsaasti hammaskiveä 
(Kuva 6). Siihen olen edellisten selitysten 
lisäksi keksinyt neljä erilaista mahdollista 
selittävää tekijää. Sukupuolihormonit vai-
kuttavat sekä syljen koostumukseen, että alt-
tiuteen vammoille. Toisaalta myös heikko-
laatuinen ravinto saattaa heikentää luustoa 
ja altistaa vammoille ja toisaalta edesauttaa 
hammaskiven kertymistä. Kolmantena seli-
tyksenä tähän voisi olla, että olen tunnistanut 
menneisyyden juopot, sillä nykyään alkoho-
listeilla on huono suuhygienia ja pienentynyt 
luuntiheys. Viimeinen mahdollinen selitys-
malli olisi yleinen huolimattomuus: jos ei 
ole välittänyt suuhygieniasta ja on muuten-
kin toheloinut niin paljon, että vammoja on 
syntynyt. 

Kolmantena esimerkkinä yllät-
tävästä löydöksestä havaittiin, että ham-
maskivi ja lihasten kiinnityskohtien luun 
kasvu (ns. enthesofyytit) löytyivät samoilta 
vainajilta (Kuva 7). Hormonit vaikuttavat 
lihasten kasvuun ja syljen koostumukseen, 
kuten aiemmin jo totesinkin. Samoin pro-
teiinipitoinen ravinto saattaa lisätä ham-

maskiven määrää ja lihasten kiinnitys-
kohtien luun kasvua. Tähänkin saattaisi 
löytyä selitys perimästä. 

Aikuisella ihmisellä luu ei enää 
normaalisti kasva vaan se on aina merkkinä 
sairaudesta. Usein luun kasvu (ns. perios-
tiittireaktiot) liitetään stressiin tai tartun-
tatauteihin, vaikka syynä saattaa olla myös 
vamma tai jokin muukin sairaus. Toisaalta 
on myös sanottu, ettei luuta voi muodos-
tua, jos ihmisellä on stressi. Hammaskiil-
teen kehitys saattaa häiriytyä lapsuudessa, 
kun hammaskiille on kehittymässä ja siitä 
jää esimerkiksi Kuvassa 8 yläoikealla o-
levan kaltainen vajaakehityslinja merkiksi 
hampaisiin. Se tulkitaan usein arkeolo-
giassa nälän, kuumetaudin tai äidinmai-
dosta vieroittamisen aiheuttaman stressin 
merkiksi, vaikka hammaslääketieteessä 
tähän tiedetään yli 100 eri syytä, joista 
tosin suurin osa on onneksi harvinaisia. 
Nämä kuitenkin esiintyivät samoilla vaina-
jilla tässä tutkimuksessa (Kuva 8). Tätä ai-
hetta on tutkittu arkeologisissa aineistoissa 
ennenkin; joissain tutkimuksissa niiden on 

Kuva 8. Hammaskiilteen kehitysvaurioita (hypoplasia) esiintyi aineistossa enemmän vaina-
jilla, joilla oli myös luun epänormaalia kasvua (ns. periostiittireaktiot).  Kuvaaja: Kati Salo.
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