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Tiivistelma

Opinnaytetyon tavoitteena oli tutkia suomalaisten aikuisten kasvomurtumien etiologiaa.
Tutkimuksessa vertailtiin potilaiden ian assosioitumista sukupuoleen, etiologian ja
murtumatyyppien suhdetta sukupuoleen ja ikdaan, seka alkoholi-intoksikaation suhdetta
etiologiaan.

Tahan retrospektiiviseen kohorttitutkimukseen otettiin mukaan kaikki 2 20-vuotiaat
potilaat, joilla oli todettu kasvomurtuma Helsingin yliopistollisessa keskussairaalassa, To6l6n
tapaturma-asemalla vuosina 2013-2018.

Potilaita oli yhteensa 2579, joista valtaosa oli miehia (71,4 %). Potilaiden keski-ika oli 48,5
vuotta ja vaihteluvali 20-102,5 vuotta. Suurin ikaryhma oli 20—29-vuotiaat (22,6 %).
Ikdryhman vanhetessa potilasmaara laski. Tavallisimmat vammamekanismit olivat maan
tasalla kaatuminen (30,7 %) seka vakivalta (29,3 %). Alkoholin vaikutuksenalaisilla
murtumapotilailla oli huomattava osuus aineistossa (35,3 %). Tavallisin murtumatyyppi oli
pelkka keskikasvomurtuma (59,4 %).

Tutkimuksen perusteella voidaan todeta, ettd kasvomurtumat ovat yleisimpia miehilla ja
erityisesti nuorilla miehilla. Yleisimmat vamman mekanismit ovat kaatuminen maan tasalla
ja vakivalta. Tavallisin murtumatyyppi on keskikasvomurtuma. Huomattava osa
kasvomurtumista tapahtui alkoholin vaikutuksen alaisena.

Johdanto

Kasvoissa on paljon pienia luita, jotka suojaavat aivoja ja silmia, mahdollistavat syémisen ja
hengittamisen seka vaikuttavat ihmisten persoonalliseen ulkonakéon. Kasvojen luut ovat
alttiita murtumille, koska ne ovat rakenteeltaan ohuita ja niiden paalla on vain ohut
pehmytkudoskerros.

Eniten murtumia tapahtuu kasvojen prominentteihin kohtiin. Erdan vastikaan julkaistun
katsausartikkelin mukaan nenaluun ja alaleuan murtumat ovat yleisimpia (Chukwulebe ym.
2019). Kasvomurtumat syntyvat useiden eri vammamekanismien seurauksina. Eri etiologiset
tekijat aiheuttavat erilaisia murtumia ja murtumien vaikeusasteet voivat vaihdella lievista
yvhden luun murtumista vaikeisiin monen luun yhdistelmamurtumiin. Murtumaetiologiat
ovat jatkuvassa muutoksessa, joten niiden tutkiminen ja tiedostaminen ovat tarkeita
murtumien ehkaisyssa ja hoitosuunnitelmien kehittamisessa.

Oikea diagnoosi ja tasmallinen hoito ovat tarkeita toiminnallisuuden ja estetiikan
palauttamisessa. Kasvomurtumien hoito on Suomessa keskitetty erikoissairaanhoitoon.
Murtuneet luut kiinnitetdan yhteen titaanilevyilld, mikali paadytaan leikkaukselliseen
hoitoon. Leukojen alueen murtumissa tarvitaan usein yhteisty6ta suu- ja leukakirurgian seka
muiden hammaslaadketieteen erikoisalojen valilla, esimerkiksi purennan seurannassa,
hammasvammojen korjauksessa seka luutumista estavien tulehdusten hoitamisessa
(Kasvomurtumat 2022, Terve suu, www.terveyskirjasto.fi).



Etiologiaan ja murtumatyyppeihin vaikuttavat monet tekijat, kuten ika, sukupuoli,
sosioekonominen asema ja kulttuuri (Khan ym. 2022). Useiden tutkimusten mukaan
tyypillinen kasvomurtumapotilas on nuori mies. Nuoret miehet esimerkiksi kdyttavat
enemman alkoholia, joka altistaa vakivallalle ja vammoille. Nain myos esimerkiksi
yhteiskunnallisella alkoholipolitiikalla on vaikutus kasvomurtumien maaraan.

Tavoitteet

Taman opinndytetyon tavoitteena oli tutkia suomalaisten aikuisten kasvomurtumien
etiologiaa. Erityisesti haluttiin selvittda etiologioiden assosioituminen ikdan ja sukupuoleen.
Lisaksi tutkittiin alkoholi-intoksikaation osuutta murtumien synnyssa.

Aineisto

Tutkimukseen otettiin mukaan kaikki 20 vuotta ja vanhemmat potilaat, joilla oli todettu
kasvomurtuma Helsingin yliopistollisessa keskussairaalassa, T06l0n tapaturma-asemalla
vuosina 2013-2018 (n=2579). Tutkimuksessa analysoidut parametrit oli edeltdvasti keratty
Excel-taulukkoon, ja potilaiden tunnistetiedot oli korvattu koodeilla.

Menetelmat

Tavoitteiden saavuttamiseksi suunniteltiin ja implementointiin retrospektiivinen
kohorttitutkimus. Tutkija sai kdyttdonsa anonymisoidun tiedoston, johon oli keratty
tutkittavat parametrit. Tiedostoon oli taulukoitu potilaiden sukupuoli, ikd, murtuman
etiologia sekd murtumatyyppi. Taulukosta selvisi myds, oliko potilas vamman
syntymahetkella alkoholin vaikutuksen alaisena.

Potilaat jaettiin mediaanin mukaan kahteen ikaryhmaan (>45,76 ja <45,76) seka tarkempiin
ikaryhmiin seuraavasti: 20-29 v, 30- 39 v, 40-49 v, 50-59 v, 60-69 v, 70-79 v seka >80 v.
Etiologiat luokiteltiin kymmeneen luokkaan: kaatuminen maan tasalla, vakivalta,
polkupyodraonnettomuus, isku esineestd, moottoriajoneuvo-onnettomuus, tippuminen
korkealta, kaatuminen rappusissa, muu moottoriton ajoneuvo, kdsiase seka syy ei tiedossa.
Lisaksi tunnistettiin alkoholi-intoksikaatio vamman sattuessa. Murtumatyyppien sijainti
jaoteltiin seuraavasti: pelkka alaleuan murtuma, pelkka keskikasvojen murtuma, pelkka
kasvojen ylakolmanneksen murtuma seka yhdistelmamurtuma (alaleuka + keskikasvo tai
keskikasvo + ylakolmannes).

Tutkimuksessa vertailtiin a) potilaiden ian assosioitumista sukupuoleen, b) etiologian ja
murtumatyyppien suhdetta sukupuoleen ja ikdan, seka c) alkoholi-intoksikaation suhdetta
etiologiaan.

Eettiset aspektit

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri myonsi tutkimukselle luvan 6.2.2017.



Tulokset

Taulukko 1. Demografiset, etiologiset ja kliiniset piirteet

Potilaiden maara (n=2579)

%

Sukupuoli 1842 71,4
miehet 1842 28,6
naiset 737

1ka (v)

keski-ika 48,5

mediaani 45,76

vaihteluvali 20,0-102,5

lkdryhma mediaanin mukaan

<45,76 1290 50,0
> 45,76 1289 50,0
lkaryhmat

20-29 584 22,6
30-39 484 18,8
40-49 390 15,1
50-59 370 14,3
60-69 298 11,6
70-79 234 9,1

>80 219 8,5

Etiologia

kaatuminen maan tasalla 793 30,7
vakivalta 755 29,3
polkupydraonnettomuus 320 12,4
isku esineesta 200 7,8

moottoriajoneuvo-onnettomuus 171 6,6

tippuminen korkealta 145 5,6

kaatuminen rappusissa 115 4,5

ei tiedossa 62 2,4

muu moottoriton ajoneuvo 13 0,5

kasiase 5 0,2

Alkoholi-intoksikaatio

kylla 911 35,3
Murtuman sijainti

pelkka keskikasvo 1532 59,4
pelkka alaleuka 695 26,9
yhdistelmdamurtuma 271 10,5
pelkka kasvojen ylakolmannes 81 3,1




Taulukossa 1 esitetdan koko aineiston demografiset, etiologiset ja kliiniset piirteet. Potilaita
oli yhteensa 2579, joista valtaosa miehia (71,4 %). Potilaiden keski-ika oli 48,5 vuotta ja
vaihteluvali 20-102,5 vuotta. Suurin ikdryhma oli 20-29-vuotiaat (22,6 %) ja tutkimuksessa
havaittiin, etta ikdryhman noustessa potilasmaara laski. Tavallisimmat vammamekanismit
olivat maan tasalla kaatuminen (30,7 %) seka vakivalta (29,3 %). Alkoholin
vaikutuksenalaisilla murtumapotilailla oli huomattava osuus aineistossa (35,3 %). Tavallisin
murtumatyyppi oli pelkka keskikasvomurtuma (59,4 %).

Taulukko 2. 1an ja ikdryhmien suhde sukupuoleen

Miesten méard | = . . e Naisten maara % kaikista
(n=) % kaikista miehista (n=) naisista

lkdryhma mediaanin
mukaan
<45,76 1070 58,1 220 29,9
> 45,76 772 41,9 517 70,1
lkdryhmat
20-29 484 26,3 100 13,6
30-39 399 21,7 85 11,5
40-49 320 17,4 70 9,5
50-59 268 14,5 102 13,8
60-69 186 10,1 112 15,2
70-79 121 6,6 113 15,3
>80 64 3,5 155 21,0
Keski-ika (v)
miehet 44,2
naiset 59,1

Taulukko 2 nayttaa ikdryhmien suhdetta sukupuoleen. Miespotilaita oli eniten nuorimmassa
ikdluokassa (26,3 %) ja naispotilaita oli eniten vanhimmassa ikaluokassa (21,0 %). Lisaksi
58,1 % miespotilaista oli nuorempia kuin mediaani (45,76 v) ja naispotilaista perati 70,1 %
ylitti mediaanin. Sukupuolten valilla oli my6s selkea keski-ikdero. Miespotilaiden
lukumaaralla oli selva laskeva trendi idn kasvaessa, kun taas naisilla ei sita ollut, vaan
potilaiden maara alkoi kasvaa 40—-49-vuotiaiden ikdluokan jalkeen.



Taulukko 3. Etiologian ja kliinisten piirteiden suhde sukupuoleen

Miesten maara % kaikista Naisten maara % kaikista
(n=) miehista (n=) naisista

Etiologia
kaatuminen maan tasalla 413 22,4 380 51,6
vakivalta 675 36,6 80 10,9
polkupydraonnettomuus 221 12,0 99 13,4
isku esineesta 166 9,01 34 4,61
:nonf:fgstouzeuvo' 121 6,57 50 6,78
tippuminen korkealta 111 6,03 34 4,61
kaatuminen rappusissa 71 3,85 44 5,97
ei tiedossa 48 2,61 14 1,90
muu moottoriton ajoneuvo 11 0,60 2 0,27
kasiase 5 0,27 0 0
Alkoholi-intoksikaatio
kylla 773 42,0 138 18,7
Murtuman tyyppi
pelkka keskikasvo 1049 56,9 483 65,5
pelkka alaleuka 505 27,4 190 25,8
yhdistelmdamurtuma 218 11,8 53 7,2
pévlkké kasvojen 20 38 1 15
yldkolmannes

Taulukossa 3 esitetdadn etiologian ja kliinisten piirteiden suhdetta sukupuoleen. Johtava
vammamekanismi miehilla oli vakivalta (36,6 %) ja naisilla kaatuminen maan tasalla (51,6
%). Suurimmat prosentuaaliset erot sukupuolien valilla |16ytyivat ndista kahdesta yhteisesti
tavallisimmista vammamekanismeista. Miesten toiseksi yleisin vammamekanismi oli
kaatuminen maan tasalla (22,4 %) ja naisista vain 10,9 % potilaista olivat saaneet vammansa
vakivallan seurauksena. Naisilla polkupydraonnettomuudet (13,4 %) nousivat esiin toiseksi
yleisimmaksi vammamekanismiksi. Miehista alkoholin vaikutuksen alaisina vammahetkella
oli jopa 42,0 %. Murtumatyypeistakin l0ytyi eroja sukupuolien valilla. Naisten murtumista
65,5 % oli pelkkia keskikasvojen murtumia, kun vastaava osuus miehissa oli 56,9 %.
Yhdistelmamurtumia oli miehillda 11,8 % mutta naisilla vain 7,2 %. Lisdaksi miehilla oli
prosentuaalisesti yli kaksinkertainen maara kasvojen ylakolmanneksen murtumia (3,8 %)
kuin naisilla (1,5 %).



Taulukko 4. Etiologian ja kliinisten piirteiden suhde ikdan

%
kaikista Y . . . _ i
20-29 % kaikista % kaikista % kaikista % kaikista % kaikista % kaikista
v 30-39v. 40-49 v. 50-59 v. 60—-69 v. 70-79 v. 280 v.
potiiais potilaista potilaista potilaista potilaista potilaista potilaista
ta
Etiologia
kaatuminen maan | o 15,1 20,8 28,9 48,7 65,8 82,2
tasalla
vakivalta 49,8 45,2 33,8 23,2 8,1 0,9 0,5
Ikupyora tt
pofkupyoraonne 8,2 12,8 19,0 18,4 16,1 5,6 3,2
omuus
isku esineesta 14,2 11,0 8,5 4,3 2,0 2,1 1,8
moottoriajoneuvo 8,2 6,2 64 5,4 6,7 8,5 37
-onnettomuus
pr -
tbpuminen 6,0 4,8 6,4 8,6 6,4 3,3 0,9
korkealta
kaatuminen 2,1 2,1 2,6 6,8 7,0 9,4 6,3
rappusissa
ei tiedossa 1,9 2,5 2,6 3,0 3,0 3,0 0,9
muu moottoriton
. 0,5 0,4 0 1,1 1,3 0 0
ajoneuvo
kasiase 0 0 0 0,3 0,7 0,9 0
Alkoholi-
intoksikaatio
kylls 39,2 40,5 42,3 44,3 31,5 22,6 1,8
Murtuman tyyppi
pelkka keskikasvo 50,3 55,6 57,9 62,7 67,4 63,7 73,5
pelkkd alaleuka 38,0 31,0 26,4 23,8 17,4 20,5 14,6
hdistelma t
yhdistelmamurtu 7,7 11,2 13,8 8,6 11,7 11,5 11,0
ma
1kka k j
petia kasvojen 3,9 23 18 4,9 3,4 4,3 0,9
ylakolmannes

Taulukossa 4 esitetdaan etiologian ja kliinisten piirteiden suhdetta ikdan. Nuorimmissa
ikdluokissa (20—49 vuotta) yleisin vamman syy oli vakivalta (33,8 %-49,8 %), vanhimmassa
ikdluokassa (> 80 vuotta) vakivallan osuus oli sen sijaan hyvin pieni (0,5 %). Yli 79-vuotiaista
jopa 82,2 % vamman syista oli kaatuminen maan tasalla, kun taas nuorimmassa ikaluokassa
maan tasalla kaatumisesta aiheutuvia murtumia oli vain 9,1 %:lla. Alkoholi-intoksikaatiolla
oli noin 40 % edustus ikdaryhmissa 20-59 vuotta. Murtumatyypeissa havaittiin selkeat ikdan
liittyvat trendit. 1an noustessa pelkkien keskikasvomurtumien osuus kasvoi ja
alaleukamurtumien osuus laski.



Taulukko 5. Alkoholi-intoksikaatio suhteessa etiologiaan miehilla ja naisilla

Alkoholi-intoksikaatio Alkoholi-intoksikaatio
/ miehet / naiset
% kaikista % kaikista
kylld (n=773) o KalkIst kylld (n=138) o Katt
miehista naisista
Etiologia
kaatumi
aatuminen maan 175 95 55 75
tasalla
vakivalta 357 19,4 28 3,8
olkupyordonnettom
potkupy ! 91 4,9 22 3,0
us
isku esineesta 8 0,4 1 0,1
moottoriajoneuvo-
lajoneuv 29 1,6 2 03
onnettomuus
tippuminen korkealta 30 1,6 10 1,4
kaatuminen rappusissa 50 2,7 10 1,4
ei tiedossa 30 1,6 10 1,4
ttorit
nr?uu moottoriton 1 01 0 0,0
ajoneuvo
kasiase 2 0,1 0 0,0

Taulukossa 5 tarkastellaan alkoholi-intoksikaation suhdetta etiologiaan miehilla ja naisilla.
Kaikista miehista jopa 42 % (773/1842) oli alkoholin vaikutuksen alaisena vamman
sattuessa, naisilla vastaava osuus oli 18,7 % (138/737). Miehilld alkoholi-intoksikaatio
assosioitui useimmiten vakivaltaan (19,4 %), naisilla sen sijaan paihtyneisyys liittyi
useimmiten maan tasalla kaatumiseen (7,5 %).

Pohdinta

Taman opinnadytetyon tavoitteena oli tutkia suomalaisten aikuisten kasvomurtumien
etiologiaa. Erityisesti haluttiin selvittda etiologioiden assosioitumista ikdan ja sukupuoleen.
Lisaksi tutkittiin alkoholi-intoksikaation osuutta murtumien synnyssa.

Tutkimuksesta huomattiin, etta tavallisimmat vammamekanismit olivat maan tasalla
kaatuminen (30,7 %) seka vakivalta (29,3 %). Tavallisin murtumatyyppi oli pelkka
keskikasvomurtuma (59,4 %). Kasvomurtumapotilaista valtaosa oli miehia (71,4 %). Suurin
ikdryhma oli 20—29-vuotiaat (22,6 %) ja potilaiden keski-ika oli 48,5 vuotta, mika kertoo siita,
ettd murtumia tapahtuu huomattavasti vield vanhuudessakin. Lisaksi alkoholin
vaikutuksenalaisilla murtumapotilailla oli huomattava osuus aineistossa (35,3 %).

Tassa tutkimuksessa kasvomurtumapotilaista huomattava osa oli miehia, mikd on huomattu
jo aikaisemmissa tutkimuksissa (Khan ym. 2022 ja Roccia ym. 2022). Lisaksi on havaittu, etta
nuorilla miehilla on suurempi riski saada kasvomurtuma. Tassa tutkimuksessa 20—39-
vuotiaat kattavat 48 % kaikkien miesten kasvomurtumista. On monia syita, miksi miehet
ovat yliedustettuina kasvomurtumapotilaiden joukossa. Miehet muun muassa kayttavat



enemmadn paihteita (THL 2023), ajavat enemman autoa ja harrastavat enemman
kontaktiurheilua. Miesten riskia lisddvat myos yhteiskunnan asettamat odotukset
maskuliinisuudesta.

Suomessa yleisimmat vammamekanismit olivat maan tasalla kaatuminen ja vakivalta.
Muiden tutkimusten mukaan maailmalla johtava vammamekanismi on kuitenkin
moottoriajoneuvo-onnettomuus. Esimerkiksi Kiinassa 41,8 % (Wusiman ym. 2020),
Pakistanissa 63,6 % (Khan ym. 2022) seka Brasiliassa 47,5 % (Barreto ym. 2022) murtumista
aiheutui moottoriajoneuvo-onnettomuudessa. Tassa tutkimuksessa vastaava luku oli vain
6,6 %. Moottoriajoneuvo-onnettomuuksien maaraan vaikuttavat vaestontiheys, elintaso,
liilkenneturvallisuus, kulkuvalineet ja niiden turvallisuus.

Maarallisesti miehia oli selkedsti enemman jokaisessa etiologiassa, mutta prosentuaalisesti
etiologioissa oli eroja sukupuolten valilla vain kahdessa kymmenestda vammaluokasta
(vakivalta sekd maan tasalla kaatuminen). Téma kertoo Suomessa vallitsevasta tasa-arvosta
ja yhdenvertaisuudesta. Ainoa erottava tekija on miesten vakivalta. Se oli miesten ja
erityisesti nuorten miesten yleisin syy kasvomurtumalle.

Tutkimuksessamme 35,2 % kasvomurtumista oli tapahtunut alkoholin vaikutuksen alaisena.
Miesten kasvomurtumista jopa 42 % oli tapahtunut paihtymisen seurauksena ja naisilla 18,7
% murtumista oli tapahtunut alkoholin vaikutuksen alaisena. Luvut ovat luultavasti
todellisuudessa vield suurempia, koska osa potilaista saapuu hoitoon viiveelld, eivatka he
valttamatta kerro olleensa alkoholin vaikutuksen alaisena. Lisaksi 51 % vakivallan
aiheuttaneista kasvomurtumista oli tapahtunut alkoholin vaikutuksen alaisena, joten
voidaan olettaa alkoholin olevan yksi paatekija etenkin miesten vakivallalle. My6s useat
muut tutkimukset vahvistavat alkoholin ja kasvomurtumien yhteyden. Leen ym. (2017)
tutkimuksessa huomattiin miesten ja nuorten suuri edustus alkoholiin liittyvissa
kasvomurtumissa. Hirvikankaan ym. (2020) tutkimuksessa 55 % kasvomurtumista oli
tapahtunut alkoholin vaikutuksen alaisena. Tutkijat korostavat alkoholi-intervention
tarkeytta.

Miesten vakivaltaisuus vaikuttaa myos naisten kasvomurtumien maaraan. Tassa
tutkimuksessa 10,9 % naisten kasvomurtumista oli tapahtunut vakivallan seurauksena ja
tutkimusten perusteella voidaan olettaa, etta ainakin osa siitd oli miesten aiheuttamaa.
Attilan ym. (2023) mukaan 33,7 % suomalaisista naisista on elaméansa aikana kohdannut
fyysista parisuhdevakivaltaa ja Gujrathin ym. (2022) tutkimuksessa jopa 97 %
parisuhdevakivallan aiheuttamista kasvovammoista kohdistui naisiin.

Yleisin murtumamekanismi tassa tutkimuksessa oli kaatuminen maan tasalla, joka yleistyi
selvasti ian lisddntyessa. Naisilla 51,6 % murtumista oli maan tasalla kaatumisen aiheuttama.
Vanhuksilla tasapaino ja motoriikka heikkenevat ja heilld saattaa olla kaatumiselle altistavia
ladkkeitd ja sairauksia. Vanhetessa luusto haurastuu, joten alttius murtumalle lisdantyy
kaatuessa. Aikaisemmatkin tutkimukset osoittavat, ettd kaatuminen on vanhusten yleisin
syy kasvomurtumalle (66,4 %) etenkin naisilla (Bojino ym. 2022). Pereiran ym. (2013)
tutkimuksen mukaan naiset kaatuvat enemman kuin miehet, koska heilld on todettu olevan
enemman sairauksia, suurempi rasvaprosentti seka vahemman lihasmassaa. Lisaksi tassa



tutkimuksessa jopa 74 % miesten maan tasalla kaatumisista tapahtui alkoholin vaikutuksen
alaisena.

Suomalaisilla on lahes 10 vuotta pidempi elinajanodote kuin globaalisti (WHO 2019), mika
lisaa iakkaiden kaatumisia Suomessa. Kaatumisten ennaltaehkadisemisessa on tarkeda yksilon
terveyden ja fyysisen toimintakyvyn yllapitaminen, toimivat sosiaali- ja terveyspalvelut seka
lilkkumisvaylien kunnossapito esimerkiksi tukikaiteilla ja maan hiekoituksella talvisin.

Goulartin ym. (2014) tutkimuksessa vakivallan seurauksena yleisimmat murtumatyypit
kohdistuivat kasvojen prominentteihin kohtiin kuten alaleukaan ja nenaan. Tama sopii
tdman tutkimuksen havaintoon, jossa vakivalta ja pelkka alaleuan murtuma molemmat
vahenevat ian lisddantyessa. Toinen taman tutkimuksen |6ydos oli se, etta keskikasvojen
murtumat yleistyvat idn lisddntyessa. Roccian ym. (2014) tutkimuksessa selvitettiin, ettad
keskikasvomurtumat ovat yleisimpia kaatumisessa maan tasalla ja portaissa. Eniten kasvojen
yhdistelmamurtumiin johtava tekija on huomattu olevan suurienergiset moottoriajoneuvo-
onnettomuudet (Montovani ym. 2006). Taman takia tassa tutkimuksessa
yvhdistelmamurtumat olivat harvinaisempia kuin maailmalla, koska moottoriajoneuvo-
onnettomuuksien aiheuttamia kasvomurtumia oli vahan.

Aineisto koostui 2579 potilaasta, jotka olivat 20-102-vuotiaita. Laajan aineiston avulla
saatiin selvitys suomalaisten aikuisten kasvomurtumien etiologiasta. Lisaksi tutkittiin idan ja
sukupuolen seka alkoholin assosioitumista ndihin murtumiin. Potilaat raportoivat itse
murtumansa mekanismin, mikad vahentaa tutkimuksen luotettavuutta. Aineistosta oli
karsittu pois patologiset kasvomurtumat.

Yhteenveto

Tutkimuksen perusteella voidaan todeta, ettd kasvomurtumat ovat yleisimpia miehilla ja
erityisesti nuorilla miehilla. Yleisimmat vamman mekanismit ovat kaatuminen maan tasalla
ja vakivalta. Tavallisin murtumatyyppi on keskikasvomurtuma. Huomattava osa
kasvomurtumista tapahtui alkoholin vaikutuksen alaisena.
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