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Icke-joniserande strdlning

Sammanfattning

I betinkandet behandlas sammanlagt 19 motionsyrkanden om icke-
joniserande stralning m.m. frdn allménna motionstiden 2003. Yrkandena
berdr bl.a. eventuella hilsorisker forenade med exponeringen for elektromag-
netiska fdlt, grinsvirden for exponering, informations- och forskningsfragor.
I februari 2003 behandlade utskottet ett antal liknande motionsyrkanden (bet.
2002/03:MJU7). Utskottet foreslar att samtliga yrkanden ldmnas utan riksda-
gens vidare dtgérd. Som grund hérfor hinvisar utskottet till de bedémningar
som gors av ansvariga myndigheter pd omradet som innebdr att det inte finns
ndgot vetenskapligt stod for att allvarliga hilsorisker skulle vara forenade
med anvindningen av mobiltelefoni. Samtidigt framhalls att det &r utomor-
dentligt angelédget att det vetenskapliga kunskapslédget &r sa bra som mojligt
och att fortsatt forskning bedrivs pa omradet
I betdnkandet finns 10 reservationer och 1 sérskilt yttrande.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Forsiktighetsprincipen
Riksdagen avslir motion 2003/04:MJ398 yrkande 1.
Reservation 1 (mp)

2. Rekommendationer for barn m.m.
Riksdagen avslir motion 2003/04:MJ398 yrkandena 2 och 7.
Reservation 2 (mp)

3. Sinkning av grinsvirden
Riksdagen avsldr motionerna 2003/04:MJ398 yrkande 9 och 2003/04:
Bo0262 yrkande 5.
Reservation 3 (mp)

4. Varningstext pa mobiltelefoner
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:MJ359 yrkande 4, 2003/04:
MIJ398 yrkande 6 och 2003/04:MJ410 yrkande 5.
Reservation 4 (v)
Reservation 5 (mp)

5. Offentliggorande och tillsyn av griansvirden
Riksdagen avsldr motionerna 2003/04:MJ359 yrkandena 1 och 2,
2003/04:MJ398 yrkande 3 och 2003/04:T561 yrkande 10.
Reservation 6 (fp)
Reservation 7 (mp)

6. Oberoende kommission
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:MJ359 yrkande 6 och 2003/04:
T561 yrkande 12.
Reservation 8 (fp)

7. Miljoavgift for mobiltelefoner
Riksdagen avslar motion 2003/04:MJ359 yrkande 5.

8. Forskningsfragor
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:MJ359 yrkande 3, 2003/04:MJ410
yrkande 4, 2003/04:B0262 yrkande 6 och 2003/04:T561 yrkande 11.
Reservation 9 (v)
Reservation 10 (mp)
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UTSKOTTETS FORSLAG TILL RIKSDAGSBESLUT

Stockholm den 11 mars 2004

P& miljo- och jordbruksutskottets vignar

Catharina Elmsdter-Svird

Fo6ljande ledaméter har deltagit i beslutet: Catharina Elmséter-Svird (m),
Sinikka Bohlin (s), Alf Eriksson (s), Lennart Fremling (fp), Rune Berglund
(s), Rolf Lindén (s), Sven Gunnar Persson (kd), Kjell-Erik Karlsson (v),
Christina Axelsson (s), Lars Lindblad (m), Carina Ohlsson (s), Jan Andersson
(c), Jan-Olof Larsson (s), Bengt-Anders Johansson (m), Christin Nilsson (s),
Marie Wahlgren (fp) och Gunnar Goude (mp).



Redogorelse for drendet

Arendet och dess beredning

I mars 1999 beslutade riksdagen att bl.a. inféra det nationella miljokvalitets-
malet Sdker stralmiljo (prop. 1997/98:145, bet. 1998/99:MJU6, rskr.
1998/99:183). Detta miljokvalitetsmal innebér bl.a. att ménniskors hdlsa och
den biologiska mangfalden skall skyddas mot skadliga effekter av stralning i
den yttre miljon. I enlighet med de riktlinjer som dérvid antogs beslutade
riksdagen 1 november 2001 om ett antal delmal for miljokvalitetsmélet (prop.
2000/01:130, bet. 2001/02:MJU3, rskr. 2001/02:36). Som delmal angavs bl.a.
att riskerna med elektromagnetiska filt kontinuerligt skall kartliggas och
nddvindiga atgérder vidtas i takt med att sddana eventuella risker identifieras.
Regeringen bedomde dirvid att kunskapsldget om elektromagnetiska falt bor
forbéttras genom forskning for att fi underlag till nddvéndiga insatser. Ut-
skottet har darutdver vid flera tillfdllen behandlat motioner frdn allménna
motionstiden med anknytning till icke-joniserande stralning. S& skedde senast
i februari 2003 (bet. 2002/03:MJU7).

Som ett led i utskottets arbete med uppfoljning av tidigare riksdagsbeslut
anordnade milj6- och jordbruksutskottet den 12 februari 2004 en offentlig
utfragning om strélning fran mobiltelefoner och basstationer. Utfragningen
nedtecknades stenografiskt och protokollet bifogas detta betdnkande. Vidare
har riksdagens utredningstjanst pa uppdrag av miljo- och jordbruksutskottet
infor behandling av de under allmédnna motionstiden 2003 vickta motionerna
om icke-joniserande strdlning genomfort en kartliggning av det aktuella
kunskapsliaget. Uppdraget redovisades i en rapport den 9 februari 2004 (dnr
2003:1619). Rapporten bifogas detta betinkande.

Utskottet har informerats av en representant for TCO Development om
maérkning av mobiltelefoner samt av en representant for Uppsala universitet
om igangsittningen av ett nytt forskningsprojekt med syfte att identifiera
huruvida exponeringen for radiofrekventa falt med frekvens fér mobiltelefoni
har nagra direkta effekter pa sjdlvrapporterade symtom samt eventuella for-
dndringar via biologiska markdrer.
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Utskottets 6vervidganden

Stralning fran mobiltelefoner m.m.

Utskottets forslag i korthet

Utskottet avstyrker fem motionsyrkanden (mp) om tillimpningen
av forsiktighetsprincipen, rekommendationer till vissa mobiltele-
fonanvindare och griansvirdet for allmidnhetens exponering for
elektromagnetiska fdlt mot bakgrund av bl.a. att inga nya genom-
gripande forskningsresultat kommit fram under senare ar som for-
dndrar nuvarande riskbedomningar nir det géller exponering for
elektromagnetiska falt.

Vidare foreslas att tre motionsyrkanden (fp, v, mp) med krav pa
varningstext pa mobiltelefoner med hanvisning till bl.a. SSI:s ini-
tiativ till ett myndighetsgemensamt informationsmaterial om mobil-
telefoner och strilning 1&dmnas utan vidare atgérd.

Krav i tre motionsyrkanden (fp, mp) pé offentliggérande av stral-
ningsvirden m.m. avstyrks med hénvisning till de anstrdngningar
som gors redan i1 dag nér det géller denna information.

Med hénvisning till SSI:s fortlopande bevakning av dessa fragor
och det arbete som bedrivs av det av SSI inréttade internationella
expertradet nér det géller forskningen inom EMF och dess paverkan
pa& ménniskors hélsa foreslés att tvd motionsyrkanden (fp) om till-
séttandet av en oberoende kommission ldmnas utan vidare éatgérd.

Vidare avstyrks ett motionsyrkande (fp) om miljéavgift for mo-
biltelefoner.

Motionerna

Enligt motion MJ398 (mp) yrkande 1 skall forsiktighetsprincipen gélla vid
exponering av elektromagnetiska fdlt. Enligt motionédren har flera rapporter
kommit om hélsorisker som kan uppstd bade nir det géiller bildskdrmsarbete
och arbete med elektriska apparater med skilda spanningstal. Boséttning i
ndrheten av kraftledningar har visat pa oroande effekter med troliga cancer-
risker. En orsak till hudbesvir vid bildskdrmsarbete, framfor allt vid arbete
med nyare apparater, ar att flamskyddsmedel som ingér i datorer och annan
elektronisk utrustning avger brom vid anvéndning. Forsiktighetsprincipen bor
dérfor anvéndas ndr rekommendationer ges, vid bosittning eller vistelse i
eller i nirheten av elektriska och magnetiska fdlt. I motionen framhalls att
barn och ungdom i princip inte bér anvinda mobiltelefon alls vilket foljer av
de senaste ronen fran en engelsk forskningsgrupp, som har sammanstéllt all
forskning om mobiltelefonstralning. Rekommendationer bor darfor utfirdas
for att visa pa den storre hélsorisken for barn och ungdom vid anvindning av
mobiltelefon (yrkande 2). Vidare foreslds att en rekommendation utfirdas
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angaende anvidndning av mobiltelefon i bilar (yrkande 7). Enligt motiondren
har radiovdgorna inne i bilen svarare att na fram till mobiltelefonen. Detta
innebér att mobiltelefonen maste 6ka effekten, och bilforaren utsétts darfor
for hogre stralning.

Den stralning som méinniskan absorberar fran mobiltelefonerna kallas
SAR-virde, Specific Absorption Rate. I motion MJ398 (mp) framhalls bl.a.
att Sverige har antagit grinsvirdet 2 W/kg i en kub pa 10 g. I USA har man
lagt sig pa betydligt lagre vérde, vilket d&ven Sverige bor gora med tanke pa
framtidseffekter och forsiktighetsprincipen. Ett gransvirde pa 0,8 W/kg ér ett
fornuftigare virde som ocksd TCO nu gér ut med i sin kvalitets- och miljo-
mérkning (yrkande 9). Enligt motion Bo262 (mp) yrkande 5 bor gransvérden
for human exponering omedelbart ses dver och séttas pa lagsta tinkbara ni-
véer.

Enligt motion MJ359 (fp) yrkande 4 borde en varningstext &tfolja varje
mobiltelefon. Texten talar om att mobilstralning kan ge upphov till negativa
biologiska konsekvenser. Sérskilt viktigt dr detta for de speciella barnmobilte-
lefonerna. I motion MJ398 (mp) yrkande 6 framhélls att en varningstext som
varnar for alltfor flitigt anvéindande bor finnas pa mobiltelefoner. Enligt mot-
iondren visar forskning att langre samtal i mobiltelefon okar riskerna for att
drabbas av skador. Ménniskor pratar allt ldngre tid i telefon och dverskrider
de tva minuter, som ligger till grund for grinsvédrden. De s.k. SAR-vérdena
okar ocksé i samhallet, genom ett stindigt 6kande antal mobiltelefonabonne-
mang. Enligt motion MJ410 (v) kommer alla mobiltelefoner i Storbritannien
att forses med varning om hélsorisker. Det brittiska hédlsodepartementet upp-
manar konsumenterna till forsiktighet eftersom de anser att det inte kan ute-
slutas att den elektromagnetiska strilningen frén telefonerna &r skadlig for
hilsan. Varningstexten ar sérskilt riktad till barn. Aven Sverige bor infora
varningstext pa mobiltelefoner om hélsorisker (yrkande 5).

I motion MJ359 (fp) yrkande 1 framhalls att exponeringen skiljer sig stort
mellan olika telefonmodeller, men maétningarna kontrolleras inte av nagra
myndigheter eller oberoende forskningsinstitut och tillverkarna vill inte redo-
visa sina métviarden. Det borde vara naturligt for mobiltelefontillverkarna att
ge konsumenterna sjdlva mojlighet att bedoma vilka faktorer de vill vdga in
ndr de skaffar mobiltelefon. Att hemlighalla uppgifter som stralningsvérden
tyder pa en formyndarmentalitet, som inte hor hemma i ett modernt samhalle.
Vill inte tillverkarna offentliggdra uppgifterna frivilligt, maste vi lagstifta i
fragan. Vidare maste en tillsynsmyndighet utses for kontroll av stralningsvér-
dena (yrkande 2). Motsvarande krav framfors dven i motion T561 (fp) yr-
kande 10. Enligt motion MJ398 (mp) testar mobiltelefontillverkarna SAR-
vérdena i dag. Deras resultat har hittills inte varit officiella sé att forskare har
kunnat ta del av dem. Ett krav pa Oppenhet ar fullt rimligt. Rekommendation
har tidigare utgetts till telefontillverkarna om att ge ut SAR-vérdena, och detta
maste nu genomforas och inforas i en lag (yrkande 3). Att utreda stralningens
effekter mer noggrant maste enligt motionerna MJ359 (fp) yrkande 6 och
T561 (fp) yrkande 12 vara en prioriterad angeldgenhet for alla ldnder, men
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sarskilt for Sverige diar mobiltdtheten dr sd hog. En oberoende kommission
bor dérfor tillséttas for att noga gé igenom det aktuella forskningsldget och
snarast avge rekommendationer for hur fragan skall hanteras. Det anférda bor
ges regeringen till kénna.

Vidare yrkas i motion MJ359 (fp) att en utredning om miljéavgift for mo-
biltelefoner tillsdtts (yrkande 5).

Utskottets stillningstagande

De internationella riktlinjer som har tagits fram av det internationella expert-
organet International Commission on Non-Ionising Radiation Protection
(ICNIRP) ér baserade pd en noggrann analys av all vetenskaplig litteratur
(bade virme- och icke-virmerelaterade effekter) och erbjuder med stora si-
kerhetsmarginaler skydd mot alla identifierade faror med energi fran radio-
frekventa fdlt (RF-energi). Exponeringsnivaerna fran mobiltelefonen for en
anvindare dr betydligt hogre dn fran en basstation men ligger under internat-
ionella riktlinjer. Helkroppsexponering for elektromagnetiska félt mellan 100
kHz och 10 GHz som leder till en 6kad kroppstemperatur av mer dn 1 ° C kan
innebdra en risk for olika effekter som bl.a. beteendeforandringar. Denna
exponering motsvarar ett SAR-virde pd ca 4 W/kg for hela kroppen. Vid
lokal exponering i huvudet éver 100 W/kg har man pévisat linsgrumlingar
(gra starr) i 6gonen pa forsoksdjur. Dessa etablerade effekter utgor grunden
for ICNIRP:s rekommendationer for radiofrekventa falt. (For filt i andra
frekvensomraden finns motsvarande bedomningar.) Ett antal studier som har
undersokt mojligheten av effekter pa ldgre nivéer (under sddana som astad-
kommer dessa termiska effekter) har ocksa utvirderats av ICNIRP, men be-
domningen var att resultaten fran dessa for ndrvarande inte kan utgdra en bas
for ICNIRP:s rekommendationer.

For det aktuella frekvensomradet (30-2 000 MHz) géller enligt ICNIRP:s
rekommendationer foljande granser for exponering uttryckt i SAR:

Yrkesmdissig exponering Allmdénhetens exponering
Helkropp 0,4 W/kg 0,08 W/kg
Bal, huvud 10 W/kg 2 W/kg
Extremiteter 20 W/kg 4 W/kg

Dessa vérden utgdr medelvirden dver varje 10 g massa, och dver varje sex-
minutersperiod. Studier har visat att en exponering av 2 W/kg i huvudregion-
en kan leda till en temperaturhgjning pé ca 0,1 ° C.

De riktlinjer for allménhetens exponering som foreslagits av ICNIRP har
antagits av EU. Dérigenom har EU uppmanat alla medlemslénder att utfirda
rekommendationer i enlighet med dessa. Statens stralskyddsinstitut (SSI) har
utarbetat rekommendationer i form av allménna rdd om begrinsning av all-
ménhetens exponering for elektromagnetiska falt (SSI FS 2002:3). De re-
kommendationer som utfardats inom EU och SSI:s allménna rdd behandlar
strdlning hos allménheten. Den yrkesmissiga exponeringen regleras i Ar-
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betsmiljoverkets foreskrift AFS 1987:2. Denna &r inte anpassad till ICNIRP:s
rekommendationer frén 1998.

Inom WHO bedrivs det s.k. EMF-projektet (Electro Magnetic Fields). Ak-
tuella slutsatser frain EMF-projektet innebdr sammanfattningsvis foljande:
Ingen av de granskningar som nyligen utforts har kommit till den slutsatsen
att exponering for RF-filten frdn mobiltelefoner eller deras basstationer orsa-
kar nagra negativa hilsoeffekter. Det finns dock kunskapsluckor som identifi-
erats for framtida forskning sd att man skall kunna gora béttre hélsoriskbe-
domningar. Det kommer att ta ytterligare tid i ansprak att slutfora, utvirdera
och offentliggéra de slutgiltiga resultaten angdende eventuella hilsorisker for
den RF-forskning som krivs for detta. Under tiden har WHO publicerat ett
antal faktablad om stralning som finns pé dess hemsida. Projektet berdknas
vara slutfort ar 2005 med uppdatering av tva kriterier, ett fran ar 1987 om
lagfrekventa félt och ett fran 1993 om radiofrekventa filt.

Rédet for arbetslivsforskning (RALF, numera Forskningsradet for arbetsliv
och socialvetenskap, FAS) har pa regeringens uppdrag studerat fragor med
anknytning till icke-joniserande stralning fran olika apparater. Den 30 no-
vember 2000 redovisade radet en forskningsoversikt och utvirdering av savil
svenska som internationella forskningsresultat inom omréddet elkénslighet och
hélsorisker pa grund av elektriska och magnetiska filt. Radet konstaterar bl.a.
foljande. Den samlade beddmningen av hilsoeffekter vid mobil telekommu-
nikation, baserad pd dagens kunskap, dr att vetenskapligt stod saknas for
forekomst av okad risk for ohélsa vid anvdndning av mobiltelefon. Denna
eller liknande slutsatser dras av i princip alla internationella utredningar och i
motesreferat som arbetsgruppen har tagit del av. Ett antal ytterligare utred-
ningar presenterades under &r 2001, bl.a. i Nederldnderna, Frankrike, Tysk-
land, Nya Zeeland och av EU:s vetenskapsrad.

I SSI:s rapport 2002:16, Epidemiologiska studier 6ver mobiltelefoner och
risken for cancer — en dversikt, anges att det for nirvarande inte finns beldgg
for att mobiltelefoner utgor en risk for cancer samt att pdgéende studier bor ge
ytterligare data om eventuella karcinogena (cancerframkallande) effekter fran
langvarig anviandning av mobiltelefoner.

I juni 2002 tillsatte SSI ett internationellt expertrad som fick i uppdrag att
folja forskningen inom EMF och dess pdverkan pd ménniskors hélsa. Radet
skall ge SSI rdd om det vetenskapliga underlaget betrdffande sambandet
mellan EMF och biologiska effekter. Den 18 december 2003 ldmnade det
internationella expertradet sin forsta rapport (dnr 00/1854/02). I rapporten har
expertgruppen gatt igenom forskningsresultat som handlar om risken for
cancer hos mobiltelefonanvindare, stralningens péaverkan pa blod-
hjérnbarridren och pa stressproteiner i kroppen, s.k. heat shock proteins. Ex-
pertrddet diskuterar dven Vairldshélsoorganisationens (WHO) forslag till
forsiktighetsatgérder, Precautionary framework. Sammanfattningsvis anser
expertradet att inga nya genomgripande resultat kommit fram under de sen-
aste tre dren som fordndrar nuvarande riskbeddmningar inom de omraden som
diskuteras. Slutsatserna frén bl.a. den engelska Stewartrapporten och den
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svenska RALF-rapporten géller i allt vdsentligt fortfarande. Radet konstaterar
att ett intensivt forskningsarbete pagéar i manga lidnder och att ny kunskap
successivt kommer att bli tillgénglig. Forskningsomradet &r komplicerat och
det dr vasentligt att forskningsresultat kan upprepas av andra forskargrupper
innan de accepteras. Den snabba teknikutvecklingen gor att det &r viktigt att
folja upp olika typer av tdnkbara hilsoeffekter redan pé ett tidigt stadium,
eftersom det kan ta lang tid att upptécka skador i form av t.ex. cancer eller
kroniska sjukdomar. Radet understryker dérfor vikten av fortsatt forskning
inom EMF-omradet.

Utskottet vill for sin del sammanfattningsvis anfora foljande. Nér det géller
icke-joniserande strilning d4r ICNIRP den viktigaste internationella organisat-
ionen for utarbetandet och utfirdandet av riktlinjer. ICNIRP:s géllande rikt-
linjer innebér att man inte anser att anvindningen av mobiltelefoni innebér en
okad risk for cancer. Samtidigt uppmanar organisationen till viss forsiktighet.
Béde WHO och EU delar ICNIRP:s huvudsakliga bedomningar. Utskottet vill
ocksa framhalla den forsiktighetsstrategi som den centrala svenska tillsyns-
myndigheten for stralskydd, SSI, tillimpar genom att utfirda rekommendat-
ioner som innebér att man inte anser att det finns nagot vetenskapligt stod for
att allvarliga hélsorisker skulle vara férenade med anvéndningen av mobilte-
lefoni. SSI rekommenderar dock dem som kénner oro att minska sin straldos
genom att t.ex. anvdnda handsfree-utrustning. Utskottet forutsétter att rege-
ringen noggrant foljer dessa frdgor och aterkommer vid uppfoljningen av
berdrda miljokvalitetsmal. Vidare framhalls att det dr utomordentligt angela-
get att det vetenskapliga kunskapslédget dr sa bra som mgjligt och att fortsatt
forskning bedrivs pd omradet. Med det anforda foreslar utskottet att motion
MIJ398 (mp) yrkandena 1, 2 och 7 1dmnas utan riksdagens vidare atgérd.

Med hénvisning till det anforda avstyrks jaimvél motionerna MJ398 (mp)
yrkande 9 och Bo262 (mp) yrkande 5.

Nir det géller exponering for radiofrekventa félt och behovet av mérkning
vill utskottet anfora foljande. I april 2001 presenterade SSI sin rapport Expo-
nering for radiofrekventa falt och mobiltelefoni (SSI rapport 2001:9). I rap-
porten ges en Oversikt over allmédnhetens exponering for radiofrekventa filt,
med tonvikt pd den exponering som hérroér frén mobiltelefonisystem. Mét-
ningar av exponeringen for radiofrekventa falt mellan 30 och 2 000 MHz har
genomforts pd 31 platser i Sverige: storstad, mindre stad och landsbygd.
Maitningarna har visat att exponeringsnivderna varierade strakt mellan de
olika platserna, med hogsta vérden i storstad utomhus och i nirheten av ra-
dio/TV-master. Som mest uppgick de uppmiitta viirdena till 3 mW/m?2, dvs.
under en tusendel av de rekommendationer som utarbetats av ICNIRP. Domi-
nerande bidrag till denna exponering kom fran basstationer for mobiltelefoni
och fran TV-sidndningar. Exponeringen vid egen anvindning av mobiltelefo-
ner kan i vissa situationer uppgé till virden som ligger under men i nirheten
av ICNIRP:s rekommendationer. Den reella exponeringen ér dock ofta betyd-
ligt lagre pa grund av olika faktorer som telefonutférande och hur man héller
telefonen. Statistik fran Stockholmsomrédet indikerar att olika former av
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nedreglering av mobiltelefoners uteffekt i medelvirde kan reducera expone-
ringen med cirka fyra femtedelar. Tradlosa telefoner och annan mobilutrust-
ning som PC-modem eller Bluetooth ger generellt ldgre exponeringsnivaer.
Ar 2003 gav regeringen SSI i uppdrag att “utreda eventuellt behov av inform-
ationstext angdende stralning fran mobiltelefoner och andra terminaler for
mobil kommunikation”. Den 2 februari 2004 ldmnade SSI en skrivelse till
regeringen om behovet av information om strilning frdn mobiltelefoner. SSI:s
arbete har foljts av representanter frin Elsdkerhetsverket, Konsumentverket,
Post- och telestyrelsen och Socialstyrelsen. Myndigheternas gemensamma
bedomning om kunskapsliget &r att det inte finns négra vetenskapliga beldgg
for att elektromagnetiska fdlt, EMF, frdn mobiltelefoner leder till skadliga
hilsoeffekter. Det finns heller inga beldgg for att barn skulle vara mer kéns-
liga for EMF 4n vuxna. Vidare framhalls att mobiltelefoner &r en relativt ny
foreteelse och att det darfor dr viktigt att forskningen inom omrédet fortsatter.

Den ovan redovisade rapporten fran det internationella expertradet har inte
redovisat nagra vetenskapliga beldgg for att elektromagnetiska falt fran mo-
biltelefoner leder till skadliga hilsoeffekter, men den ger enligt SSI dnda stod
for att, som en del av en forsiktighetsstrategi, sdnka exponeringen vid an-
vindning av mobiltelefon med enkla atgirder. SSI kommer darfor att ta ini-
tiativ till ett myndighetsgemensamt informationsmaterial om mobiltelefoner
och stralning och informera om hur man med enkla atgérder kan sénka sin
exponering fran mobiltelefoner. Det foreslagna informationsmaterialet till
allménheten och information om SAR-vérdet bor finnas lattillgédngligt 1 buti-
ker som séljer mobiltelefoner. SSI avser darfor att ta upp en diskussion med
mobiltelebranschen, bl.a. om hur den kan medverka till att informationen nar
konsumenterna pa ett effektivt sétt. I detta sammanhang bor dven uppmark-
sammas att TCO Development i slutet av 2001 presenterade en kvalitets- och
miljomérkning for mobiltelefoner som omfattar strdlning, anvandbarhet och
miljoegenskaper. Mot bakgrund av det anforda foreslér utskottet att motion-
erna MJ359 (fp) yrkande 4, MJ398 (mp) yrkande 6 och MJ410 (v) yrkande 5
lamnas utan riksdagens vidare atgérd.

SSI har i en sérskild rapport redovisat SAR och utstrdlad effekt fran 21
mobiltelefoner pa marknaden (SSI Rapport 2002:1). Ett syfte med rapporten
ar att undersoka om utstrdlad effekt kan kombineras med uppgifter om SAR
for att beskriva telefonernas prestanda. De hogsta uppmitta SAR-virdena
varierade mellan 0,49 W/kg och 1,7 W/kg for métobjekten. Medelvirdet lag
pa 0,78 W/kg. SAR-virdet for alla telefoner 1ag under grinsvéardet pa 2 W/kg.
Det finns i dag ocksa ett frivilligt &tagande fran mobiltelefontillverkarnas sida
att presentera aktuella SAR-vérden pa telefonerna. Bland annat har listor med
SAR-virden publicerats i kvillspressen. Dessa virden finns ocksé publice-
rade pd SSI:s hemsida. Vidare bor uppmirksammas att en lista pA SAR-
vérden fran mobiltelefoner finns pé den tyska strdlskyddsmyndighetens hem-
sida. Med det anforda avstyrker utskottet motionerna MJ359 (fp) yrkandena 1
och 2, T561 (fp) yrkande 10 och MJ398 (mp) yrkande 3.
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Mot bakgrund av vad som redovisat ovan nir det giller SSI:s fortlopande
bevakning av dessa fragor och det arbete som bedrivs av det internationella
expertradet nér det géller att folja forskningen inom EMF och dess paverkan
pa minniskors hélsa foreslar utskottet att de i motionerna MJ359 (fp) yrkande
6 och T561 (fp) yrkande 12 framforda kraven pé inréttandet av en oberoende
kommission ldmnas utan vidare atgérd.

Utskottet dr inte berett att i detta sammanhang foresla tillsdttandet av en ut-
redning om miljéavgift for mobiltelefoner. Ddrmed avstyrks motion MJ359
(fp) yrkande 5.

Forskningsfragor

Utskottets forslag i korthet

Med hénvisning till bl.a. det uppdrag som Vetenskapsradet erhallit,
att 1 samrdd med berdrda forskningsfinansidrer, myndigheter och
branschforetrddare utarbeta en analys dver forskningen inom omr4-
det hilsoeffekter av elektromagnetiska filt, mot bakgrund av ana-
lysen bedéma behovet av nationell forskning inom omradet samt ge
forslag till inriktning av den nationella forskningen, foreslas att tre
motionsyrkanden (fp, v, mp) om bl.a. behovet av forskningsinsatser
pa omrddet lamnas utan vidare dtgérd.

Motionerna

Nir det géller behovet av forskning redovisas i flera motioner olika forslag till
atgédrder. I motion MJ359 (fp) yrkas péd snabb forskning kring nivéerna av
olika grinsvirden (yrkande 3). I motionen framhélls bl.a. att anvdndandet av
mobiltelefoner okar i savél omfattning som frekvens och gar allt langre ned i
aldrarna. Detta &r de starkaste skilen till att man méste aktualisera och ifraga-
sitta nu géllande grinsvdrden och omedelbart klargéra om de behdver skér-
pas. Ett grinsvérde &r ingenting konstant utan maéste revideras i takt med att
kunskaperna dkar och sammanhangen fordndras. Motsvarande krav framfors
dven i motion T561 (fp) yrkande 11. Enligt motion MJ410 (v) yrkande 4 bor
det genomf6ras en nationell studie och sammanstéllning av den forskning
som hitintills utforts inom omradet elektromagnetisk stralning och ohélsa och
dérefter bor regeringen aterkomma till riksdagen med forslag till eventuella
atgérder. I motion Bo262 (mp) yrkas att regeringen i regleringsbrev aldgger
Socialstyrelsen och Statens stralskyddsinstitut att fasta sdrskild uppméarksam-
het pa forskning runt eloverkénslighet etc. samt att sammanstilla och beakta
inkomna rapporter, vittnesmal, klagomal och besvirsskrivelser fran allmén-
heten i dessa drenden och vidta nédvéndiga skyddsatgirder (yrkande 6).
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Utskottets stillningstagande

Forskningspolitiken behandlas numera i intervaller om cirka tre ér. I proposit-
ion 2000/01:3 Forskning och fornyelse har regeringen redovisat forskningspo-
litikens inriktning under aren 2001-2003. En utgangspunkt for forskningspo-
litiken &r behovet av kraftsamling inom strategiska forskningsomrdden och
stimulans till tvdr- och mangvetenskaplig forskning. I propositionen angavs
atta prioriterade forskningsomréden: biovetenskap och bioteknik, informat-
ionsteknik och IT-forskning, materialvetenskap, humaniora och samhéllsve-
tenskap, utbildningsvetenskap, konst, vardvetenskap samt miljé och hallbar
utveckling dir forskning om stralning aterfinns sévil inom avsnitten om
folkhdlsa som inom miljéforskning. Riksdagen har beslutat i enlighet med
regeringens forslag (bet. 2000/01:UbU6, rskr. 2000/01:98). Nér det géller
fragor om tillimpad forskning konstaterar utskottet att riksdagen i tidigare
stdllningstaganden har framhéllit att man bor avstd frén att gora uttalanden
om enstaka forskningsomraden fristdende fran behandlingen av regeringens
forskningspropositioner. Det far dessutom anses vara en uppgift for berdrda
forskningsrad att inom ramen for olika forskningsprogram fordela medel till
olika forskningsprojekt (se bl.a. bet. 1999/2000:TU9, rskr. 1999/2000:256
och bet. 2000/01:MJU2, rskr. 2000/01:86—87). Riksdagen har nyligen be-
handlat regeringens proposition om miljomalens delmal och atgdrdsstrategier
(bet. 2001/02:MJU3, rskr. 2001/02:36) och beslutat att, i enlighet med rege-
ringens forslag, delmalen bl.a. skall foljas upp genom sammanstillningar av
de nationella och internationella forskningsresultaten, ddribland den ovan
ndmnda rapporten fran RALF (Elkéanslighet och hilsorisker av elektromagne-
tiska fdlt). Regeringen har i riksdagen dessutom anfort att en grundldggande
princip i det svenska forskningssystemet &r att regeringen inte formedlar
forskningsmedel till enskilda forskare. Ansvarsfordelningen mellan regering,
riksdag och myndigheter dr siddan att regering och riksdag fattar de dvergri-
pande forskningspolitiska besluten medan universitet, hogskolor, forsknings-
rad och andra organisationer med sakkunskap beslutar om den nidrmare me-
delsfordelningen och verksamheten. Detta bor gélla dven for beslut om resur-
ser till forskning om eloverkanslighet. Forskningsradet for arbetsliv och soci-
alvetenskap (FAS) har i samband med omorganisationen av de forskningsfi-
nansierande myndigheterna tagit 6ver ansvaret for fragor som ror forskning
om eldverkénslighet. Radet &r i dag, vid sidan av universitet och hogskolor
och Arbetslivsinstitutet, den huvudsakliga finansidren av sadan forskning i
Sverige (svar pa fr. 2001/02:76). Vidare bor uppmérksammas att Vetenskaps-
rddet genom regleringsbrev for ar 2004 har fétt i uppdrag att i samradd med
berdrda forskningsfinansidrer, myndigheter och branschforetrddare utarbeta
en analys dver forskningen inom omréadet hélsoeffekter av elektromagnetiska
falt samt virdera den nationella forskningens kvalitet och inriktning i ett
internationellt perspektiv. Radet skall ockséd mot bakgrund av analysen be-
doma behovet av nationell forskning inom omradet samt ge forslag till inrikt-
ning av den nationella forskningen. Uppdraget skall redovisas senast den 1
november 2004. Mot bakgrund av det anforda foreslar utskottet att motioner-
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na MJ359 (fp) yrkande 3, MJ410 (v) yrkande 4, Bo262 (mp) yrkande 6 och
T561 (fp) yrkande 11 1dmnas utan riksdagens vidare atgérd.



Reservationer

Utskottets forslag till riksdagsbeslut och stéllningstaganden har foranlett
foljande reservationer. I rubriken anges inom parentes vilken punkt i utskot-
tets forslag till riksdagsbeslut som behandlas i avsnittet.

1. Forsiktighetsprincipen (punkt 1)
av Gunnar Goude (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 1 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om anvindningen av forsiktighetsprincipen. Darmed bifaller
riksdagen motion 2003/04:MJ398 yrkande 1.

Stdllningstagande

Forsiktighetsprincipen skall gélla vid exponering av elektromagnetiska falt.
Flera rapporter har kommit om hélsorisker som kan uppsta bade nér det géller
bildskdrmsarbete och arbete med elektriska apparater med skilda spannings-
tal. Bosittning i nirheten av kraftledningar har visat pa oroande effekter med
troliga cancerrisker. En orsak till hudbesvér vid bildskdrmsarbete, framfor allt
vid arbete med nyare apparater, &r att flamskyddsmedel som ingér i datorer
och annan elektronisk utrustning avger brom vid anvindning. Forsiktighets-
principen bor dérfor anvindas nir rekommendationer ges, vid bosittning eller
vistelse 1 eller i nérheten av elektriska och magnetiska félt. Detta bor ges
regeringen till kdnna.

2. Rekommendationer for barn m.m. (punkt 2)
av Gunnar Goude (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 2 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om rekommendationer for barn. Darmed bifaller riksdagen mot-
ion 2003/04:MJ398 yrkandena 2 och 7.

Stdllningstagande

Barn och ungdom bér i princip inte anvdnda mobiltelefon alls vilket foljer av
de senaste ronen fran en engelsk forskningsgrupp, som har sammanstéllt all
forskning om mobiltelefonstralning. Rekommendationer bor darfor utfardas
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for att visa pa den storre hélsorisken for barn och ungdom vid anvindning av
mobiltelefon. Vidare bor en rekommendation utfardas angaende anvindning
av mobiltelefon i bilar. Radiovagorna inne i bilen har svérare att na fram till
mobiltelefonen, vilket innebér att mobiltelefonen maste 6ka effekten. Bilfora-
ren utsétts darmed for hogre stralning. Detta bor ges regeringen till kdnna.

3. Sinkning av grinsvirden (punkt 3)
av Gunnar Goude (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 3 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om sdnkning av nuvarande grinsvirden. Darmed bifaller riksda-
gen motionerna 2003/04:MJ398 yrkande 9 och 2003/04:B0262 yrkande 5.

Stdllningstagande

Gréansvérden for human exponering bor omedelbart ses 6ver och séttas pa
lagsta tinkbara nivaer. Den stridlning som ménniskan absorberar fran mobilte-
lefonerna kallas SAR-virde, Specific Absorption Rate. Sverige har antagit
gransvardet 2 W/kg i en kub pa 10 g. I USA har man lagt sig pa ett betydligt
lagre virde, vilket dven Sverige bor gora med tanke pa framtidseffekter och
forsiktighetsprincipen. Ett gransvirde pd 0,8 W/kg ar ett mer fornuftigt virde
som dven TCO nu gér ut med i sin kvalitets- och miljoméarkning. Detta bor
ges regeringen till kdnna.

4. Varningstext pa mobiltelefoner (punkt 4)
av Kjell-Erik Karlsson (v).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 4 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om varningstext pad mobiltelefoner. Darmed bifaller riksdagen
motion 2003/04:MJ410 yrkande 5 och avslar motionerna 2003/04:MJ359
yrkande 4 och 2003/04:MJ398 yrkande 6.

Stdllningstagande

I Storbritannien kommer alla mobiltelefoner att forses med varning om hélso-
risker. Det brittiska hélsodepartementet uppmanar konsumenterna till forsik-
tighet eftersom man anser att det inte kan uteslutas att den elektromagnetiska
strélningen fran telefonerna ar skadlig for hdlsan. Varningstexten ar sarskilt
riktad till barn. Aven Sverige bor infora varningstext pa mobiltelefoner. Detta
bor ges regeringen till kidnna.
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5. Varningstext pa mobiltelefoner (punkt 4)
av Gunnar Goude (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 4 borde ha f6ljande lydelse:
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om varningstext om hélsorisker pd mobiltelefoner. Ddrmed bifall-
ler riksdagen motion 2003/04:MJ398 yrkande 6 och avslar motionerna
2003/04:MJ359 yrkande 4 och 2003/04:MJ410 yrkande 5.

Stdllningstagande

En varningstext som varnar for alltfor flitigt anvéindande bor finnas pa mobil-
telefoner. Forskning visar att ldngre samtal i mobiltelefon dkar riskerna for att
drabbas av skador. Ménniskor pratar allt ldngre tid i telefon och dverskrider
de tva minuter, som ligger till grund for grinsvérden. De s.k. SAR-vérdena
okar ocksé i samhillet, genom ett stindigt 6kande antal mobiltelefonabonne-
mang. Detta bor ges regeringen till kénna.

6. Offentliggorande och tillsyn av grinsvirden (punkt 5)
av Lennart Fremling (fp) och Marie Wahlgren (fp).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att utskottets forslag under punkt 5 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om lagstadgad tillsyn. Darmed bifaller riksdagen motionerna
2003/04:MJ359 yrkande 2 och 2003/04:T561 yrkande 10 samt avslar motion-
erna 2003/04:MJ359 yrkande 1 samt 2003/04:MJ398 yrkande 3.

Stdllningstagande

Exponeringen skiljer sig stort mellan olika telefonmodeller, men métningarna
kontrolleras inte av ndgra myndigheter eller oberoende forskningsinstitut och
tillverkarna vill inte redovisa sina mitviarden. Det borde vara naturligt for
mobiltelefontillverkarna att ge konsumenterna sjdlva mdjlighet att bedoma
vilka faktorer de vill vdga in nér de skaffar mobiltelefon. Vill inte tillverkarna
offentliggdra uppgifterna frivilligt, maste vi lagstifta i fragan. Det har fram-
kommit indikationer pa senare tid att tillverkarna skulle vara villiga att limna
ut dessa uppgifter, men detta har dnnu inte skett. Vidare maste en tillsyns-
myndighet utses for kontroll av strdlningsvéardena. Detta bor ges regeringen
till kénna.
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7. Offentliggorande och tillsyn av grinsvirden (punkt 5)
av Gunnar Goude (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 5 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om att SAR-vdrden gors officiella. Ddrmed bifaller riksdagen
motion 2003/04:MJ398 yrkande 3 och avslar motionerna 2003/04:MJ359
yrkandena 1 och 2 samt 2003/04:T561 yrkande 10.

Stdllningstagande

Mobiltelefontillverkarna testar sina SAR-védrden i dag. Deras resultat har
hittills inte varit officiella sa att forskare kan ta del av dem. Ett krav pé 6p-
penhet &r fullt rimligt. Rekommendation har tidigare utgetts till telefontillver-
karna om att ge ut SAR-vérdena. Detta méste nu genomforas och inforas i en
lag. Det anforda bor ges regeringen till kinna.

8. Oberoende kommission (punkt 6)
av Lennart Fremling (fp) och Marie Wahlgren (fp).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att utskottets forslag under punkt 6 borde ha féljande lydelse:
Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om en oberoende kommission for att kartligga riskerna med
stralning fran mobiltelefoner. Ddrmed bifaller riksdagen motionerna
2003/04:MJ359 yrkande 6 och 2003/04:T561 yrkande 12.

Stdllningstagande

Att utreda strilningens effekter mer noggrant maste vara en prioriterad ange-
lagenhet for alla ldnder, men sérskilt for Sverige ddr mobiltdtheten &r sa hog.
En oberoende kommission bor dérfor tillsdttas for att noga gé igenom det
aktuella forskningsldget och snarast avge rekommendationer for hur fragan
skall hanteras. Detta bor ges regeringen till kénna.

9. Forskningsfragor (punkt 8)
av Kjell-Erik Karlsson (v).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 8 borde ha f6ljande lydelse:
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om en nationell studie om forskning. Darmed bifaller riksdagen
motion 2003/04:MJ410 yrkande 4 och avsldr motionerna 2003/04:MJ359
yrkande 3, 2003/04:B0262 yrkande 6 och 2003/04:T561 yrkande 11.
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Stdllningstagande

En nationell studie och sammanstéllning av den forskning som hitintills ut-
forts inom omradet elektromagnetisk stralning och ohélsa bor genomfGras.
Direfter bor regeringen aterkomma till riksdagen med forslag till eventuella
atgirder. Detta bor ges regeringen till kénna.

10. Forskningsfragor (punkt 8)
av Gunnar Goude (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att utskottets forslag under punkt 8 borde ha foljande lydelse:
Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen om forskning om eldverkinslighet m.m. Dérmed bifaller riksda-
gen motion 2003/04:B0262 yrkande 6 och avslar motionerna 2003/04:MJ359
yrkande 3, 2003/04:MJ410 yrkande 4 och 2003/04:T561 yrkande 11.

Stdllningstagande

Socialstyrelsen och Statens stralskyddsinstitut bor i regleringsbrev aldggas att
fasta sdrskild uppmérksamhet pa forskning runt eléverkdnslighet etc. samt
sammanstédlla och beakta inkomna rapporter, vittnesmal, klagomél och be-
svarsskrivelser fran allménheten i dessa &drenden och vidta nddvindiga
skyddsatgérder. Detta bor ges regeringen till kdnna.
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Sarskilt yttrande

Utskottets beredning av &rendet har foranlett foljande sérskilda yttrande.

Forskning och konsumentinformation

av Lennart Fremling (fp), Sven Gunnar Persson (kd) och Marie Wahlgren
(fp)-

Riskerna kring strdlning frén mobiltelefoner har debatterats under en langre
tid. Nya forskningsrén péverkar ofta debatten och dessa ron kan ibland vara
svartolkade. Rapporter om stralningens péverkan pé celluldr nivd samt kring
paverkan av blod-hjirnbarridren dr oroande. Samtidigt & ménga av dessa
rapporter omdebatterade badde vad avser relevans och forskningsmetodik.
Detta visar pa att kunskapsnivan kring riskerna med mobiltelefoni dnnu inte
dr pa den nivd som vore onskvért. Behovet av ytterligare forskning bade i
Sverige och internationellt dr darfor uppenbart. Sverige maste ha forskarkom-
petens for att kunna bade ingd i och utvérdera den internationella forskningen.
Viktiga fragor forutom olika stralningskéllors paverkan pa biologiska system
dr vilka faktorer som det bor uppstillas gransvérden for. Vi tar darfor for
givet att regeringens uppdrag till vetenskapsradet vad avser utvérdering av
forskningen inom detta omrade resulterar i rimliga resurser for att upprétthélla
en god niva pé forskningen i Sverige.

Osikerheten i1 kunskapsldget leder ocksa fram till att man maste tillimpa
grundldggande forsiktighetsprinciper och framfor allt kombinera detta med en
relevant konsumentinformation. Det borde finnas krav pa information till
konsumenterna fran producenter och aterforsdljare om att det finns en riskde-
batt vad avser mobiltelefoner samt en rekommendation om hur man kan mi-
nimera exponeringsrisken, t.ex. genom att anvidnda handsfree. Det dr ocksé
sarskilt viktigt att man beaktar hur information nar ut till barn och ungdomar.
Regeringen borde sidkerstélla att den diskussion som SSI aviserat att man
skall ta upp med branschen om hur informationen om nar konsumenterna
leder fram till snabba atgérder. Konsumenterna bor ha ritt till tillgénglig
information vad avser sidkerhet betrdffande enskilda telefoner, och det borde
vara mdjligt att bransch och konsumentintresse kan enas om ett frivilligt
mérkningssystem som tillfredsstéller detta behov. Det finns redan i dag goda
exempel pad hur en sddan méarkning skulle kunna utformas, t.ex. via TCO
kvalitets- och sdkerhetsmérkning av telefoner.
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BILAGA 1
Forteckning over behandlade forslag

Motioner fran allminna motionstiden 2003

2003/04:MJ359 av Eva Flyborg (fp):

1. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om krav pa offentliggérande av stralningsvérden fran tillverkarna
for varje mobiltelefonmodell.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om lagstiftad tillsyn av mobiltelefonernas stralningsvérde.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om snabb forskning kring nivderna av grénsvirdena.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om varningstext pa mobiltelefoner.

5. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om utredning av miljoavgift for mobiltelefoner.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om krav pa tillsdttande av en oberoende kommission.

2003/04:MJ398 av Barbro Feltzing (mp):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att forsiktighetsprincipen skall gélla vid exponering av elektro-
magnetiska falt.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en rekommendation for barn och ungdom vid anvindning av
mobiltelefon.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anforts om att SAR-védrden for mobiltelefoner gors officiella enligt de re-
kommendationer som har utgetts och att detta anges i lag.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att en varningstext bor finnas pad mobiltelefoner, som varnar for
alltfor flitigt anvindande.

7. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att en rekommendation utfdrdas angdende anvéndning av mobil-
telefon i bilar.

9. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en sénkning av nuvarande SAR-griansvérde pa 2,0 W/kg till 0,8
Wikg.
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2003/04:MJ410 av Ulla Hoffmann m.fl. (v):

4.

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att det bor genomforas en nationell studie och sammanstillning
av den forskning som hitintills utforts inom omrédet elektromagnetisk
stralning och ohélsa och att regeringen bor aterkomma till riksdagen med
eventuella atgérder till f6ljd av sammanstillningen.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om att alla mobiltelefoner bor forses med varningstext om hélsoris-
ker.

2003/04:Bo262 av Lotta N Hedstrém (mp):

5.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att verka for att grénsvédrden for human exponering omedelbart
ses Over och sétts pa lagsta tdnkbara nivéer.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om att i regleringsbrev éaldgga Socialstyrelsen och Statens stral-
skyddsinstitut att fasta sdrskild uppmérksamhet pa forskning runt elover-
kénslighet etc. samt sammanstilla och beakta inkomna rapporter, vittnes-
mal, klagomal och besvirsskrivelser fran allménheten i dessa drenden och
vidta nédvéndiga skyddsétgéarder.

2003/04:T561 av Eva Flyborg m.fl. (fp):

10. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om behovet av lagstiftad tillsyn av mobiltelefonernas strdlningsvér-
den.

11. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om behovet av forskning och en kontinuerlig dversyn av grinsvir-
dena for stralning.

12. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om en oberoende kommission for att kartldgga riskerna med stral-
ning frén mobiltelefonisystemen.
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Offentlig utfragning

om strilning frdn mobiltelefoner och
basstationer

Milj6- och jordbruksutskottets offentliga
utfrdgning om strdlning frén mobiltelefoner och

basstationer

Tid: Torsdagen den 12 februari 2004 kl. 09.00-12.00

Plats: Riksdagen, andrakammarsalen

Program:

KI. 09.00-09.05 Inledning
Catharina  Elmséter-Sviard,  ordférande
milj6- och jordbruksutskottet

KI. 09.05-10.05 Vad séger forskningen?

Professor Yngve Hamnerius, Inst. for elek-
tromagnetik, Chalmers tekniska hogskola
Lena Hillert, 6verldkare vid Arbets- och
miljomedicin, Stockholms ldns landsting
samt med.dr Inst. for folkhilsovetenskap,
Karolinska Institutet

Professor Leif Salford, Inst. for klinisk
neurovetenskap, Universitetssjukhuset,
Lund

Professor Lennart Hardell, Allmidnonkolo-
giska kliniken,  Universitetssjuk-
huset, Orebro

Professor Kjell Hansson Mild, Arbetslivs-
institutet, Umeé

Professor Anders Ahlbom, Inst. for miljo-
medicin, Karolinska Institutet
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Kl. 10.05-10.15

Kl. 10.15-10.50

Kl. 10.50-11.10

Kl. 11.10-11.55

KI. 11.55-12.00

Hur hanterar SSI det vetenskapliga under-
laget?

Generaldirekt6r Lars-Erik Holm,

Statens stralskyddsinstitut

Ledamoternas fragor

Kaffepaus

Ledamoternas frdgor

Avslutning
Sinikka Bohlin, andre vice ordférande
milj6- och jordbruksutskottet



Narvarande ledamoter

Miljo- och jordbruksutskottet
Catharina Elmsiter-Svérd (m)
Sinikka Bohlin (s)

Alf Eriksson (s)

Lennart Fremling (fp)

Rune Berglund (s)

Rolf Lindén (s)

Sven Gunnar Persson (kd)
Kjell-Erik Karlsson (v)
Christina Axelsson (s)

Lars Lindblad (m)

Carina Ohlsson (s)

Sverker Thorén (fp)

Jan Andersson (¢)

Jan-Olof Larsson (s)
Bengt-Anders Johansson (m)
Christin Nilsson (s)
Sven-Erik Sjostrand (v)
Gunnar Goude (mp)

Trafikutskottet

Hans Stenberg (s)
Claes-Goran Brandin (s)
Jan-Evert Radhstrom (m)
Monica Green (s)

Sven Bergstrom (c)
Kerstin Engle (s)

Bjorn Hamilton (m)
Borje Vestlund (s)

Karin Thorborg (v)

OFFENTLIG UTFRAGNING BILAGA 2
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Deltagare

Inbjudna talare

Professor Leif Salford, Inst. for klinisk neurovetenskap, Universitetssjukhu-
set, Lund

Professor Lennart Hardell, Allmédnonkologiska kliniken, Universitetssjukhu-
set, Orebro

Professor Kjell Hansson Mild, Arbetslivsinstitutet, Umeé&

Professor Anders Ahlbom, Inst. fér miljomedicin, Karolinska Institutet
Med.dr Lena Hillert, Inst. for folkhélsovetenskap, Karolinska Institutet, Gver-
lékare vid Arbets- och miljomedicin, Stockholms léns landsting

Professor Yngve Hamnerius, Inst. for elektromagnetik, Chalmers tekniska
hogskola

Karolinska Institutet
Olle Johansson, docent, Inst. fér neurovetenskap, Karolinska Institutet

Miljodepartementet
Monica Lovstrom, politiskt sakkunnig
Ansi Gerhardsson, departementssekreterare

Socialdepartementet
Leif Hansson, dmnessakkunnig

Statens stralskyddsinstitut
Lars-Erik Holm, generaldirektor

Taina Backstréom, avdelningschef
Lars-Erik Paulsson, myndighetsspecialist

Socialstyrelsen
Catarina Andersson Forsman, avdelningschef
Bo Pettersson, byradirektor

Post- och telestyrelsen
Magnus Axelsson, avd. for marknadsfragor
Karoline Bostrom, gd-kansliet

Svenska Naturskyddsféreningen

Mikael Karlsson, ordférande
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Telia Sonera AB
Hakan Dahlstrém, chef mobila nétet
Lars-Erik Larsson, Telia Sonera Sveriges expert pa elektromagnetiska falt

Mobiltelebranschen
Mats Holme, vd

Ericsson

Christer Toérnevik, enhetschef, forskning EMF (elektromagnetiska falt),
hélsa och sdkerhet

Ulf Pehrsson, direktor

Eloverkiansligas riksforbund
Ingela Hammar, vice ordforande
John Lind

2003/04:MJU12

27



2003/04:MJU12

28

BILAGA 2 OFFENTLIG UTFRAGNING

Ordférande Catharina Elmsdter-Svird: Godmorgon! Hjartligt vilkomna hit
till riksdagens andrakammarsal dir miljo- och jordbruksutskottet i dag har en
speciell utfragning. Jag vdnder mig dels till alla inbjudna gister, alla er pa
léktaren, allminheten och andra, dels till er som hemma f6ljer utfradgningen
pa webb-TV eller pd SVT 24.

Milj6- och jordbruksutskottet har bland annat ansvar for frdgor som hand-
lar om olika typer av strdlskydd, till exempel den icke joniserade stralning
som kommer fran mobiltelefoner och basstationer.

Under ménga &r har riksdagen jobbat med de hir frigorna, inte minst nér
de dykt upp i form av motioner. Redan &r 1999 fattade riksdagen beslut om
miljokvalitetsmélet Sdker strdlmiljo for att sedan 4r 2001 gora delmdl. Dér
skulle man bland annat kontinuerligt folja upp riskerna med elektromagne-
tiska falt. De riskerna skulle kartliggas. Forra varen behandlade vi ett betdn-
kande utifran motioner, och nu i dagarna har vi satt i gang med ett nytt mot-
ionsbetédnkande som just ror de hér fragorna.

Som ett led i detta arbete ville vi forsoka inhdmta kunskap om vad som
giller i de hér fragorna. Dérfor anordnade vi denna utfragning.

Den forsta timmen inleds med att vi far hora vad man fran forskningssidan
sdger i frigan. Sedan fir ledamdterna i miljo- och jordbruksutskottet stélla
fragor. Vi har dven bjudit in trafikutskottet, vars ledamoéter ocksa har mojlig-
het att stdlla frdgor hér i dag.

Vi har stenografer med oss hela dagen, sa hela utfragningen kommer att
finnas med i det betinkande som vi senare ldgger fram om vad som fram-
kommit hér i dag.

Sjalv heter jag Catharina Elmséter-Svérd. Jag dr ordférande i miljo- och
jordbruksutskottet. Vid min sida har jag Sinikka Bohlin som &r vice ordfo-
rande och som ska hjélpa till med att halla ordning hér i dag. Bjorn G:son
Wessman, var kanslichef, sitter ocksa med hér pé podiet.

Alla ska alltsa kdnna sig hjartligt vilkomna.

Diarmed sétter vi i gang. Forst ut 4r Yngve Hamnerius fran Institutionen for
elektromagnetik pd Chalmers tekniska hogskola. Varsagod!

Professor Yngve Hamnerius, Institutionen for elektromagnetik, Chalmers
tekniska hogskola: Jag heter alltsd Yngve Hamnerius. Jag ténkte tala om den
tekniska bakgrunden. Sedan kommer mina kolleger att tala om hélsoeffekter
av elektromagnetiska falt.

Vi ér nu pé vag in i vad som kallas for tredje generationens mobiltelefoni,
3 G. Varfor heter det sa? Jo, den forsta generationen var NMT. Men da var
det ingen som talade om forsta generationen eftersom det fanns bara ett mo-
biltelefonsystem. Det system som framfor allt anvénds i dag, GSM, ar foljakt-
ligen andra generationens mobiltelefoni.

Nista bild visar det elektromagnetiska spektrumet, fran statiska falt, det
jordmagnetiska féltet liksom kraftfrekventa fdlt — kraftledningar och elled-
ningar — till radiofrekvensomradet och mikrovagsomradet. Mobiltelefoni
ligger inom mikrovagsomradet. GSM ligger pa 900 MHz respektive 1 800
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MHz. UMTS, tredje generationens mobiltelefoni, ligger nagot hogre, pd om-
kring 2 GHz.

Jag ténkte borja med telefonerna, som ju dr nagot som man kéanner till. Nar
NMT-telefonen kom var det en handvéska som man gick och bar pa. Uteffek-
ten, det som stralar ut, var 6ver 10 watt pa de telefoner som hade mest utef-
fekt. Dagens NMT-telefoner har en uteffekt pd 1 watt.

GSM, dagens telefoner, jobbar vid 900 MHz. Det ar ett digitalt system.
TDMA, Time Division Multiple Access, handlar om att fi plats med ménga
telefonsamtal. Problemet dr att det hér har blivit sa populdrt att frekvenserna
inte riicker till, s& man tillgriper olika trick. Ett sddant &r just TDMA. Atta
telefoner kan anvénda samma frekvens samtidigt. De anvénder var sin tids-
lucka. I sin tidslucka skickar telefonen ut upp till 2 watt, 2 000 mW. Men i
och med att vi bara anvédnder en attondel av tiden ska det divideras med 8.
Medeleffekten blir dd maximalt 250 mW.

Ar jag niéra min basstation och har bra kommunikation talar basstationen
om for min telefon att effekten ska regleras ned. Det innebér att min expone-
ring blir mindre. Dessutom héller batteriet langre.

Det finns ocksa ndgot som kallas for DTX, Discontinous Transmission.
Nér jag pratar skickas 217 pulser per sekund. Nér jag lyssnar skickas bara ett
par pulser per sekund.

Som alla vet blev GSM en stor succé, med manga anvandare. Trots tricken
var det svart att fa frekvensen att ricka till, s man Sppnade ett band till pa
1 800 MHz. Hér &r toppeffekten i pulsen 1 W, 1 000 mW. Foljaktligen ar
medeleffekten en attondel, 125 mW. I 6vrigt ar det vildigt likt GSM 900.

Betriaffande de nya telefonerna — tredje generationen, UMTS — ér det lite
annorlunda tekniskt. WCDMA betyder Wideband Code Division Multiple
Access. Manga telefoner anvidnder samma frekvens men telefonsamtalen é&r
kodade. De hir koderna dr olika, s& man kan ur sammelsuriet av signaler ta ut
de enskilda telefonerna igen for att fi kommunikation. P& det viset far man
plats med méanga telefonsamtal pé en begridnsad bandvidd.

Wideband innebér att man kan §verfora mer data — inte bara tal utan ocksd
bilder och datakommunikation. Dér jobbar vi med 1 900 MHz. Uteffekten for
de telefoner som presenterats ligger pa maximalt 125 mW, alltsa valdigt likt
en GSM-telefon. Hér finns det ocksé uteffektsreglering och DTX.

Anledningen till att jag ndmner de hér uteffekterna ar att vi har grénsvér-
den for hur mycket en telefon far exponera méanniskan for. Det handlar om
2 W per kilo i de 10 gram vdvnad dér vi har maximal absorption métt i en
kub.

Man kan ocksa tala om sa kallade referensvirden. Det kommer vi in pa nér
vi talar om basstationer. Man riknar om virdena inne i kroppen till faltstyrka,
intensiteter.

Vid 1 900 MHz till exempel UMTS iér det fraga om 9,5 W per kvadratme-
ter. Men for telefonerna méts det inne i kroppen — dock inte i en ménniska
utan i en docka, en fantom. Man sétter telefonen under fantomen, som har en
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robotarm med en antenn som miter i alla punkter i huvudet dér det finns en
vitska med samma elektriska egenskaper som hjarnvévnad.

Vi kan titta pa en métning som SSI for nagra &r sedan 1t gora. Det dr olika
telefoner dér vi har ett virde som far vara maximalt 2 W per kilo, métt vid
900 MHz och 1 800 MHz for olika telefonmodeller. De ligger under de 2 W
per kilo som &r griansen. Det varierar mellan olika telefonmodeller. Nér tele-
fonerna gér for fullt ligger de alltsd uppemot gransvérdena.

En annan komponent for att vi ska fi ett mobiltelefonisystem &r basstat-
ionerna. Basstationer kan, som alla vet, vara stora master ute i landskapet men
en basstation kan ocksé sitta pd en husvédgg. Basstationerna kan alltsd se ut pd
ménga olika satt.

En basstation bestér av en sdndarenhet som finns i ett sa kallat teknikrum.
En kabel gér upp till antenner. Dérifran gér stralningen ut. Det som sdnder ut
mikrovéagen &r alltsa sjélva antennerna, inte teknikrummet.

Varfor méste vi ha basstationer? Jo, det &r sa att om jag ringer fran min te-
lefon till ndgon av er som har telefon gar aldrig samtalet direkt frén min tele-
fon till er telefon, utan det gér forst till en basstation. Fran basstationen kan
samtalet sedan ga i det fasta telenitet eller till en annan basstation ut till er
mobiltelefon. For att det ska bli en kommunikation krdvs det séledes bade
basstationer och telefoner.

Uteffekten fran basstationerna 4r i storleksordningen 5, 10 och upp till
20 W per kanal. Det skiljer sig inte sérskilt mycket frén telefonerna. Den
forsta NMT-telefonen hade en liknande uteffekt. Man kanske tycker att det &r
egendomligt och undrar varfor det &r samma storleksordning pa effekten fran
en 90-metersmast som fran en liten telefon. Men det hér &r inte sé konstigt.
Det dr ju ingen vits att ha en basstation som “gapar” sa det hors vida omkring
om den inte hor min telefon. Det dr alltsd en tvdvigskommunikation. Béada
maste hora varandra. Nu skickar basstationen ut mer samtal med flera telefo-
ner samtidigt men det dr inga valdsamma skillnader.

Vi har gjort méitningar for att se hur mycket basstationerna ger ifrén sig ute
i miljon. Jag ska visa resultatet av en sddan médtning. Det giller utomhusmaét-
ningar 1 Géteborg. P4 bilden ser vi den totala nivan. Jag har fort ihop basstat-
ioner, radio- och TV-sidndare och sa vidare. Hogsta punkten ligger pa 3 000
mikrowatt — miljondels Watt per kvadratmeter. Referensvérdet lag pa ungefar
5-10 W per kvadratmeter, sa det hér ligger mer 4n tusen ganger under refe-
rensvérdet.

Typiskt &r att exponeringen fran basstationer ligger pa tiotusendelar av
grinsvirdena, medan telefonens exponering kan ligga, som vi hér sett, uppét
grinsvérdet.

Nir det giéller hdlsoeffekter ar det faktiskt s& att det som forskarna dr mest
intresserade av &r telefonexponeringen, inte basstationerna — dven om debat-
ten mycket har handlat om basstationer. Ett bra sétt att minska exponeringen
dr darfor att anvénda hands-free och inte sitta telefonen direkt mot huvudet.

Ordforanden: Tack s& mycket for det!
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Nu ér det dags for Lena Hillert, 6verldkare vid Arbets- och miljomedicin i
Stockholms ldns landsting. Dessutom jobbar Lena med folkhélsovetenskap pa
Karolinska Institutet. Varsagod!

Med.dr Lena Hillert, dverlikare vid Arbets- och miljomedicin, Stockholms
ldns landsting, Institutet for folkhdlsovetenskap, Karolinska Institutet: God-
morgon! Den friga som vi i dag dr hér for att diskutera 4r om mobiltelefoni ar
farligt for véar hélsa. Forst hade jag ténkt sdga att det inte gar att ge ett enkelt
svar pd den frigan. Men efter att ha ténkt efter vill jag nog séga att det inte dr
svérigheten att finna svaret som &r problemet. Svaret har vi fatt manga ganger
— det svar vi i dag kan ge — 1 upprepade kunskapssammanstéllningar och
expertrapporter.

Som ni ser pa bilden har det kommit minst en sammanstéllning eller rap-
port varje ar under de senaste dren. Kunskap ar farskvara. Vi maste hela tiden
se over den aktuella kunskapen for att se om det finns anledning att omvir-
dera véra slutsatser. Men slutsatserna i rapporterna har varit samstdimmiga.
Man har sett till hela kunskapsbilden. Det har inte funnits grund for att sdga
att det finns pavisade hélsoeffekter eller for att sdga att man ska revidera de
gransvarden vi i dag har. Dock har man podngterat att fortsatt forskning be-
hovs for att f6lja upp vissa fynd i en del studier, till exempel avseende hjarn-
tumorer eller indikationer pé biologiska effekter sdsom stressproteiner. Dess-
sutom har mobiltelefonen anvénts under en relativt kort tid, sé det d4r mojligt
att en 14ngsiktig effekt 4nnu inte har hunnit visa sig.

Svarigheten &r alltsa inte att finna svaret, utan svarigheten ar hur vi ska
agera utifrdn det hir kunskapsliget. Aven om det finns en ganska god sam-
stimmighet om hur kunskapsldget ser ut kan vi vélja olika sétt att agera. Nar
vi véljer mal for vért agerande, for vart handlande, kommer andra faktorer in
— till exempel riskperceptionen. Agerandet paverkas i sin tur exempelvis av
vilken nytta vi tycker att vi sjdlva har av den hér tekniken och av vilken kon-
troll vi har dver situationen.

Jag tror att det kan vara viktigt att skilja pa de hér tva aspekterna, alltsé hur
vi ser pd kunskapsladget och hur vi véljer att agera utifran det.

Jag ska hidr ge ndgra exempel vad géller kunskapslidge och agerande utifran
fragestéllningar om akuta symtom och mobiltelefoni.

Manga personer har rapporterat att de fr besvér nér de sjélva anvinder en
telefon. I en del fall far de det 4ven nér de &r i ndrheten av andra som talar i
telefon eller nér de &r i ndrheten av en basstation. I undersdkningar har man
sett — bland annat i en norsk-svensk enkétstudie — att personer som talar mer i
telefon rapporterar mer symtom.

Man har ocksa forsokt att titta pa nirheten till en basstation och pé sym-
tom. Men nér det géller de studier som hittills har publicerats &r det s stora
problem att det dr svart att tolka resultaten och att dra slutsatser utifran dessa.

Nir det géller just fragestillningen om radiofrekventa félt och symtom har
man forsokt att belysa detta i mer kontrollerade studier, sa kallade provokat-
ionsstudier, dir personer har exponerats. Varken deltagarna eller forsoksle-
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darna har ként till nér exponering for radiofrekventa falt verkligen har forele-
gat.

Vidare finns det tva finska studier. I den ena &r det fraga om friska, be-
svérsfria forsokspersoner. I den andra hade deltagarna rekryterats bland per-
soner med egna erfarenheter av att ha besvér av mobiltelefoni. Olika frekven-
ser ingick i undersokningen — dels GSM, dels andra generationens 900 MHz,
dels den med kénsliga personer. Det var bade analoga telefoner och GSM 900
och 1 800. Inte i ndgon av dessa studier kunde man finna ndgot samband
mellan ndr exponering foreldg och symtom.

De personer som hade rapporterat besvér fick besvir, dock inte mer under
de aktiva exponeringarna.

I en tidigare, tysk, studie tittade man pa en mer basstationsliknande situat-
ion. Personer som tidigare hade rapporterat besvar kunde inte béttre dn slum-
pen avgora nér falten forekom eller inte.

Som framgar av bilden har man inte i nagon av de hir studierna tittat pa
exponering motsvarande tredje generationen, 3 G.

I hostas kom dock en rapport fran en holldndsk studie dér 3 G-exponering
ingick. I denna studie hade den ena hélften av deltagarna rekryterats bland
personer som rapporterat om besvir i samband med andra generationens
GSM-telefoni och den andra hilften av deltagarna bland friska, besvirsfria
personer. Det mest sldende fyndet i studien &r att bada grupperna rapporterade
mer symtom i samband med exponering for 3 G-liknande falt. Men det var
delvis olika symtom som Okade i grupperna. Det ska ocksé noteras att den
grupp som hade tidigare erfarenhet av GSM inte fick signifikant 6kade besvir
under de exponeringarna utan bara nér det gillde 3 G, som de egentligen inte
hade tidigare erfarenhet av.

I studien ingick ocksé test av kognitiva funktioner. Resultaten av dessa test
var av olika slag. Det var bade forbéttringar och forsdmringar, men med viss
ansamling dven hér kring 3 G-exponeringarna. Fynden betrdffande forlangd
reaktionstid stimmer inte riktigt med tidigare resultat fran andra studier.

I andra studier har man fétt resultat som tyder pa en i och for sig signifi-
kant kortare reaktionstid nér det géller dels analoga telefoner, dels GSM 900
som i den studie dér analoga slog ut inte visade en signifikant fordndring.

Nar den finska gruppen med Koivisto forsdkte upprepa studierna med en
storre grupp personer och en bittre design kunde man inte bekréfta fyndet av
kortare reaktionstid vid GSM 900.

Fynden har, som ni sett, delvis gatt at olika héll. Vi kan inte dra nagra slut-
satser utifran den forsta studien om 3 G och 6kade symtom. Det har den fors-
kargruppen sjélv papekat. Det behdvs upprepade studier som belyser den hér
fragestéllningen.

I dag har vi sdledes en situation dir en del personers erfarenheter inte
stimmer med de resultat som vi har fétt fram i vetenskapliga studier.

Pa individuell nivd — ldgsta pilen pa bilden — kan atgérder vidtas, till ex-
empel for att undvika onddig exponering. Aven personer som kénner en all-
mén oro kan vidta atgirder. Nér vi diskuterar mer generella atgirder pa sam-
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hillsniva brukar vi inte ndja oss med individuella erfarenheter, utan da vill vi
gérna ocksa ha stdd i samstdmmiga fynd fran upprepade vetenskapliga studier
innan vi tar beslut till exempel om atgérder i form av tvingande begransningar
av en exponering.

Har finns det en omfattande diskussion om hur man ska agera utifran just
erfarenheter fran en del personer — erfarenheter som inte har kunnat bekréftas
1 studier.

Generellt har vi alltsd avseende mobiltelefoni en situation dar det finns en
oro och dér vi har kunskapsluckor. Men i dag har vi ingen sdker kunskap
utifrdn en sammantagen vetenskaplig kunskap som stdder detta med hélsoris-
ker. I den situationen &r nyckelorden information och mer forskning. Det
géller da information till allménheten fran for allménheten trovérdiga killor —
information som &r saklig och lattillgdnglig. Mer forskning dr nodvéndigt
bade for att ta fram ny kunskap och for att visa lyhordhet for allménhetens oro
— alltsa att vi tar de hér fragestillningarna pé allvar.

Som jag sagt dr kunskap farskvara. Vi behdver mer forskning, och vi be-
hover se Gver den nya forskningen — de nya resultat som kommer fram — for
att se om vi behdver omviérdera véra slutsatser. I dag dr det svar som vi kan
ge att slutsatserna fran upprepade kunskapssammanstillningar under de sen-
aste dren dr: Inga péavisade hélsorisker men fortsatt forskning behdvs.

Ordféranden: Tack for det, Lena Hillert!

Nu ér det dags for professor Leif Salford fran Institutet for klinisk neurove-
tenskap vid Lunds universitetssjukhus. Varsagod!

Professor Leif Salford, Institutet for klinisk neurovetenskap, Universitetssjuk-
huset, Lund: Arade publicum! Vi ska nu tala om djurforsék. Pa det sittet kan
man hdmta véldigt mycket kunskap. Rétta séttet att borja soka dr nog att ga in
i biologiska system och fa svar pa fragor som vi har haft anledning att stélla.

Kan man redan i den arbetsgrupp som frén borjan gar in i de hér proble-
men ha med sig specialister inom radiofysik, telefoni, medicin och biologi ar
man lycklig. Vi har haft just den konstellationen. Vi &r en arbetsgrupp som
faktiskt sedan &r 1988 varit i gdng med dessa fragor.

Ar 1992 publicerades vart forsta arbete. Forfattarna &r Salford, Brun,
Eberhardt och Persson — samma gamla medarbetare som vanligt. Vi har ett
mycket omfattande laboratorium i Lund som till dels arbetar med det vi hir
diskuterar. Mitt huvudintresse dr tumorforskning. Det var egentligen sa jag
kom in péd den hér banan. Vi har en viktig verksamhet som géller effekterna
av elektromagnetiska falt i djursammanhang.

Vi gor laboratorieforsok, och det dr helt och hallet laboratorieforsék som
jag hér presenterar. Djuren bor i s& kallade hemceller. Vi kallar dem for
TEM-hem eftersom djuren faktiskt trivs i dem. Dér finns de oftast under tva
timmar da de exponeras for de olika frekvenser som vi har undersokt.

Vi méter ineffekten i det lilla hemmet. Vi méter ocksa uteffekten och kan
avgora hur mycket energi som tagits upp i djuret — dérmed inte sagt just i
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hjarnan. De hir sma TEM-cellerna dr mycket specifikt konstruerade for att
det ska vara mdjligt att ha ett gott grepp om hur mycket energi som gar in i
hjarnan.

Det finns ett flertal sdidana hér celler. Vi har till exempel nagot som vi kal-
lar for garderoben dér vi har férséken med 1 800 MHz.

Vi boérjade med att titta pa hur tumdortillvéxten pdverkas. Det giller da den
ménskligt mest elaka hjarntuméren som finns, malignt gliom, som jag arbetar
med i min vardag. Vi har djurmodeller i vilka vi skapar sddana tumorer. Se-
dan har vi foljt vad som hénder med dem nir de genomgér behandling med
elektromagnetiska filt. I var modell sdg vi inga som helst effekter vare sig av
en snabbare tillvixt eller av en langsammare tillvixt. Det dr alltsd friga om en
modell pé et stille i ett laboratorium.

Vi gick vidare med en, som vi da uppfattade, véldigt spannande fragestall-
ning, ndmligen: Vad hénder med den sa kallade blod-hjarn-barridren? Det &r
inte var originalidé. Den kom faktiskt fran London, Ontario, ddr en samman-
satt forskargrupp tittade pad vad som hidnder om man gar in i en magnetka-
mera. De 4t rattor sitta i en magnetkamera i 32 minuter — sa lang tid tog en
sddan undersokning dd — och fann att blod-hjirn-barridren 6ppnades. P4 den
hér bilden beskriver vi det. Det hinner vi inte g in pa i detalj, men den visar
alltsd signifikanta effekter frdn 87 fram till 92 av sddana behandlingar.

Detta &r ett forsok fran min sida att visa hjarnan. Alla forstar att det dr nés-
tan omdjligt. Men hér ser ni i alla fall det r6da, brain capillary. Det ér den vi
ska tala om. Det &r en barridr dér sjdlva blodkérlet dr speciellt byggt, som
synes. Vi har till vinster de kérl vi har ut i kroppen, kapilldrerna. Dér kan det
mycket latt licka dggvitedmnet albumin, som finns i stor méngd i blodet. Om
vi ser till hoger ser vi en situation med en mycket stram végg i kapilldren. Dér
later man det normalt inte ldcka ut albumin, till exempel. Hjdrnan skyddas,
liksom 6gat och testikeln, fran blodets innehall av allt mojligt som kanske inte
dr sa nyttigt for dessa kénsliga organ. Dérfor har man dessa mycket speciella
tight junctions i kapilldrerna, som da bildas av enstaka celler, som synes hér,
som dr omgivna av strukturer i hjdrnan sjédlv, som ocksa bidrar till att den hér
barridren dr extra kraftfull.

Vi har under véldigt ménga ar gjort f6rsok med manga olika frekvenser. Vi
borjade med 4, 8, 16 och 50. Vi tankte inte pa mobiltelefoni pa den tiden, men
vi fick klart for oss att 217 Hz var av intresse, liksom kontinuerlig vag. Det
gamla NMT ér da kontinuerlig vag, continuous wave, och 217 Hz dr dd GSM.
Nér GSM borjade gora debut lade vi alltsé till 217 Hz i vara forsok. Dér ar
vagen alltid 915 MHz.

De flesta djuren har varit exponerade i tva timmar, och vi har alltid samti-
digt med dem haft burar med icke exponerade djur, som kontrolldjur. De har
haft exakt samma villkor som de exponerade men har alltsa inte blivit expo-
nerade. De har suttit ddr mellan tvd minuter och 16 timmar, men de allra
flesta har varit dér i 2 timmar. Man tittade d& pa Specific Absorbed Rate, hur
mycket energi som har gatt in. Det &r frén 2 watt per kilo ned till 0,0004 watt
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per kilo. I senare forsok har vi gétt &nnu ldngre ned i energiméngder, och det
handlar om véldigt manga djur.

Har ser vi en normal ratthjarna. Dar finns ett omrade léngst ned, basalt, dar
det normalt ldcker ut albumin, och vi tar inte skada av det. Det géller ménni-
ska liksom ratta. Blod-hjérn-barridren &r mycket uniform mellan alla mamma-
lia, déggdjur.

S4 hér ser en sddan hjirna ut nér rattan har “talat i telefon” i 2 timmar. Den
talar inte i telefon, och den hor ingenting, men den sitter alltsd i det hir
mikrovagsfiltet i 2 timmar. S4 hér ser knappt hélften av de exponerade djuren
ut. Nu &r det ovanligt ménga prickar hir. Vi har en gradering som gors av en
patolog. Det ér double-blind. Han har ingen aning om vad han tittar pd mer &n
att det dr en ratthjarna. Om det &r ett kontrolldjur eller inte kan han inte veta.
Han graderar hur manga séddana hér prickar han ser i ett antal snitt dir inne.

Har ser vi en annan réatta som har suttit 2 timmar i exposition. Det 4r en
hjarnhalva, och det &r alltsé flackar av dggvita som lacker runtom kérl pa
manga stéllen och pa spridda héll i hjdrnan. Tittar man efter lite noggrannare
ser man att det runt kérlen &r dggviteldckage ut i hjarnan. I det hér fallet &r det
sé pa flera stillen. Har kan vi i detalj titta efter hur nervceller, langt ifran kérl,
har tagit upp det hir dggvitedmnet. I nervcellerna sitter alltsa dggvitedmnet.

Vad ér det for virden som man dé astadkommer detta med? Det har vickt
ratt mycket forvirring i leden nér vi har sagt att lagre energimédngd ger storre
effekt i vara rattor. Det ar klart att det ar svart att ta, men det har ar dkta bio-
logi. Det ar alltsé ett fonster i vart sétt att forstd var omvérlds, i detta fall,
vagrorelser, uppfattar vi det som.

Vi kan titta pad den forsta bilden uppe till vinster. Nér det ligger dver 1
watt per kilo har vi bara ett fatal signifikanta virden, nér det géiller att man
blir utsatt for den energin. Till vénster har vi continuous wave, alltsa NMT. Vi
ser 16 Hz, 50 Hz, 217 Hz. Det ér inga signifikanser mer &n pé continuous
wave. Det gav oss redan fran borjan en kédnsla av att GSM kanske hade
ndgonting positivt att bjuda.

Gér man ned till 0,1-1 watt ser vi att det kommer signifikanta siffror vid
bade 16 Hz, 50 Hz och 217 Hz, alltsd GSM — det &r 56 djur i den studien. Nér
det giller continuous wave ér det fortfarande signifikanta effekter.

Da gar vi ned till en hundradel. D4 ér vi alltsa nere pa 0,02 watt per kilo.
Dir ser vi att inget hinder vid 217 men vél vid 50 Hz — och det ér stora djur-
material.

Da kommer det mest fantastiska, tycker jag i alla fall. Nér vi kommer ned
till en tusendels watt per kilo ser vi de stora signifikanta funktionerna. Det ar
manga djur, och det dr hoga signifikanser. Det dr inte slumpen som &stad-
kommer detta. Det handlar om 12 djur, 18 djur, 6 djur, 23 djur, 52 djur — 111
djur totalt. Dar kommer vi ned till virden som visar att det lacker ut dggvita.

Vad betyder nu detta? Hér har vi den ménskliga hjdrnan med de basala
ganglierna, cortex, lillhjarnan, storhjdrnan och hjérnbalken. Hér har vi bilder
fran Amerika. Man har tittat hur energierna nar in i hjdrnan néar man héller en
telefon mot drat. Det &r till och med lite i underkant. De vérden jag talar om
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ligger alltsd utanfor tavlan, nir vi talar om en halv milliwatt per kilo. Mitt
inne i hjdrnan har vi 6 milliwatt per kilo. Gar vi djupare in har vi alltsa fortfa-
rande energimédngder som vi uppfattar som de mest paverkande i det lilla
djuret. Vi kan gora sadana hér skalor och rékna ut var de virdena finns. Det
visar sig att den energi som vi talar om nér det géller den lilla rattan finns hos
ménniskan i den andra hemisfdren, den pd andra sidan dér inne.

Man kan tala om passiv mobiltelefoni. Energiméngden 1 milliwatt per kilo
finns 1,85 meter ifrdn en antenn som ger 1 watt per kilo. Det ar mojligt att det
var 2 watt per kilo ndr det hér rdknades. Det & Malmgren som gor de hér
matematiska modellerna.

Sedan giller det basstationseffekterna. Stdr man mitt i strdlen fran en bass-
station dr den energi som mest effektivt Oppnar den lilla rattans blod-hjarn-
barridr 190 meter bort fran basstationens koniska stréles centrum.

Jag kan sammanfatta den hér bilden med att sdga att det kan ldcka ut dgg-
vita i hjdrnan nér vi har mycket hogt blodtryck, nér vi har epileptiska anfall,
nér vi far sméllar mot vér skalle eller infektioner i var hjarna. D& 6verlever vi
manga génger utan alltfor svara effekter. Men det menas av manga forskare
att dggvita i hjdrnan inte dr ndgon lyckad kombination. Man har gjort forsok
pa ratta i norska studier. Sprutar man in 25 % av den koncentration man har i
blodet i ratthjarnan fir man en situation dér det borjar lacka ut albumin ur
blodets kapilldrer ut i hjarnan, ddr man har sprutat in albumin. Det hidnder
alltsa att neuronerna, nervcellerna, dor.

D4 séger man sa hir: Men det dr bara ni i Lund som gor det hér, sedan
1988. Ingen annan gor nadgonting. Jo, Oscar och Hawkins gjorde det 1977 nér
det géllde mikrovagor fran mikrovégsugnar. Shrivers, Prato och medarbetare
gjorde det 1987—-1992. Fritze och medarbetare i Tyskland gjorde det 1997,
och Aubineaux-gruppen nere i Frankrike gjorde det 2001. Det finns alltsa fler
dn vi som har gjort det.

Det hir sammanfattades i en diskussion i Reisensburg. Vi var inbjudna av
FGF — den tyska organisationen — och COST. Ordforanden pé det héir motet
sade efter att ha lyssnat till oss och till vara kolleger frdn Frankrike: Det ver-
kar klart att dessa radiofrekventa félt kan ha nagon effekt pa viavnader. Detta
var alltsd hans kommentar.

Vi har sedan visat att man ocksa far en skada pa nervceller. Man har un-
dersokt 32 djur, i detta fall unga djur, 12-26 veckor gamla. De exponerades i
tva timmar och sévdes efter 50 dagar. Dérefter tog man ut hjarnorna och
tittade efter vad som hade hént. Det var atta djur med en tusendel av energin
vid antennen, atta djur med en hundradel, atta med en tiondedel, och forstés
atta kontrolldjur, som gick igenom samma sak fast utan stralning.

Vi kan inte gé in pa detta, men hir har jag hela materialet. Det hir utfordes
under tvé dagar, den 13 januari 1999 och den 15 januari 1999. Det var varan-
nan hane, hane och varannan hona, hona, sa allting ar véldigt noga. Och de
var alla syskon, inavlade.

Aven efter 50 dagar licker det ut albumin. Hir har det lickt ut dggvita. Har
ar nervceller omgivna av dggvita, eller albumin. Hér har nervceller tagit upp
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albumin, och man tror inte att det dr nyttigt att ha en massa albumin i sig. Hur
ser da nervcellerna ut i det hér laget?

Ute 1 hippocampus ser vi att i en del av hjdrnan, minnet, &r det flera styck-
en neuron som mar mycket daligt. De ar spridda bland friska neuron, vilket
talar for att detta dr en effekt dir nidgra neuron gar under. Tittar man ute i
hjérnbalken ser man samma ting. Dér dr ocksd sddana hér celler spridda som
mér daligt, och det kan vi da se i en storre forstoring.

Gor man statistik pd detta fir man en mycket hog grad av signifikans,
0,002. Slumpen skulle alltsd med 2 %o chans kunna astadkomma de siffrorna.

Nu ér tiden formodligen ute. Det hir publicerades i fjol i Environmental
Health Perspectives. Det dr en ldng text som man kan ldsa sjdlv sedan om
man ar intresserad.

Da vill jag bara sdga vad vi fran Lund rekommenderar:

Reducera mobiltelefonanviandandet.

Undvik att ge barn mobiltelefoner.

Anvind handsfree.

SSI bor informera anvdndarna om att det &r vetenskapligt faststéllt att de
mikrovagor mobiltelefonerna utsdnder ger fordndringar i hjarnan hos forsoks-
djur men att det ej &r bevisat att ménniskor kan ta skada.

Hur gér vi vidare? Vi gér i hog grad vidare, men det far vi ta sedan. Jag vill
bara sdga att 3 G kan innebéra en béttre situation f6r den ménskliga hjérnan,
och kanske rattans hjérna, &n den vi har sett nér det géller vira sma rattor hér.
Det dr ndgonting som vi menar bor undersokas snarast. Tack s& mycket!

Ordféranden: Tack sd mycket sjdlv, Leif Salford! Du var lite orolig for tiden
innan — det var ritt befogat. Dessutom satte du verkligen stenograferna pa
prov, tror jag. Men nu #r det dags for Lennart Hardell fran Orebro universi-
tetssjukhus.

Professor Lennart Hardell, Allmdnonkologiska kliniken, Universitetssjukhu-
set, Orebro: 1 slutet av 70-talet var jag inbjuden av dévarande jordbruksut-
skottet, under ledning av Svante Lundkvist. Da var hormoslyr pa tapeten. Nu
har vi ett nytt miljogift, om man far séiga sa: Emissioner fran basstationer och
mobiltelefoner, som diskuteras mycket bland allménheten.

Ocksé vi har ett forskningsteam som har dgnat sig at forskning kring det
hir. Som man ser pa den hédr bilden ar det, precis som Leif Salford sdger,
olika professioner. Vi har Kjell Hansson Mild, som sitter hdr framme, och ar
tekniskt mycket kunnig. Vi har statistiker. Vi har onkologer. Vi har neurolo-
ger, och vi har inte minst neuroradiologer som ar med i det hér.

Nir det giller mobiltelefoni och risken for hjarntumdrer dr den hér bilden
av intresse. Man far den maximala exponeringen runt ytterdrat och i tinning-
regionen. Hjdrnbasen gar fran 6gonvran till ytterorat. Sedan har vi hjarnvav-
nad ovanfor detta. Ett annat organ som &r av intresse &r spottkorteln, som
sitter framfor Orat.
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Den hir bilden visar lite grann det som Leif Salford var inne pé, ndmligen
hur vagorna sprids i hjarnan. Hér har vi da en 900 megahertz GSM-telefon.
Vi ser en vuxen man. Dér har vi en relativt mattlig spridning. Tar vi ett tio ar
gammalt barn sa har vi en djupare penetration, och &r det friga om en fema-
ring ticks hela hjdrnan av den stralning som hir koncentreras till ett mindre
omréade.

Jag ténkte da ga in pa resultaten i vara studier. Eftersom de ar rétt vialkanda
sedan tidigare visar jag hir de uppdelningar som vi nu har gjort for olika
aldersgrupper. Det finns ju en diskussion om att yngre personer ar kénsligare
dn dldre.

Hir har vi NMT-telefonerna, det gamla 450- och 900-systemet. Déar har vi
overlag en dverrisk pa 30 %, 1,3, som &r en signifikant dverrisk for hjarntu-
morer i hela materialet.

Ser man pa sddana som var under 20 ar vid start av mobiltelefonanvand-
ningen ser man att det dr betydligt hogre risk d4ven om den inte ar signifikant,
beroende pa att det dr rdtt fa individer. Det dr néstan en fordubblad risk i den
gruppen. For dem som é&r dldre dn 20 vid start ar risken ungefar som i hela
materialet.

Om man har anvént en NMT-telefon p4 samma sida som hjarntuméren har
utvecklats stiger risken i totalmaterialet, ocksa for dem som var under 20 ar
nér de startade anviandningen.

I tinningregionen ser vi ungefdr en férdubblad risk i hela materialet. Bland
dem som var under 20 &r ndr de startade var det tre fall, och det var ingen
kontroll i den éldern. Risken blir alltsa betydlig rent statistiskt i den gruppen.

Sedan har vi d& motsvarande for GSM-telefonen. Dér hittar vi 6verlag ing-
en Okad risk, men aterigen dr det numeriskt en hog risk for dem som startade
fore 20 ars alder.

Man kan da titta pd dem som har anvint GSM-telefon pa samma sida som
de har fatt hjarntumor. Da dr det aterigen en hogre risk, som stiger upp till 30
%. Det &r alltsa 1,3 i risk, som faktiskt &r signifikant i hela materialet. For
dem som var under 20 &r vid start blir risken dnnu hogre, jamfort med dem
som var over 20 ar nir de borjade med sin GSM-telefonanvéndning.

I tinningregionen har vi en sdrskilt hog risk, aterigen, nér det géller de
unga individerna.

Slutligen har vi den tradldsa telefonen. Den tradlosa telefonen har diskute-
rats véldigt lite. Det &r i princip en GSM-telefon, 4ven om den har ldgre utef-
fekt. Vi har med den i alla vara studier. WHO, exempelvis, har i sin studie
inte ndgon information om anvindning av tradlos telefon. Har har vi en icke-
signifikant 6verrisk som ligger pa 8 %, men, dterigen, for de yngre individer-
na &r det ungefdr 1,8 i dverrisk vid anvéndning av traddlos telefon. Om de har
anvént traddlos telefon pa samma sida som hjarntumoren upptrader dr det rent
formellt fyra gangers overrisk. Det hdr &r inte signifikant, men det visar ett
monster, att de yngre tycks vara sirskilt kénsliga for mobiltelefonanvéndning.
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Niér det géller tinningregionen &r det precis samma monster. Det dr en hog
risk bland dem som har startat fore 20 érs alder.

Man kan rdkna utifran vara studier. Det var ju en stor studie med ndrmare
1 500 patienter och lika manga kontroller. Hur stor del av hjarntumérerna
beror i sa fall pd mobiltelefonanvéndning? Man kan da rékna fram att den
etiologiska fraktionen, som man siger, ligger kring 3 % i totalmaterialet. Nér
det giller NMT ligger den lite hogre, pd 4 %. Totalt i detta material ror det sig
om ett 50-tal personer dir man skulle kunna hérleda tumdrerna till just mobil-
telefonanvindning. Det blir alltsd inte manga patienter per ar, eftersom det
hér strdcker sig dver tva och ett halvt ar.

Spottkorteltumorer var vi inne pa. Dér hittar vi ingen dverrisk. Nér det gél-
ler NMT ér risken 0,89, alltsé nédra 1, som inte &r nagon risk. Nér det géller
GSM ér den 1, och nér det géller tradlds ar den 1. Det hér styrker snarast vara
tidigare fynd. Om det finns ett allvarligt metodfel, till exempel att de som har
cancer Overrapporterar anvandning, skulle vi ndmligen hitta samma sak hér.
Det gor vi inte.

Det som ocksa har intresserat oss mycket dr hudtumdérer inom det hér om-
radet, eftersom huden absorberar ungeféar 30 % av stralarna. Och det kommer
att bli 1 &n hogre grad nér vi far den tredje generationen. Har har vi en patient
som kom med vad man kallar for basalcellscancer, multipla hudtumorer. Det
var inte mindre dn sex stycken som satt pd den sida ddr man hade anvint
mobiltelefon under mycket 1dng tid. P4 andra sidan var det fritt frén tumorer.
Jag kdnner till nagra liknande fall ocksa frén annat hall.

Vi har forsokt gora en viktning. Det kan ju vara intressant att se hur bidra-
get dr fran de olika kédllorna. Om man har en viktning av NMT pa 1 skulle
GSM-stralen motsvara 0,1, ldagre uteffekt, och tradlés 0,01. En basstation
skulle ligga pa en tiotusendel i maxldge, men i minimumldge skulle det alltsa
bli betydligt ldgre varden. Sedan kan man rdkna fram en sorts podngséttning
for exponeringen. Om man dr ute efter basstationsexponeringen under en
ménniskas levnadstid kan man rékna pa 24 timmar per dygn under 365 dagar
fram till 80 ars dlder. Da ger detta 700 800 timmar totalt. Det skulle ge en
maxpodng pd 70 poédng for en basstation med maximalt utlédge.

Sedan har vi gjort samma sak nér det géller hjarntumorer och viktat NMT,
GSM och tradlos exponering.

Det hér visar d& en podngberdkning nér det giller risken for hjarntumorer.
Man viktar NMT till 1 podng, GSM till 0,1 och tradlos till 0,01. Man multi-
plicerar med antal timmar och lagger ihop detta f6r samtliga individer. Da har
vi valt 70 som grins, som ju var gransen for vad man maximalt kan f& fran
basstation med nuvarande forhallanden. D4 kan vi titta pa risken for hjarntu-
morer. DA ser vi att det i totalmaterialet dr 9 % Overrisk. Det stiger efter 5 ar
till 1,24, alltsa 24 % oOverrisk. Efter 10 ar ar det 1,66, alltsd en signifikant
overrisk. Efter 15 ars latenstid ar det fa individer, men det ar en fordubblad
risk. Det dr alltsd den hér typen av diskussioner som vi méste fa i framtiden
nédr det géller basstationerna. Det géller ocksé det som Leif Salford var inne
pa. Vad innebér en lang tids exponering? Hittills har vi talat om korttidsexpo-
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neringar, korta forsok, men vi utsitts faktiskt for det hiar under hela levnaden.
Dessutom tycks det ju som om barn och ungdomar ar kéansligast.

Hur 4r det med 3 G-utbyggnaden? Vi har fran universitetets sida skickat en
enkait till alla kommuner under januari ménad och fragat: Hur gick det egent-
ligen med det hidr? 250 av 289 kommuner har svarat. De har fatt in 8 205
ansokningar. Av dem har knappt 5 000 godkénts, eller 61 %. 17 %, 1 400, &r
inte behandlade. Och det &r ett avslag pd 1 800. Sedan har vi det som kanske
ar intressant. Av de godkédnda ar det 1 149 som har dverklagats av allmédnhet-
en till ldnsstyrelsen, eller 23 %. Det hér visar alltsé att det finns en betydande
oro hos allménheten.

Nar det giller avslag pd grund av forsiktighetsprincipen kan jag séga att
kommunerna inte har tillimpat den, utan de gér pa plan- och byggnadslagen.
Men det finns ndgot undantag, Trelleborg till exempel. Det &r 17 stycken
avslag som har kommit pa grund av forsiktighetsprincipen. Det &r alltsa en
minoritet.

Betriaffande forskningsmojligheterna maste de hir fynden, om vi nu talar
om maénniskans situation, utmynna i ett forskningsprogram. Vi har sokt i
FAS, Vetenskapsrddet och Cancerfonden, efter det att vi kom med véra resul-
tat. Vi fir inga anslag, utan hér géller att man halshugger budbéraren, som de
gamla grekerna gjorde nér det kom déliga nyheter. Vi har drivit var forskning
vidare via Cancer- och Allergifonden, den lokala cancerfonden i Orebro,
Nyckelfonden och Lions.

Slutligen tycker jag att man maste stélla storre krav pa att operatdren gor
forbdttringar. Det finns till exempel ett enskilt foretag som har utvecklat en
handsfree med en gummiledning pé slutet, som inte ger nidgon ledning av
strélar, mikrovagor. Den hér ger ungefar 99 % skydd av hjdrnan. Det &r den
diskussionen vi maste fa i framtiden. Hur skyddar vi oss for mobiltelefoner?
Hur ska vi bete oss med basstationer? Fragan dr 6ppen.

Ordforanden: Tack si mycket, Lennart Hardell fran Orebro universitetssjuk-
hus! D4 dr det dags for professor Kjell Hansson Mild.

Professor Kjell Hansson Mild, Arbetslivsinstitutet, Umed: Jag delar alltsd min
tid mellan Arbetslivsinstitutet i Umed och Orebro universitet, dér jag faktiskt
delar tjansterum med Lennart Hardell.

Jag har jobbat pa Arbetslivsinstitutet sedan 1976. Det hette Arbetarskydds-
styrelsen fran borjan, men det har bytt namn ett antal génger. Jag har i princip
hallit pa med elektromagnetiska falt sedan den tiden.

Under den tid som jag har jobbat med det hér har jag sett att det finns ett
mycket stort informationsbehov, framfor allt nu i frdga om mobiltelefoni — det
giller bade handhallna telefoner och basstationer. Men det géller dven kraft-
ledningar och transformatorstationer och annat. Vi sitter dagligen med tele-
fonsamtal kring det hédr. Det informationsmaterial som finns i dag &r inte
tillrdckligt. Det &r lite for svarforstaeligt. Det &r inte tillrackligt 14ttillgangligt.
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Att det behovs ett informationsmaterial &r helt klart. Jag antar att vi kommer
att fa hora ocksé fran SSI ldngre fram att det finns ett behov av detta.

Vi behdver kanske en mérkning pa telefonerna. I dag har konsumenterna
en vildigt liten mojlighet att veta vilken telefon de koper.

Vi vet att det ocksé nir det géller den yrkesméssiga exponeringen for tele-
foner finns ett behov av information. De som jobbar intill de hér basstations-
antennerna — platslagare, sotare, mélare — behover nidgon form av informat-
ion. Det finns en klar risk for dverexponering nér man kommer alldeles intill
och behover klittra. Den informationen finns inte. Man borde kanske se till
att ndgon myndighet tillsammans med operatorerna tar fram ett bra material
som gér att anvdnda i det sammanhanget.

Vi har redan tidigare hort, bland annat frén Yngve, att SAR-vérdena pé de
hir telefonerna faktiskt Iutar sig mot gransvdrdena. Det hér &r en av fa saker
som lutar sig s ndra mot gransvéirdena. Har har vi alltséd behov av en forsik-
tighetsprincip. Handsfree-anvéandning &r ett sétt att jobba, men vi ska kanske
borja med att se till att vi koper rétt telefon, att vi fir en markning, sa att vi
kan vilja den telefon som ligger bra till vad géller bade SAR-vdrde och den
effekt som telefonen anvénder fér kommunikation. Det ar faktiskt ganska lite
av uteffekten som anvénds for kommunikation.

Grénsvérdet ar alltsa satt utifrdin mycket gamla data. Det dr satt for att
skydda mot grumling av linsen i 6gat. Vi vet att vi har en grumling av linsen
om vi har exponerats f6r 100 watt per kilo, vilket dr en enorm exponering. Vi
tar en sikerhetsfaktor pa 10 for yrkesmissig exponering. Vi tar en sékerhets-
faktor pa ytterligare 5 for allmédnheten och kommer fram till det hir gransvir-
det, 2, som man da lutar sig mot. Och visst skyddar det mot katarakt. Vi har
inte sett ndgon grumling av linsen vid mobiltelefonanvindning, men det &r
kanske ldge att borja fundera pa det hela.

Vi har ocksa ett magnetfalt som dr ganska kraftigt med de 217 hertz som
kommer. Det &r alltsd heltalsmikrotesla som kommer fran mobiltelefonen. I
ménga fall kan det vara av samma storleksordning som det som finns under
en kraftledning. Och gér man riktigt in pa det hér ser man att det dverskrider
bade de allménna internationella riktlinjerna for vdrdena och — Strélskyddsin-
stitutets riktvdrden. Det finns kanske anledning att titta mer pa detta. Det &r
ocksa en helt onddig exponering, som man inte behdver ha.

Det é&r alltsd SSI som har gett ut grinsvirden for det hdr. Vi kan ta nésta
bild for att visa att vi har 2 watt per kilo, men det kanske &r ointressant i
sammanhanget.

Vi vet att det finns en hel rad biologiska effekter som dyker upp vid nivaer
under 2 watt per kilo. Vi har hort Leif Salfords beréttelse om virden ned till
0,2 milliwatt per kilo. Mike Repacholi, som nu &r chef for WHO:s EMF-
program, har till exempel gjort ett fors6k med genmanipulerade mdss som har
exponerats. Det var tva och en halv génger vanligare med tumorer hos de
exponerade djuren jamfort med dem som inte varit exponerade.

Kwee frédn Danmark visar pa en 6kad cellprofilering — cellerna delar sig
oftare dn de som inte dr exponerade. Fran Amerika har vi Litovitz som visar
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att man far ett heat shock protein. Det &r alltsa ett skyddsprotein som aktive-
ras. Det dr intressant att det aktiveras, for det &r ett skydd vid enstaka expone-
ringar, men vid kronisk exponering far man en utarmning av systemet. Man
har sett motsvarande hos rundmaskar. De Pomerai i England har ocksé sett
amyloid fibril formation nédr han har exponerat en proteinlosning. Amyloid
fibril formation &r alltsa forstadiet till alzheimer. Om det skulle stimma skulle
det kanske finnas risk for alzheimersjukdomar i samband med mobiltelefon-
anvindning, sé det dr definitivt vért att f6lja upp.

Det som hdnde pd motet forra sommaren var att man kom med tva stycken
undersokningar, en fran Berlin och en fran Wien, dir man visade att man i
cellkulturer kunde astadkomma DNA-skada, och dven kromosombrott pa cell,
ndr man 1ag i omradet 1-2 watt per kilo. Sett mot den bakgrund av effekter vi
har finns det anledning att titta 6ver den hiar méngden data. 2 watt per kilo &r i
mina dgon en véldigt hog niva.

Niér det géller basstationer har vi redan hort att vi har en effektbalans mel-
lan den handhéllna telefonen och basstationen. Det dr inte meningsfullt att
basen 4r starkare dn att jag orkar svara med min handhéllna telefon.

Det ldgsta virdet som vi har noterat effekter vid ar 0,2 milliwatt per kilo,
men basstationen ger faktiskt inte s hoga vérden, utan dér kan vi dstad-
komma 0,04 milliwatt. Men om det dr kroniska exponeringar, ddr man bor,
blir vardena faktiskt ldgre dn sa. Det hér vardet dr det hogsta man kunde hitta
i Europa.

Vi ser alltsa att det finns nagonting pa basstationen i form av den hol-
landska studien, som Lena var inne pa. Den behdver upprepas nagonstans.
Man har startat en sddan upprepning i England. Man ska alltsé ta 132 perso-
ner, jamfort med de 24 som var inblandade i Holland. Man ska ha 132 perso-
ner i varje grupp och goéra en saddan upprepning, men det kommer att ta tva
och ett halvt ar innan vi har nagot resultat fran den.

Sammantaget ser jag att vi definitivt har ett fortsatt behov av forskning pa
omradet. Vi skulle behéva ett nationellt forskningsprogram, sa att vi fér till-
baka lite grann av det tempo vi hade en gang i vérlden. Vi har nu véldigt lite
anslag, som Lennart var inne p4, till hela omrddet elektromagnetiska filt. Jag
tror att det var i ndgon utredning vi hade 450 000. Det var den totala anslags-
méngden till omradet elektromagnetiska félt. Och vi har en géng varit uppe i
8 miljoner per &r, s& det star helt klart att vi behdver ett nationellt forsknings-
program for hela omradet for att vi ska kunna vara med pé banan igen.

Professor Anders Ahlbom, Institutionen for miljémedicin, Karolinska Institu-
tet: Jag har under hosten lett arbetet med tva utredningar inom det hir omra-
det. Vi ldmnade tva rapporter precis fore jul. Den ena var at SSI, och den
andra var at det huvudansvariga forskningsrddet FAS.

Jag tankte beritta lite grann om négra overgripande slutsatser som vi har
kommit fram till under arbetet. Sjdlva rapporterna kan var och en som é&r
intresserad lésa.
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Jag vill till att borja med paminna om nagonting som det kan vara litt att
glomma bort, ndmligen att den stralningsenergi som vi diskuterar pa grund av
de frekvenser som dr aktuella vid mobiltelefoner ar forskriackligt 1ag. Det ar
egentligen ingen som kan forklara hur man skulle kunna fa nagra biologiska
effekter av den, i varje fall 4n sé ldnge. I sjdlva verket sdger ett antal av vara
kolleger att effekter &r omdjliga, och de tycker att vi kastar bort vér tid nér vi
funderar 6ver dessa saker.

Vi har redan hort att det finns grénsvirden som begrinsar temperaturhgj-
ningen i vévnad frin telefonerna till under 1 grad. Vi vet att telefonerna
ibland ligger nédra det gransvérdet, men vi vet ocksd att masterna ligger 14ngt
under, kanske 1 000 génger under.

Detta &r viktiga saker att ha i atanke nér man diskuterar forskningspriorite-
ringar, eftersom dessa saker har betydelse for detta. Det dr ocksa viktigt nir
man diskuterar forskningsfinansieringssystem. Dessa saker slar ndmligen
tillbaka niar man diskuterar hur forskningen ska kunna konkurrera med olika
typer av ansokningar och olika forslag till forskning. Da kommer detta till-
baka. Jag ska darfor aterkomma till dessa synpunkter lite ldngre fram.

For forskningen ar utgangspunkten att vi nu ser en teknik som delvis ér ny
och som sprids med ilfart 6ver jordklotet och med enorm penetrans, och prak-
tiskt taget alla &r exponerade. Det finns en oro for att vi kanske inte vet allt
om denna stralning och om den hér tekniken trots det som jag visade pé fore-
géende bild, att energiinnehallet ar véldigt svagt, och att vi kan ha missat
ndgonting. Det dr egentligen detta som ar utgdngspunkten snarare 4n att det
finns nagon vildigt specifik hypotes om effekter eller en specifik larmrapport
som alla forsoker f6lja upp, som kanske har varit fallet pa liknande omraden.

Vad detta leder till 4r att huvudfragan for oss &r om mobiltelefoni dr fore-
nad med okad risk for sjukdom eller annan ohédlsa. D& blir den naturliga
forskningsansatsen, i varje fall for mig, att studera manniskor som ar expone-
rade for falt frin mobiltelefoner och att studera insjuknande och hélsoproblem
hos dessa ménniskor. Det maste vara huvudstrategin forskningsmaéssigt.

Sedan kommer det sikert att komma ett antal f6ljdfrdgor som man studerar
pa andra sitt i laboratorier, bland annat med djurforsok, som har att gora med
mekanismer for att forklara de eventuella dverrisker som man ser.

Men givet att vi inte har nidgon specifik utgangspunkt &r det svart att
komma runt annat &n att det verkligen dr de exponerade ménniskorna som
man bor fokusera pé i forsta hand for att se om det 6ver huvud taget finns
nagra problem. Det kan man egentligen gora pa tva sétt. Ett sétt dr att obser-
vera ménniskor i levande livet som &r exponerade. Ett annat sitt 4r genom sa
kallade provokationsforsok, dar man i experimentella situationer exponerar
ménniskor for att se vad som hénder. Bada har vi hort talas om tidigare.

Jag menar att det har nagot slags relevans for vilka forskningsprioriteringar
som man borde gora, och det gér tillbaka med avsaknaden av nagra riktigt
starka hypoteser egentligen.

I den rapport som vi skrev till SSI nér det giller slutsatser om cancer hos
ménniskan konstaterar vi att de fa studier som hittills har gjorts i huvudsak ar
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negativa. Nagra positiva resultat finns, och vi har hort om en del i dag. Men
de &r inte léttolkade. Till saken hor att ockséd den Gverviagande delen av de
negativa studierna dr svartolkade. Intressant nog finns det i dagens ldge inte
en enda studie som &r gjord pa ménniskor som dr exponerade fran basstation-
er, utan de studier som finns &r gjorda pad méinniskor som ar exponerade fran
telefoner.

Det pagar ett stort internationellt samarbetsprojekt just nu framfor allt i
Europa som koordineras frén ett WHO-institut dér Sverige och ytterligare ett
antal ldnder 4r med. Det forsta resultatet dérifran, och som kallas Interphone,
kom hdromveckan. Det handlade om tumdrer i horselnerven och var sa har
langt negativt.

Jag ska komma tillbaka lite grann till vad man mer borde géra. Men innan
jag gor det ska jag tala lite grann om eloverkinslighet, vilket var fokus i den
rapport som vi skrev at Forskningsrddet FAS. Vi har tittat pad den litteratur
som finns. Vi har tolkat problemet pa foljande sétt: Leder félt fran mobiltele-
foni till en okad forekomst av symtom eller till 6kade besvir av forvérrade
symtom? Det &r sa vi har definierat problemet. Sedan har vi tittat pa den
forskning som finns pa det omradet. Och till vér ritt stora forvaning fanns det
ett mycket begrinsat antal studier som dver huvud taget adresserar den frage-
stillningen. Vi har hittat sammanlagt fyra som 4r epidemiologiska till sin
karaktdr, ddr man alltsa har observerat ménniskor i levande livet for att se hur
de har det med exponering for telefoni och hur de har det med symtom. Tva
studier som var gjorda géllde telefoner och tva géllde basstationer. Men vi
menar att det &r mycket svért att dra nagra slutsatser av dessa studier. Ef-
tersom bade exponeringen och symtomen r sjélvrapporterade &r det ett in-
byggt problem. Sedan finns det i ndgra av dem en uppsjo av andra bekymmer
utdver detta.

Provokationsstudier har ndmnts nagot tidigare i dag. Vi lyckades hitta tre i
litteraturen, varav tva géllde telefoner och en gédllde master, den sa kallade
holléndska studien. Var huvudslutsats av detta 4r egentligen att det hér &r ett
omride som det egentligen inte har forskats pa &n. Aven om det finns vissa
ansatser &r det i princip ett vidoppet falt.

Avslutningsvis kan jag ta upp de dvergripande slutsatserna. Vi har i bada
véra rapporter kommit fram till att det saknas pétagliga vetenskapliga bevis
for att det finns négra hélsorisker vare sig nér det géller telefoner och i dnnu
hogre grad nér det géller master. Det dr en slutsats som vi delar med andra
grupperingar som har gjort liknande bedomningar.

Parallellt med véra rapporter har det kommit en rapport fran England, som
Lena Hillert nimnde. Det har ocksa kommit en rapport fran Holland. Det har
dven kommit en frdn Norge. Och alla har kommit praktiskt taget samtidigt,
och vi drar samma slutsatser. Det dr ocksa i stort sett samma slutsatser som
man har dragit under arens lopp nir man har f6ljt detta.

Detta dr nagot som foljs upp rétt sd regelbundet av den hér typen av
granskningsgrupper. I sjidlva verket skulle jag vilja pastd att det finns en vil-
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digt stor disproportion mellan granskare och aktiv forskning inom detta om-
rade, och det skulle vara till fordel om man kunde dndra pa detta.

Det dr en magnifik dverensstimmelse om att det i dagsldget inte finns
nagra sérskilt starka beldgg for hélsorisker. Men samtidigt &r den forskning
som finns ganska begridnsad. Det har inte gjorts sérskilt mycket. Framfor allt
saknar vi studier med l&ngtidsuppf6ljning. Delvis beror det pa att telefonin
inte har funnits hos oss s ldnge. Och i ménga av de ldnder dér det har gjorts
studier har den funnits dnnu kortare tid &4n i Sverige. Sverige ar vil ett av de
lander som har storst chans att ligga ldngt fram dérfor att vi fick den hér tek-
niken tidigt.

Det finns i dag ett fokus pd tumorer i skallen och i ndgon man pa symtom
och besviar. Men ménga andra mdjliga hilsoproblem &r 6ver huvud taget inte
beaktade. Man kan tdnka sig neurodegenerativa sjukdomar, man kan ténka sig
6gonskador, och man kan kanske ténka sig ett antal andra kognitiva effekter.
Och det ér i princip inte adresserat. Egentligen finns det inga data pa barn och
ungdomar, och man kan gora den hér listan langre.

Jag delar alltsa den uppfattning som tidigare talare har framfort om att det
ar mycket angeldget att det kommer till stand ett svenskt forskningsprogram
pa omradet.

Ibland ségs det, som kommentar till denna dénskan: Ni kan ju skriva ansok-
ningar, och ni kan ju konkurrera med andra forskare for att se om ni dvertygar
forskarsamhillet om att detta dr det viktigaste omradet som man borde satsa
pa.

Men dé kommer vi tillbaka till min forsta kommentar om att utgdngspunk-
ten hér inte 4r densamma som ofta i annan forskning, ndmligen en specifik,
distinkt och vilgrundad hypotes om ett hélsoproblem eller en biologisk effekt.
Da kanske det kan vara 1dtt att konkurrera. Men vi har inte riktigt det ldget
just nu, utan det dr snarare sa att det hir finns en utbredd oro for att det skulle
kunna vara nagot som vi inte kédnner till. Och om vi uppticker det for sent
skulle det kanske inte vara sdrskilt lyckat. I det ldget ar det lite svarare att
konkurrera med forskningsprojekt som har en mer specifik och hypotetisk
bakgrund. Darfor tror jag att det hér &r ett omrade som behdver en sérskild
hantering ur forskningspolitisk synpunkt.

Ordforanden: Tack for det. Nu har vi under formiddagen hort vad forskning-
en sdger. Nu lamnar jag over ordet till generaldirektor Lars-Erik Holm fran
SSI, Statens stralskyddsinstitut, for att vi ska fa veta hur man déar hanterar
detta vetenskapliga underlag.

Generaldirektor Lars-Erik Holm, Statens strdlskyddsinstitut: Jag vill forst
tacka utskottet for att jag har fatt mojlighet att komma hit och redovisa hur
SSI hanterar frigor om stralning fran mobiltelefoner och riskbedémningar.

En del av det som jag kommer att sdga dr forstds en upprepning av vad ni
redan har hort.
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SSI:s uppgift &r att verka enligt stralskyddslagen som omfattar bade jonise-
rande och icke-joniserande stralning. Huvudsyftet dr att skydda ménniskor
och milj6 fran skadlig inverkan men ocksa att géra en avvigning mellan risk
och nytta vid anvéndningen av strilning och att 6ka kunskaperna om strél-
ning.

Nar det géller icke-joniserande strdlning, det som jag héir kallar EMF — vi
har hort olika bendmningar som mobilstralning, radiofrekvent strlning — och
det som det handlar om hér i dag och som rér master och mobiltelefoni, ska
SSI verka for att allmdnhetens exponering begrinsas samtidigt som man gor
avvigningen mellan nytta och risker.

SSI ska f6lja utvecklingen pé forskningsfronten och ddrmed fortsétta att se
over de gillande riskvdrderingarna. Man ska ocksd oka allmédnhetens kun-
skaper om de risker som vi har hort om i dag. Det innebér att vi pa SSI jobbar
vildigt mycket med riskbedomningar. Vi foljer hela tiden den litteratur som
finns, och jag kommer att ga in lite mer pa detta.

Men vi har ocksé en miétteknisk kompetens. Vi gér egna métningar ute i
landet, och vi svarar ocksa for en miljodvervakning inom detta omrade i
enlighet med riksdagens beslutade miljokvalitetsmal, En séker strlmiljo.

Vi ger ocksa rad till andra myndigheter nir det géller risker och tekniska
fragor om métningar. Vi gor dven en del informations- och utbildningsinsat-
ser.

Den sammanfattande beddmningen, som stdmmer vél dverens med det
som vi har hort tidigare, &r att vi anser att strlningen frdn mobiltelefoni inte
medfor nagra skadliga hilsoeffekter. Och som ni har hort frén risksamman-
stdllningar dr det ingenting som har fordndrat den bilden under de senaste tre
aren. Men vi har ocksa hér i dag hort, vilket ocksa vart forskningsrad och
andra har pekat pa, att det finns omraden dér det finns fragetecken och oklar-
heter som behdver redas ut med mer forskning. Det som vi har hort hér hand-
lar om blod-hjérnbarridren, cancerfragor och en del sa kallade stressproteiner.
Men vi behdver veta mer. Mer forskning behdvs alltsé for att klargora detta
kunskapslige.

Niér det géller hilsoeffekter fran basstationer dr vi kanske dnnu tydligare.
Det finns inga skadliga hilsoeffekter. Och vi har ocksé hort flera séga hér att
exponeringen dér dr betydligt lagre. Jag séger detta utifran dagens kunskap.

Vi har for nagra ar sedan instiftat ett internationellt vetenskapligt rdd som
bestar av ledande forskare inom omrédet i Europa. Och jag tycker att vi som
myndighet kan vara vildigt glada 6ver att vi har denna illustra féorsamling av
forskare som vill hjilpa en enskild myndighet inklusive representanter for
WHO att ta fram riskbeddmningar.

Den forsta rapporten kom den 18 december 2003 och har naturligtvis pé-
verkat SSI:s syn pé detta. I den rapporten, vilket vi har hort tidigare, gdr man
igenom vad som har gjorts. SSI:s nuvarande stéllningstagande baseras foljakt-
ligen p& de internationella kunskapssammanstéllningar och riskvérderingar
som har gjorts och som i grunden har varit liktydiga med SSI:s nuvarande
standpunkt.
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Man kan séga att det finns tre fundamentala och filosofiska utgangspunkter
vid allt stralskydd, som framfor allt tillimpas pa joniserande stralning, alltsa
radioaktiva d&mnen, sjukvarden, kdrnkraften och sa vidare. Verksamheten ska
vara beréttigad, den ska gora mer nytta &n skada, stralskyddet ska vara opti-
merat, det vill sdga att man ska begrinsa exponeringen sé langt det rimligen
ar mojligt, och man ska ocksé ha faststillda dosgrénser for att skydda en-
skilda individer.

Vi anser att man bor kunna anvénda den hidr viletablerade filosofin som
Internationella stralskyddskommissionen har tagit fram, ocksa utifrdn skyddet
nér det giller icke-joniserande stralning. Att verksamheten ska vara beréttigad
har riksdag och regering bestdmt. Dér ar strilskyddsaspekten en input i detta
med riskvérderingar. Det dr det som jag delvis har redogjort for hir. Och vi
anser att det i dag inte finns nagra hélsoeffekter. Stralskyddet ska vara opti-
merat, det vill sdga att man ska minska exponeringen sa langt man rimligen
kan. Och vi tycker, som andra har sagt hér, att det enklaste sittet att minska
den onddiga exponeringen ér att anvidnda hands free eftersom det radikalt
minskar den stralning som inte behdvs for att kunna genomfora samtalet. Det
finnas andra exempel, till exempel att se till att man har goda sdndningsfor-
héllanden om man inte anvénder sands free. Lennart Hardell visade hér en ny
hands free-modell som ytterligare minskar exponeringen. Och individdoserna
ska inte Gverstiga faststdllda grianser. Dar har SSI baserat pad EU:s rekommen-
dationer tagit fram ett allmént rdd med rekommendationer om hur dessa vér-
den ska se ut for att man inte ska verskrida dem.

Vi tycker, vilket vi har sagt i en rapport som vi ldmnade till regeringen den
1 februari, att alla och envar bor tillampa de enkla och billiga sétt som i dag
finns for att minska exponeringen — anvénda hands free och i 6vrigt folja rad
och rekommendationer som kan minska onddig exponering. Och med onddig
exponering menar jag sddant som inte behdvs for att kunna genomfora samta-
let. Vi tycker att man bor informera allmédnheten om detta, och SSI kommer
att ta initiativ till det. Skélet &r att det fortfarande finns vetenskapliga oklar-
heter om risker. Men det dr ocksé mot bakgrund av den massiva exponering
som svenska folket utsitts for. I stort sett var och en av svenskarna har i dag
en mobiltelefon.

Vi tycker att informationen ska utformas sa att den vénder sig till bade
barn och vuxna men att det ddremot inte ska vara nagra varningstexter pa
telefonerna eftersom vi inte talar om nagot som visar pa en sikerstilld hilso-
risk eller hélsoeffekt, utan detta dr en del i ett stralskyddsoptimerat arbete
med att minska den stralning som inte behdvs. Det dr ddrmed ocksa en forsik-
tighetsstrategi.

Jag kan bara instimma i vad foregdende forskare har sagt, nimligen att
stralskyddsforskningen &r utrotningshotad i Sverige.

EMF-forskningen, eller forskningen pa det icke-joniserande omradet, ar
katastrofal. 1 fjol beviljade FAS anslag till ett forskningsprojekt, och det
gillde kraftfalt fran kraftledningar, tror jag.
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Vi anser att man maste vidta atgérder. Jag har sagt till utskottet flera ar ti-
digare ocksa att detta &r ett stort problem. Om vi har ambitionen att tillhora de
virldsledande ldnderna ndr det géller att utveckla IT-teknologin maste vi
ocksa atfolja detta med att vara virldsledande nér det géller att bedoma hélso-
effekter. Och det finns néstan inget land som har dessa forutsittningar nér det
giller mojligheter till epidemiologisk forskning som Sverige och dvriga Nor-
den har. Och vi har redan en méngd forskare hdr som dr beredda att sitta i
géng, men de fir alltsa inte pengar.

Vi kommer nu att ta initiativ till ett myndighetsgemensamt informations-
material om hur man kan minska riskerna. Vi kommer inom kort att ta kon-
takt med véara nordiska stralskyddsmyndigheter for att f3 till stdnd en samsyn
om detta. De preliminédra diskussioner som jag har haft innebér att de delar
SSI:s syn att man med enkla atgérder kan minska onddig exponering.

Vi vill ocksa diskutera med branschen om hur vi kan samverka om detta,
att &ven myndigheternas information kan na konsumenten i valdgonblicket
ndr man koper telefon. Vi tycker forstas att en hands free bor vara en naturlig
del. Nédr man koper en telefon bor en hands free f6lja med.

Ordféranden: Tack for det, Lars-Erik Holm.

Nu har vi fatt mojlighet att hora hur SSI hanterar detta vetenskapliga un-
derlag, men vi har dven fétt hora en del fran forskningen.

Ledamoéterna har nu majlighet att stélla fragor. Ledamdterna kan stélla fra-
gor inte bara till dem som nu har talat utan &ven till andra som finns med hér.

Vi har ett onskemal fran presidiet till ledamdterna. Det ar att ni stéller en
fraga som riktas till den som ni vill ska besvara fragan.

Christina Axelsson (s): Jag skulle vilja stdlla en fraga lite grann med anled-
ning av det som Lars-Erik Holm slutade med. Jag vill stédlla den till de fore-
tridare som vi har med oss frén branschen.

Konsumenterna kénner en oro nér det giller mobiltelefonstralning och hur
de ska handskas med detta. P& vilket sétt ar ni beredda att ta ansvar for att
exempelvis mirka telefonerna? TCO har ju kommit med ett forslag till hur
mobiltelefoner ska kunna mérkas. Skulle ni vara beredda att gora detta och
visa hur mycket de olika telefonerna strdlar? Och dr ni ocksa beredda att ge
information till kunderna nér de kdper en telefon om hur de pa bésta sitt kan
minska sin exponering?

Mats Holme, Mobiltelebranschen: Jag jobbar for en branschorganisation for
mobiltelefontillverkare och distributorer i Sverige. Branschen tar redan ett
stort ansvar pa detta omrade. Det finns ett métt pa den exponering av
elektromagnetiska falt som man far fran mobiltelefoner som heter SAR. Detta
mats och redovisas av alla tillverkare, och det finns ocksa tillgéngligt pa
tillverkarnas hemsidor och i forpackningarna. Det &r det enda matt som finns
for att méta detta. Tillverkarna har ocksé information om hur man goér nér
man anvinder telefonerna. Och det finns frin WHO en rekommendation om
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att om man kénner oro kan man begriansa samtalsldngden eller anvianda hands
free. Den rekommendationen star alla tillverkare bakom sedan ménga ér.

Lars Lindblad (m): Som politiker maste man ta ménniskors oro pa storsta
allvar. Samtidigt ar det viktigt att man i den hér rollen forsoker tolka forskar-
virlden. Men i slutdndan maste vi grunda vara beslut pa de expertmyndighet-
er som gor bedémningarna.

Vi vill alla fa svaret pa frigan: Ar det farligt eller &r det ofarligt att tala i
mobiltelefoner? Frén forskarvérlden har vi fitt reda pd att man inte kan svara
direkt s& pd dessa frdgor. Det &r vl rimligt att man gor den hér typen av be-
domningar och har det forhéllningssdtt som man har, ndmligen att man inte
kan utesluta nagonting.

Jag tror att de flesta ménniskor upplever debatten om detta som oerhort
kluven. P& den ena sidan star forskare och myndigheter som séger att det
finns véldigt fa risker eller kanske inga risker alls. P4 den andra sidan stéar
forskare som ropar att detta &r jéttefarligt och att vi méste minska stralningen.

Jag skulle gérna vilja hora nagra ytterligare reflexioner fran SSI:s general-
direktér om varfor man star sé ldngt ifrén varandra i debatten. Och hur tolkar
Lars-Erik Holm de olika forskare som i Sverige i dag driver kritiken mot
bland annat SSI:s bedémningar?

Lars-Erik Holm, SSI: Efter vad vi har hort i dag tycker jag att det finns en
betydande samsyn i fraga om delar av riskvdrderingen. Sedan ar det naturligt-
vis sd att enskilda forskare som jobbar med ett speciellt omradde drar sina
slutsatser och ska gora det utifrén sina egna resultat.

Vad vi gor ar att vi baserar vara beddmningar pd sammanstéllningar av
studier som visar negativa resultat och positiva resultat och férsdker gora en
rimlighetsbedomning av den totala bevisbordan i detta. Det dr pa det sittet
som myndigheter agerar. Ddrmed kommer man fram till ett resultat som inte
tillfredsstéller alla forskare. Men vi gor detta med dagens bedomning och med
dagens kunskap. Och vi dr mycket noga med — det dr darfor som vi har ett
delmal i miljékvalitetsmélet — att vi maste ha mer forskning inom detta om-
rade for att rita ut de fragetecken som finns och for att minska osékerheten i
myndigheternas bedomningar.

Jag tycker att det 4r en naturlig del i en vetenskaplig dialog att man utifran
olika utgéngspunkter har olika synpunkter, och sedan fir man se var mittfaran
ar nadgonstans. Och mittfaran dr ungeféir ddr myndigheter hamnar.

Lennart Fremling (fp): Jag skulle vilja rikta en fraga till Stralskyddsinstitutet.
Det giller forskningen. Inom Folkpartiet har vi lange drivit att oberoende
forskning behdvs. Vi har nu hort att det hir gransvardet bygger pa uppvarm-
ning i kroppen. Vi ser att det finns dokumenterad paverkan pé celler. Men det
ar osdkert hur ménniskans hélsa sedan paverkas av denna cellpaverkan.
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Jag vill hora om SSI anser att det ar tillrdckligt att bara f6lja den utlindska
forskningen och inte sjdlva initiera nagon forskning om hilsopaverkan. I
broschyren fran 2002 star det bara att man f6ljer den forskning som bedrivs
internationellt. Jag vill alltsa hora vad SSI avser att ta initiativ till for att fa
fart pa forskningen. Vill SSI undersoka dven drabbade personer som uppger
sig vara paverkade for att finna ndgon annan forklaring 4n den de sjdlva upp-
ger? Ar det en linje man #r intresserad av att folja?

Lars-Erik Holm, SSI: Jag 4r glad att du tar upp den frdgan. Ar det nagonting
som SSI har gjort &r det att ropa och ropa om behov av forskning. Redan 1994
kom Strélskyddsforskningsutredningen som pekade pd att myndigheten borde
fa medel for detta och ett ansvar. Vi fick ett ansvar men inga medel, sa vi
tvingades ta medel fran den ordinarie driften for att ge anslag till universitet
och hogskolor.

Vi pekade i remissomgéngen nér det gillde bildandet av de nya forsk-
ningsraden, vetenskapsraden, pa att det hir skulle drabba stralskyddsforsk-
ningen som skulle hamna i klim mellan de olika rdden. Vi kan se att detta &r
precis vad SSI skrev i sin remissbeddmning. Vi har skrivit flera ganger att
strélskyddsforskningen dr utrotningshotad. Vi har inte anvént det ordet, det
anvinder jag 1 dag. Men det &r sa det &r. Snart finns det inga forskare kvar.
Dérmed kan vi heller inte delta i de europeiska forskningsprojekten, darfor att
vi har snart ingen kompetens kvar pd det hiar omrddet. De forskare som har
kompetensen ldmnar omradet och gér in pa andra omrdden dér de kan fa
pengar.

Vi har nu sagt till regeringen att avsikten att inte bevilja medel till stral-
skyddsforskning ocksa &r ett politiskt beslut. SSI tar inte ansvar for det beslu-
tet. Vi har pekat pa att det hiar behdvs. Men vi vill uppmérksamma att dven att
inte gdra ndgonting naturligtvis &r ett beslut.

Stod till de drabbade tycker vi snarast r en fraga for andra myndigheter,
till exempel Socialstyrelsen och andra som arbetar med hélsofragor.

Sven Gunnar Persson (kd): Min fraga riktar sig till Socialstyrelsen och Stral-
skyddsinstitutet. Vill nagon forskare ockséd kommentera den ar det oke;j.

I de fragor vi diskuterar i dag bor forsiktighetsprincipen vara vigledande.
Det kan man kanske se fran tvé hall. Antingen att det inte gar att pavisa hélso-
risker och att markning eller tydliga rekommendationer dérfor inte behdvs.
Eller ocksé kan man se att det inte gar att bevisa ofarligheten, och da kanske
det fir andra konsekvenser ndr det géller rekommendationer, méirkning och
saddana saker. Dér tycker jag att man kan spara lite olika stdllningstaganden
fran Stralskyddsinstitutet i Sverige och kollegerna i till exempel England som
sdger: Man kan inte séiga att strdlning dven under nationella gransvirden helt
saknar negativa hilsoeffekter, dirfor bor man... Aven de tyska stralskydds-
myndigheterna sdger liknande saker.

Om man likt Hardell knyter an till utvecklingen nér det géller synen pa
vissa miljogifter och exempelvis rokning, finns det dé& inte skil att inta en
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hallning dir man sdger att det for ndrvarande inte gar att bevisa ofarligheten
och att det ddrmed leder till &tminstone markningsregler och tydliga rekom-
mendationer fran myndigheterna?

Lars-Erik Holm, SSI. Forst vill jag sdga att man aldrig kan bevisa ofarlighet.
Man kan mgjligen bevisa farlighet. Naimn den konsumentprodukt som vi kan
bevisa dr ofarlig! Det blir en omojlig sak.

Det vi séger ér att det finns oklarheter i kunskapslédget. Vetenskapsgrupper
i land efter land pekar pd att det i dag inte finns ndgonting som séger att det
hér har hélsorisker. Men det finns biologiska effekter som vi méste forska
vidare pa.

Vi tycker att det dr en rimlig forsiktighetsstrategi att minska stralningen s
langt det &r mojligt ndr man anviander mobiltelefoni, s& att man &nda kan
bibehalla mobiltelefonifunktionen. Skulle man, som en forskare hir sade,
kréva att den passiva mobiltelefonin dr nere pa négra promille av watt skulle
vi nog fa stinga bade radio- och TV-stationer och allting annat i landet. Jag
tror ingen vill detta utan det &r hela tiden en balans mellan risken och nyttan
som vi maste forsoka hantera. Jag tror att forsiktighetsstrategin dr den rétta
vigen att ga.

Bo Pettersson, Socialstyrelsen: Vi delar SSI:s uppfattning, men det rader en
viss begreppsforvirring nér det giller forsiktighetsprincipen. Den forsiktig-
hetsprincip som Lars-Erik Holm har pratat om &r en allmén forsiktighet. Den
forsiktighetsprincip som finns i miljobalken dr en myndighetsutévning. Den
kan man ta till om man har skil att anta att det kan finnas en risk. Och det
skdlet har vi inte.

Leif Salford, Universitetssjukhuset, Lund: Det sigs manga génger hér i dag att
vi har en samsyn pa att det egentligen inte dr ndgonting sé orovickande i detta
men att vi likvél ska vara forsiktiga.

Jag dr inte beredd att sdga att det finns en samsyn som é&r sa tydlig att man
skulle vaga sédga att det hir absolut inte dr ndgonting som kan vara skadligt
for ménniskan. Jag skulle vilja séga att hir finns fynd. Det sdgs samtidigt
flera ganger i debatten att det gjorts biologiska fynd som talar for att ndgon-
ting hénder och att det hinder med mycket smé energiméngder. Vad det har
for direkt betydelse for ménniskan vet varken vi i Lund som sysslar med detta
eller andra kolleger som arbetar med de hér problemen. Men det &r alltsa klart

faststillda fynd.
Sa lange vi var ensamma i vdrlden — och nu talar jag bara om Lundagrup-
pens arbete — om att faktiskt arbeta med den hir blod-hjamn-

barridrproblematiken, parallellt, ska jag sdga, med gruppen uppe i London
Ontario som arbetar med magnetkameraundersdkningarna, har vi hela tiden
funnit att det hiander nadgonting. Men man har sagt: Ni dr ensamma med ert
laboratorium, dérfor far det ingen vetenskaplig tyngd. Det kan vi hélla med
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om. Det ér de krav som stills i den vetenskapliga virlden. Ar det ett land med
en god forskare som uppnétt nagot i en viss modell vill man se den repeterad.

Nu &r den faktiskt repeterad. Det var uppe i den diskussion i Tyskland som
jag forde fram, i Reisensburg. Dér gjorde ordféranden vid moétet, som var
inbjuden specialist fran England pa just blod—hjidrn-barridren, konklusionen
att vi i dag kan séga att hir ar ndgonting. Det dr faststéllt att hir 4r nigonting.
Vi har fyllt kriteriet att mer &n ett laboratorium har visat detta. S4 vi har alltsa
ett faktiskt fynd som finns. Jag haller med om att vi inte vet varfor det &r sa.
Det finns spekulationer, man skulle kanske till och med kunna kalla det hypo-
teser, om att man har en pdverkan i biologin vid vissa nivder, vissa frekven-
ser.

Da vill jag papeka att vi i vért eget laboratorium ocksa har visat att man
kan paverka vesiklar med elektromagnetiska félt i en mycket speciell modell
— vesiklar fran spenat faktiskt. Dér kan vi visa att man kan forutséga vid vilka
smé energiméngder man kan péverka en liten vesikel som har kommit frén en
planta sa att den pumpar ut radioaktivt kalcium mer eller mindre effektivt. Vi
kan alltsa forutsdga detta. Det gar att visa i biologiska modeller att det faktiskt
gér att paverka med sma elektromagnetiska félt. Déarfor &r det for oss i alla
fall véldigt viktigt att hér finns en iakttagelse. Den &r repeterad ute i vérlden,
och dér dr ndgonting.

D4 menar jag att man inte kan sdga att det finns en samsyn och att dir inte
dr nagonting. Man maéste séga att vi har sett detta. Jag héller helt med vér
generaldirektor om att det sjélvklart ska satsas pa forskning for att gé vidare.
Vi onskar oss inte i till exempel Lundagruppen att det ska vara sddana hér
problem. Det dr ingenting vi strivar efter pa nagot sitt. Men om vi har funnit
nagot i vart laboratorium &r vi tvingade att tala om det. Vi gér inte ut med
larm, men vi svarar pé fragor nir det fragas om vara vetenskapliga publikat-
ioner frén var omvarld.

Jag dr mycket man om att halla fram att detta alltsé &r fakta som finns.
Dem maste man ta till sig. Sedan &r det riktigt, som ni séger hér, att besked
maste komma via fortsatt forskning. Jag &r inte beredd i dag, och det var inte
heller SSI den 10 december i fjol, att sidga att telefoner ska mérkas med sér-
skilda varningslappar som pa ett cigarettpaket, darfor att jag anser inte att den
forskning som vi har fort fram récker till for en sadan sak. Det dr en lang vig
kvar innan man kan siga att det vi har sett faktiskt &r nagonting som &r farligt
for ménniskan. Men det vore ocksa fel att sdga att egentligen inte nagon né-
gonstans tycker att det finns nagonting som talar for att det kan vara farligt.
Jag tror att jag bor sluta dér sa att det inte blir &nnu farligare.

Lennart Hardell, Universitetssjukhuset, Orebro: Jag maste ju instimma med
den foregdende talaren. Har finns inte en samsyn, att alla forskare anser att
det hér ar ofarligt. Vi har gjort den studie i varlden som har den langsta upp-
foljningen av mobiltelefonanvéndningen, det vill sdga i Sverige dér de forsta
mobiltelefonerna kom 1981. Vi har ockséa gjort den stdrsta studien inom om-
radet nér det géller antal fall och kontroller.
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Vi hittar entydigt den storsta risken for de gamla analoga systemen, som ju
hade en hogre uteffekt &n GSM och tradlosa telefoner har. Vi hittar ocksa risk
inom det omradde ddr man har exponeringen av mobiltelefonmikrovagor, det
vill sdga pa den sida av huvudet som man har anvidnt mobiltelefonen. Dére-
mot hittar vi inget pa den andra sidan av hjdrnan. Det vill sdga har man anvint
mobiltelefon pd vénster sida och tumoren upptrdder pd hoger sida ser vi inget
samband.

Vi ser ocksd den storsta risken for tumorer pd horselnerven som &r ett kri-
tiskt organ dédr man har den hogsta exponeringen.

Jag dr lite grann trott pd att hora att man ofta séger att fynden ar svértol-
kade och att fynden ir problematiska. Ar det s att man for fram tankar om att
fynden dr problematiska ska man kunna specificera detta och inte vifta bort
resultat genom att komma med svepande argumentation.

Diremot haller jag helt med Leif Salford om att studier maste upprepas i
andra populationer. Det maste vara andra forskargrupper som visar samma
fynd for att man till slut ska kunna ta definitiv stillning till om det finns en
risk, hur stor den dr och sé vidare. I avvaktan pa det finns det ju mojlighet,
som SSI har sagt, att anvénda sig av handsfree. Om man uppfattar detta som
en risk har man alltsa ett individuellt val, om man vill anvénda sig av hands-
free eller inte.

Mobiltelefonerna ser inte jag personligen som ett sd stort problem nér det
géller att skydda sig. Man kan driva tekniken vidare. Daremot maste man
séga att hela omradet &r oerhort teknikdrivet i dag. Det ér inte drivet av be-
folkningen. Vi har vildigt mycket paringningar fran manniskor som &r oroliga
for basstationerna. Hela utbyggnaden av basstationssystemet har skett dver
huvudet pa den svenska befolkningen. Man kunde med enkla atgdrder ha
lokaliserat basstationerna pa ett béttre sétt, sa att man hade fatt ned stralning-
en i befolkningen. Detta har man inte tagit hdnsyn till, inte heller till eventu-
ella hilsoeffekter.

Ordféranden: Nu vill jag bara tala om for er ledaméter att det ar ni sjélva som
avgor hur manga frdgor som ska hinna stillas. Om ni har ett vitt fragebegrepp
och vill att manga ska svara rent generellt eller om ni vill rikta frdgan avgor ni
helt sjélva.

Karin Thorborg (v): Lena Hillert borjade med att stdlla fragan hur vi ska
agera med den kunskapsbild vi har. Efter allt det vi har hort hér 1 dag tycker
jag att det dr dags for en ny hallning fran regeringens och SSI:s sida.

Vi har hort att det behdvs mer forskning. Det ér alla 6verens om. Vi har
hort att mobiltelefonanvindandet bor reduceras. Barn dr mest utsatta. Det dr
de som kommer att anvinda telefonerna allra ldngst. Hur ska man stotta oro-
liga fordldrar som inte vill kdpa telefoner till sina barn? Kan regeringen goéra
ndgonting genom forbud?

Vi har hort om varningar som andra ldnder har pa mobiltelefonerna. Vi har
hort om standardmérkning av telefonerna. Det forstar jag att branschen abso-
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lut inte dr intresserad av. Ingen tillverkare har hittills velat fa sina telefoner
stralningstestade for att fa en mérkning.

Jag tycker att det hér dr en stor undfallenhet gentemot branschen. Inga krav
har stéllts pa branschen fran regeringens eller SSI:s sida. Allting ska vara pa
frivillighetens vag.

(Ordféranden: Och vad har du for friga, Karin?)

Frigan &r: Vad tidnker SSI gora for att sitta lite mer press pa branschen for att
den ska ta sitt ansvar?

Lars-Erik Holm, SSI: SSI for dialog med branschen. Som vi har sagt tidigare
finns det inga sdkerstéllda hilsorisker som vi som myndighet ska reglera. Det
finns enskilda biologiska effekter, som vi sdger, och som dven forskarna séger
bor upprepas av andra forskare i andra miljoer. Och vi sdger att det behdvs
forskningsmedel for detta. I avvaktan pa det kommer myndigheten att ta fram
information om hur man sjdlv kan minska sin exponering. Vi kommer att ha
diskussioner med industrin for att se i vad méan den vill medverka i ett sddant
arbete, men ocksa tillsammans med industrin titta ndrmare pd om man kan fa
bittre exponeringsmatt dn de ganska komplicerade begrepp som vi ror oss
med i dag och som &r svéra att kommunicera till individen.

Mats Holme, Mobiltelebranschen: Det sdgs gang pa géng att branschen &r
ovillig att mérka mobiler och att vi inte f6ljer standarder. Det finns absolut
inga sanningar i det. Alla mobiler som siljs pa den europeiska marknaden
foljer samtliga standarder och sékerhetskrav som finns inom EU. P4 grund av
att de gor det sétter man ett CE-mérke pa dem. CE-mérket dr mycket omfat-
tande. Det omfattar dven exponering for elektromagnetiska falt.

De svenska myndigheterna, SWEDAC, har tillsammans med Svensk Han-
del, Svenskt Néringsliv, Konsumentverket och Elsdkerhetsverket gatt ut i en
kampanj for att berdtta vad CE-mérket innebér. Det dr ingen strykjarnsmaérk-
ning, som vi horde tidigare i morse, utan det dr en mycket omfattande mark-
ning med alla standarder och sdkerhetskrav som behdvs for att visa att en
produkt ar sidker att anvénda.

Jan Andersson (c): Mobiltelefonerna dr ju ténkta att underldtta ménniskors
liv, och det gor de for de allra flesta. Men de som drabbas av problem i sam-
band med detta kénner dels att de inte blir trodda, dels att de jobbar mot
starka ekonomiska intressen. Min frdga till branschen, som sager att det har ar
sdkert, 4r: Om det i framtiden visar sig att det inte var s sdkert och ofarligt
som man nu sdger, kommer branschen att ta sitt ansvar da?

Mats Holme, Mobiltelebranschen: Jag antar att du pratar om det vi kallar
eloverkinslighet. Vi har ingen annan uppfattning om eldverkéanslighet dn de
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svenska expertmyndigheterna har. Det &r ett problematiskt omrade, eftersom
det inte finns nagra vetenskapliga beldgg for de verkliga orsakerna.

Var instéllning ar att det bésta vore om man kunde ta bort fokus fran mo-
biltelefoner och 3G och att de eloverkédnsliga och forskarna tillsammans
kunde titta pa vad som &r orsakerna till de problematiska symtom som finns.
Det dr mitt svar om eldverkénslighet.

Nar det sedan géller branschens ansvar vill jag séga att branschen alltid tar
ansvar.

(Kaftepaus)

Ordforanden: D4 vill jag passa pa att tala om for er nytillkomna tittare dar
hemma som f6ljer den hér utfrdgningen fran soffan att vi precis har haft en
liten paus. Det dr miljo- och jordbruksutskottet som har en utfrdgning som
giller stralning frdn mobiltelefoner och basstationer.

Vi har under formiddagen fatt lyssna pé ett antal forskare, och vi har dven
representanter hir fran SSI, Statens stralskyddsinstitut. Vi har pébdrjat en
omgéng med fragor, och det dr ledamoterna fran milj6- och jordbruksutskottet
och ledaméter fran trafikutskottet, som ocksa &r inbjudna, som stéller fragor.
Vi har en diger talarlista kvar med ménga fragestéllare.

Gunnar Goude (mp): Vi har talat ratt mycket om de svarigheter man har med
sé kallade epidemiologiska undersékningar, faltundersdkningar, som syftar
till att fastldigga om det blir hélsoskador av de elektromagnetiska falt som
mobiltelefonen ger.

Jag har suttit och funderat hér 6ver den langa listan pa beklaganden nir det
giller forskningen om att man inte har kommit med tydliga resultat, att man
behover forska mer och sa vidare. Jag vet att vi i Sverige har en viéldigt fram-
stdende forskning nér det giller mikrobiologi, genteknik och kunskap inom
grundforskningen nér det géller cellens funktioner, och jag skulle vilja nimna
nagonting om det man kan forvénta sig utifran ett sadant perspektiv. Min
fraga kommer sa smaningom att berdra dven forskarna, formodar jag.

Vi vet att de celler, till exempel i hjdrnan, som utsitts for den hér stral-
ningen till stor del styrs av elektriska potentialer, elektriska laddningar, inom
cellen eller i cellens vigg. Potentialen i vaggen reglerar genomsléppligheten i
cellen. Vi har paverkan av elektriska filt naturligtvis nér det giller moleky-
lerna inne i cellen vad géller hur de orienteras och hur de fordelas. Vi vet — vi
har hort det fran foredragshallare i dag — att arvsmassan, DNA, kan péverkas
direkt av elektromagnetiska félt. Vi vet ocksé att samverkan mellan celler,
forbindelsen mellan tva nervceller till exempel, det vill sdga det man kallar
for synapsen eller overgangen, direkt paverkas om ett elektriskt filt utifran
gér in i den hér cellsubstansen.

Utifrén den kunskapen borde det alltsa ringa vildigt manga varningsklock-
or nir man far en mobiltelefon intill 6rat eftersom man vet att den sénder ut
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just ett sddant elektromagnetiskt falt som paverkar cellerna inne i hjdrnan, och
att det gar in, fOr att inte dverdriva, 5—10 centimeter i hjdrnan.

Min fréga blir da till SSI: Varfor bryr man sig inte om alla de sma var-
ningsklockor som borde ringa, eftersom vi vet att alla de hdr mekanismerna
som vi kdnner sa vél fran grundforskningssidan kommer att paverkas? Varfor
uppmérksammar da inte SSI att det hér finns skil att vara forsiktig? Vi har
alla skl att viinta oss att det blir en paverkan. Frdgan &r vilka hélsoskador det
kan vara. Men risken finns naturligtvis dér, nidr de hir sakerna paverkas.
Léngtidseffekterna kinner vi inte — dem médste vi studera — men forsiktighets-
principen borde ha tilldimpats. I stillet véljer SSI att gd motsatta vigen och
sdga: Vi gor ingenting och kan inte g4 ut med ndgra rekommendationer som
ar tillrackligt skarpa till vare sig producenter eller konsumenter. Detta gors
med hénvisning till att man vill védnta pa att undersdkningar visar att skadan
har skett. Det dr alltsa motsatsen till forsiktighetsprincipen.

Min fraga gar till SSI och géller varfor man inte har tillimpat forsiktig-
hetsprincipen. Den stér i svensk lag i miljobalken. Jag ser ocksé gérna ett litet
stdd fran forskarna nér det géller kunskapen pa det hiar omradet, som borde ha
varit tillricklig.

Lars-Erik Holm, SSI: Jag kan bara inledningsvis upprepa det jag sade i min
presentation. SSI gor sin beddmning pd samma sitt som andra stralskydds-
myndigheter gér. Vi foljer riskvirderingar, och alla sammanstéllningar av
kunskapsunderlagen visar enhilligt att det inte finns nagra hélsoeffekter. Det
finns enstaka biologiska effekter som vi ocksé tycker att man ska folja med
mer forskning.

Du séger att det finns alla skl till misstankar. Vi sdger att det finns enstaka
biologiska effekter som bor foljas mer. I dagens ldge kan inte myndigheten
anvianda den forsiktighetsprincip som star i miljobalken eftersom det inte
finns négra hélsoeffekter att skyddas mot. Vi talar i stéllet om en forsiktig-
hetsstrategi som handlar om att minska den stralning som inte behovs for
telefonin. Genom att anvénda en hdrsnédcka kan man ju minska exponeringen
med 95 % eller kanske mer, beroende pé vilken horsndcka man anvénder, och
vi tycker att det &r ett stort steg i avvaktan pa att vi far mer kunskap.

Vi har ocksé, som jag sade, under en lang rad av ar sagt att det behdvs mer
forskning pé det hir omrédet.

Lennart Hardell, Universitetssjukhuset, Orebro: Nir det giller epidemiologin
finns metoderna i Sverige, som vi har hort tidigare. Det 4r en ren resursfraga.
Det ar kostsamma studier som behover goras, och det kostar pengar. For detta
krévs alltsé ett nationellt forskningsprogram.

Leif Salford, Universitetssjukhuset, Lund: Jag vill ocksa sdga att det inte ar
riktigt sjdlvklart for en forskare att kasta sig in i detta mycket konstiga filt.
Det ér ett filt som till exempel ldkare och manga andra som ar forskare med
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mycket biologi i grunden tvekar att kasta sig in i. Det r ett valdigt svart filt,
och det forutsdtter att du har en grupp ménniskor som du redan har en god
relation med i vars krets du kan borja tinka. Man tidnker inte ensam. Som
lakare och biolog kan jag inte tinka de tankarna sjilv — man maste ha en
grupp. Det dr inte sa latt att skapa.

D4 é&r vi inne pd det som alla andra talar om, nimligen pengar — mycket
pengar. Det hér gor sig inte sjélvt. Det dr ett omrade som lite grann ockséd ar
omgivet av tveksamheten infor elektromagnetism, dessa svara ting som &r
véldigt svéra att greppa for vildigt manga kolleger inom forskarvérlden.

Monica Green (s): Jag har konstaterat att samsynen giller att det behdvs mer
forskning i alla fall. Det mérks ju — alla hdvdar det.

Jag tinkte frdga dig, Lena Hillert, om du tycker att grinsvérdena dr rétt. Vi
har hort att ganska manga av er hir — jag uppfattar att det finns en samsyn om
det — tycker att basstationerna inte ndrmar sig grinsvéirdena, men att termina-
lerna, det vill séga telefonerna, gor det. I s fall: Ar grinsvérdena ritt, och pa
vilket sitt hjélper en handsfiree, om nu en handsfree minskar risken mycket?
Jag tillhor ju dem som sténdigt trasslar in sig i sladden och hela tiden rycker
av sladdarna, sé jag tycker att det finns stora problem med att anvinda hands-
firee. Jag undrar d& om det finns andra organ i kroppen som kan paverkas, till
exempel testiklar, kdnsorgan och andra viktiga funktioner i kroppen, om man
har telefonen nadgon annanstans pa kroppen och anvénder sig av handsfree.

Dessutom har jag en tilliggsfraga om Bluetooth, alltsd nir man inte har
ndgon sladd pa handsfree, vilket ju dr mycket enklare. Men man kan ju tdnka
sig att det vil antagligen ir mer strilning frén en sadan. Ar det det?

Lena Hillert, Karolinska Institutet, Stockholms lins landsting: Jag upplevde
att det var flera fragor hér. Det géllde dels om gransvirdena &r riktigt satta,
dels om handsfiee kan péaverka andra delar av kroppen, dels om Bluetooth
okar exponeringen.

Vad giller grinsvirdena, som jag sade, dr den sammantagna bilden att vi
har fullt stod av forskningen i dag. D& ska man komma ihég att gransvérdena
inte ligger pa de nivéer dér vi har effekter, utan grinsvirdena ar satta med
sikerhetsmarginaler som for allménheten &r faktor 50. Det finns alltsd en
marginal dven dver grinsvidrdena. Det finns, som jag har uppfattat det, dven
fran professor Salford och professor Hardell hédr en samsyn om att vi inte har
visade hélsoeffekter som motiverar revidering av gransvirdena.

Handsfree sénker exponeringen, som vi har hort. Det har férekommit
andra uppgifter, men de har inte bekriftats i andra studier. Det &r det sdtt vi
har att kunna telefonera men, om vi s& dnskar, sdnka exponeringen.

Om man ténker pa avstandet mellan de delar som man anvander vid Blue-
tooth-kommunikation och avstdndet fran en mobiltelefon till basstationen kan
man sékert inse att det dr betydligt lagre nivder som behovs for att kommuni-
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cera mellan tva sa pass ndrliggande apparater dn fran en mobiltelefon till en
basstation.

Bjérn Hamilton (m): Man har egentligen mest diskuterat basstationer, anten-
ner och master ute i kommunerna, och kanske inte s& mycket sjélva tele-
fonapparaten. Vi kanske borde forsdka vrida den diskussionen, for hir far
man intrycket att det egentligen &r telefonerna som kan vara skadliga.

Min fraga giller ddremot masterna och basstationerna. I min hemkommun
har vi haft en fruktansvéard diskussion om just placeringen av dessa. I och med
att det &r flera bolag ute pa marknaden har man haft svart att komma 6verens
om var det ska vara master och hur ménga de ska vara. D4 dr min friga,
kanske i forsta hand till Telia: Har ni hittat ndgon modell for att vi ska und-
vika att ha tre fyra master i stéllet for kanske bara en som man kan samsas om
att hdnga sina antenner pa, vilket jag tror skulle underldtta? Om man kan gora
det sé skulle det sdkert underldtta bade utbyggnaden och hastigheten i ut-
byggnaden, och det kanske ocksé skulle foranleda att man inte behdvde ha
upprivande diskussioner ute i kommunerna om det hér. Man é&r ju rddd for de
hir masterna eftersom man tror att det stralar sa mycket fran dem att man vill
begrinsa antalet.

Hakan Dahlstrom, chef mobila nditet, Telia Sonera AB: 1 dag ar det sa att vi
upplater plats i vara master, och vi strivar efter att gora det pd marknadsméss-
iga villkor. Under GSM-utbyggnaden skottes det hiar mellan de operatdrer
som da byggde GSM-nit samtidigt. Det var ett fungerande mastsamarbete dér
man delade master pé lika villkor.

I borjan av 3G-nitets rollout hade vi nya aktorer. Vi hade inte samma ut-
géngsldge. Det fanns vildigt olika uppfattningar om vilken rétt man hade att
nyttja nagon annans infrastruktur. Det tog saledes en tid innan vi hittade fun-
gerande samarbetsformer.

Telia Sonera har sedan ett och ett halvt ar tillbaka haft avtal med alla andra
operatdrer pa den svenska marknaden om hur och under vilka villkor vi delar
master. Vi har ett stort antal inplaceringar i dag. Min minnesbild ar att vi
ligger runt 3 000 inplaceringar i véra befintliga sajter i dag. Det ar framst
operatdrer, men det dr ocksa &kerier och olika myndigheter som vi upplater
plats i masterna for.

Nar vi fir en begéran om en inplacering maste vi dven ta hénsyn till det
framtida behov som vi ser att vi kommer att ha, s det &r inte alltid sjdlvklart
att det gar att 16sa. I dag har vi, upplever jag, ett fungerande samarbete med
de andra aktorerna, och vi byter ett mot ett. S& vi delar master i dag — ja.

Kjell Hansson Mild, Arbetslivsinstitutet, Umed: Man maéste tdnka sig for lite
grann, kanske, om man samlokaliserar. Ligger man alla tre operatdrerna pa
samma mast far man alltsa tre gdnger hogre virden i det ndromradet gentemot
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om man sprider ut det sa att de far en mast var och man sé att sdga demokra-
tiskt delar pé stralningen.

Lennart Hardell, Universitetssjukhuset, Orebro: Jag vill gbra en kort kom-
mentar till den hér fragan och foregdende fraga. Det jag skulle vilja efterlysa
ar en gransvirdessittning utifran de biologiska effekter vi har. Man ska inte
glomma bort att de grinsvdrden vi pratar om dr termiska, alltsd uppvarm-
ningseffekter. D ligger vi betydligt hogre. Det 4r ingen som &n s ldnge har
gjort en gransvirdesséttning beroende pa det vi ser i biologin i cellforsok, det
Leif Salford ser i sina studier. Var skulle vi hamna dé i forhallande till bass-
stationer? D& bdrjar vi tala om en forsiktighetsprincip for befolkningen.

Kjell-Erik Karlsson (v): Antalet eloverkénsliga i samhéllet dkar, och det kan
finnas olika orsaker till det. Darfor har jag en frdga om synergieffekter. Den
baserar sig pd en erfarenhet frdn en industriolycka dir epoxyrdk troligen
ledde till eloverkénslighet. Finns det nagot forskarbeldgg for synergieffekter
mellan miljogifter i kroppen och icke-joniserad stralning, elektriska magnet-
falt? Jag vill rikta fragan till Olle Johansson.

Docent Olle Johansson, Karolinska Institutet: Det finns det kanske inte vad
géller kroppsegna kemiska dmnen, men ddremot har man ju sett samverkans-
effekter i olika modellstudier utanfor kroppen, s den hypotesen borde natur-
ligtvis undersokas.

Sven Bergstrom (c): Jag tycker att det spretar lite i dag. Vi far hora fran SSI
att det finns en betydande samsyn, men nér vi lekmién sitter och lyssnar pé
den hir sidan tycker jag att det var att ta i att tala om en betydande samsyn.
Jag tycker som sagt att det spretar ganska mycket.

Flera betonar att det finns risker, inte minst nér det géller fragan om blod—
hjérn-barridren. Tittar vi ut Over vérlden kan vi ocksd notera att de ansvariga
stralskyddsmyndigheterna inte heller riktigt har samsyn, om jag forstar det
ratt. Till exempel har jag forstatt att den tyska stralskyddsmyndigheten myck-
et bestdmt varnar for att barn ska anvinda mobiltelefoner. En fundering man
far da ar: Hur kan det komma sig att man drar sa olika slutsatser?

Min fraga handlar egentligen om nagot annat. Det 4r ju inte bara mobiltele-
foner som alstrar elektromagnetism. Vi har ju en massa andra saker ocksa i
vara hem och vara bilar och pa véra arbetsplatser. Min friga ir alltsd: Ar det
ndgon som forskar ordentligt pa helheten? Vad far det for effekter pa dver-
kénsliga ménniskor? Att det finns saddana tror jag att alla pa den hér sidan kan
forsdkra eftersom vi far samtal frén oroliga ménniskor som é&r alldeles dverty-
gade om att de dr drabbade av mobiltelefonstrdlning, som man sdger. Men
vad blir det totala resultatet av den elektrosmog, som en del sdger, som finns i
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vara hem, pé véra arbetsplatser och i vara bilar? Finns det nagon samlad
forskning om detta? Vad sdger SSI?

Lars-Erik Holm, SSI: Jag ska borja med barnen. Du hénvisar till den tyska
stralskyddskommissionen. Ursprunget kom fran den engelska Stewartkom-
missionen, som sade att om vi i framtiden finner hilsoeffekter som i dag inte
dr kénda, da &r det rimligt att anta att barn skulle vara kénsligare. Barn é&r
vixande, barn har tunnare skelett och dédrmed hdgre absorption. Da vore det
rimligt att minska exponeringen i enlighet med forsiktighetsstrategin.

Vart vetenskapliga rdd har tittat p4 de data som finns och dven den hol-
landska senaste rapporten, kunskapssammanstillningen dérifran, som pekar
pé att det i dag inte finns ndgra data som tyder pa att barnen 4r kédnsligare for
detta. Dérfor sade jag det tidigare i dagens presentation. Den information som
SSI ska ta fram, forhoppningsvis tillsammans med andra myndigheter, ska
rikta sig till bdde barn och vuxna. Det dr samma forsiktighetsstrategi, att
minska onddig exponering, som bor gélla for dem bada.

Niér det géller summationseffekter har SSI gjort métningar for att géra en
temperaturtagning pa den elektromagnetiska belastningen i olika miljéer. Dér
ligger man langt under gransvérdet. Jag tror att Yngve Hamnerius visade en
temperaturtagningsbild i sin presentation.

Jag kan inte svara pa vilken typ av forskning som gors nér det giller el-
kénslighet, men det kanske ndgon annan kan gora.

Kjell Hansson Mild, Arbetslivsinstitutet, Umed: Nar det géller eloverkanslig-
heten dvergripande &r det valdigt lite forskning som gors i landet. Vi har héllit
pa ritt mycket med den problematiken sedan 1985. Vi har flera ansdkningar
inne, men vi har aldrig lyckats f4 nigra pengar for att ga vidare.

Vi har konstaterat att de eloverkénsliga har en 6kad kanslighet i det cen-
trala nervsystemet for sddant som vi har censorer for — ljud, ljus, kemikalier.
De dr mer stresskdnsliga. Diaremot har vi aldrig lyckats konstatera att det
finns en koppling till de elektromagnetiska falten. Vi har dessutom sett en
obalans i det autonoma nervsystemet. Det finns en hel rad kliniska fynd att gé
vidare pa, men vi har hittills inte fatt mojlighet att gora det.

Lennart Hardell, Universitetssjukhuset, Orebro: Jag kan haka pa dir och siga
att vi har skissat sddana studier dér man ska titta pa eloverkédnsliga eller sad-
ana som anser sig ha besvir av mikrovagsemissioner. Dir ska det ingd mét-
ningar i bostéder och pé arbetsplatser. Man kan ta blodprov och titta pa sam-
verkan av miljogifter som PCB och bromerade flamskyddsmedel. Man kan
gora hélsoundersokningar och ocksa efterfraga de subjektiva symtomen.

Det finns medicinska mojligheter till detta, men sanningen &r att det inte
gér att finansiera sddana studier i dagens lidge, som nédvéndigtvis blir breda,
stora och relativt kostsamma.
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Olle Johansson, Karolinska Institutet: Det dr samma kommentar. Vi har
forsokt i sex ars tid att fa pengar till den héir forskningen och fatt avslag varje
gang. Vi har igen den 2 februari skickat in tre ansékningar till FAS, och jag
var oerhort glad att hdra Anders Ahlbom i sin framstéllan i princip rdkna upp
rubrikerna pa de tre ansdkningarna. Nu forstér vi att vi kommer att fa alla de
hér pengarna.

En viktig podng att komma ihag ndr det giller forskning och pengar ska
jag beskriva med foljande analogi. Om ni vill undersdka forekomsten av
giftormar i vérlden kan ni absolut inte ge pengar till ménniskor som séger att
det 4r biologiskt otdnkbart att det finns ormar. Ni kan heller inte ge pengar till
dem som séger att det bara finns ofarliga ormar. Ni kan bara ge pengar till
dem som végar lyfta upp en livslevande kobra.

I det hiar rummet i dag ar det ytterst fa sadana forskare.

Jag foreslar att ni satsar pengar pa till exempel professorerna Salford, Har-
dell, Kjell Hansson Mild och andra och ser vad de kommer fram till. Har de
fel kommer de att visa det sjadlva. Ljuger de och fuskar kommer andra kolle-
ger i vérlden att visa det. Eftersom det &r helt ofarligt kan industrin bekosta
forskningen, for de kommer dndé inte att utgdra nagon risk.

(Appléader)

John Lind, Eléverkdinsligas riksforbund: Det finns stora individuella skillna-
der ndr det géller kdnsligheten. Ménga eloverkénsliga reagerar pad vanlig
hushallsstrom, alltsa 50 Hz. En intressant skillnad dr att kvinnor tycks vara
mer kédnsliga 4n mdn. Vad det kan bero pa &r ocksa nagonting man borde
forska om. Mellan tva tredjedelar och tre fjardedelar av vara medlemmar é&r
kvinnor.

Det har pratats mycket om oss, sa det dr roligt att fi sdga nagonting sjélv.

I dag dr det minus 14 grader ute dar jag bor. Runtom i landet bor det mén-
niskor som har tvingats flytta fran sina bostdder. De har bosatt sig i elfria torp.
De har bosatt sig i husvagnar. De far ingen ro: de drivs fran det ena stéllet till
det andra. Med tanke pa vad som hénder ute i samhéllet med denna utbygg-
nad av mobiltelefoninétet méaste man konstatera att det dr en frdga om ménsk-
liga rdttigheter. Det sker just i dag runtom i landet en massiv krinkning av
ménskliga rittigheter och jag vill pastd med myndigheternas, &tminstone
delvis, goda minne.

Lennart Fremling (fp): Jag skulle vilja vinda mig till Stralskyddsinstitutet
men ocksé rikta mig till Naturskyddsforeningen.

Manniskor ér olika kénsliga. En del ar allergiska mot jordgubbar, andra
tycker att jordgubbar dr véldigt gott. Vi maste som politiker ta hdnsyn dven
till konsekvenserna for de fA méanniskorna och inte bara rdkna genomsnitt.
Nir jag forut fragade Stralskyddsinstitutet om man var beredd att agera for att
undersoka drabbade personer som uppger sig vara paverkade for att om méj-
ligt hitta en annan forklaring dn vad de sjélva uppger, fick jag svaret att det
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hir med stdd till de drabbade mera &r en fraga for sociala myndigheter. Men
jag menar alltsa inte i grunden det stod som de behdver som méanniskor utan
chansen att undersoka for att se om paverkan pé cellnivan kan dokumenteras i
form av hilsoeffekter. Det borde man titta pa hos just de personer som sjilva
uppger att de har hélsoeffekter. Jag vill gérna hora dven Naturskyddsfor-
eningen lagga ut texten dér.

Lars-Erik Holm, SSI: Det ar sdkert mycket mer som SSI skulle kunna gora.
L4t mig bara erinra utskottet om att SSI har sex personer som jobbar pa heltid
med detta. Vi forvéntas dka runt i kommuner, delta pd moten, gbéra métningar,
gora riskanalyser. Vi gor girna det, men dd méste vi fa storre anslag ocksa.

Mikael Karlsson, Svenska Naturskyddsféreningen: Det behovs givetvis mer
forskning, och det #r forskarna ganska snabba att understryka ocksi. Aven de
som menar att det ar teoretiskt omojligt att man skulle kunna fa nagra effekter
vill forska pa det hér.

Jag skulle vilja sdga s& hér: Ni har gjort det forut. Det hér ar en valdigt
komplex fraga. Det dr ett oklart forskningsldge. Det finns biologiska effekter,
det finns inga konstaterade risker eller skador pd méanniskor i dag. Men ni har
i kammaren hanterat sddant hér forut. Jag tror att det var i det har rummet som
miljoskyddslagen passerade 1969 som talade om att man skulle vidta fore-
byggande atgdrder om nagonting kan orsaka skada pa miljon. I miljobalken
star det inte, som vi horde, att det ska finnas skador, det finns inget skaderek-
visit pd forsiktighetsprincipen, utan det stir “’skél att misstdnka”. Samma
inriktning finns ocksd i EU-kommissionens uttolkning av forsiktighetsprinci-
pen, som dr grundad i EU-fordraget.

Om det finns osdkerhet & ena sidan eller hot & andra sidan finns det en
skyldighet att vidta atgérder, som en del har understrukit har. Det dr uppen-
bart att man behdver vidta atgérder. Forsiktighetsprincipen kan inte tolkas,
som man ofta gor, sé att man direkt ska férbjuda ndgonting, ha ett moratorium
for nagonting. Men den ska definitivt leda till sddana saker som krav pa
mérkning, att placera masterna ritt — det har getts ut en rapport fran Natur-
skyddsforeningen — att se over grinsviardena som enligt manga forskare &r
satta pd irrelevant grund i dag, att se Over hur rekommendationer gillande
barn ser ut, att se till att det alltid sdljs en fungerande handsfree — man far
byta dem hela tiden. Det krédver ett politiskt initiativ och inte den slapphet
som vi ser i dag fran myndigheternas sida.

Forstdr man forsiktighetsprincipen réitt méaste man vidta ett antal forebyg-
gande atgirder. Det dr en hornsten som den hér kammaren har anvént i milj6-
skyddslagen, i propositionen for ett och ett halvt ar sedan om en giftfri miljo,
vid tillimpningen av hantering av genmodifierade organismer, som jag vet att
en del av er har jobbat med, och sa vidare. Det &r bara att géra som ni har
gjort forut. Forebygg skada!
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Mats Holme, Mobiltelebranschen: Man kan létt fa uppfattningen att det inte
forskas. Det har forskats pa det hdr omradet i 60 &r. Just nu pagar ungefar 100
studier. Totalt sett har man under de tio senaste &ren lagt 200 miljoner euro pa
en sadan hér forskning, pa just nu pagéende studier 100 miljoner euro. Indu-
strin finansierar ungefar hélften av det. Man gor det via internationella orga-
nisationer for tillverkarna MMF och for operatorerna GSM Association. Man
ar noga med att bygga fordelningen pd WHO:s forskningsprogram for att vara
noga med att vi inte styr var pengarna hamnar och inte kan paverka resultaten.
De hér pengarna hamnar i nationella och internationella forskningspro-
gram. Det pagar som sagt ungefdr 100 studier, och industrin star fo6r hilften.

Ingela Hammar, Eléverkinsligas riksforbund: Vi som ér eloverkénsliga tve-
kar inte dver sambandet mellan vdra symtom och den 6kade trddlosa stral-
ningen i samhéllet. Manga av vara medlemmar blir sa sjuka att de far flytta
fran sina bostdder, familjer splittras. Ofta dr det sé att man inte bara flyttar en
gang; man kanske far flytta ett antal génger for att det kommer basstationer i
nédrheten, vilket &r det stora problemet just nu.

Att som nu 6ka den totala mingden stralning gor var levnadssituation
ohallbar. Vi eloverkdnsliga har redan péverkats, vi har drabbats av hilsopa-
verkan. Vara symtom stimmer vdl Overens med den hollindska TNO-
rapporten.

Vi begir att du som politiker ska ta ansvar for de eloverkénsliga. I det an-
svaret ingar att den eloverkénsliga ska kunna bo kvar i sin bostad i en anpas-
sad stralmiljo utifran de eloverkdnsligas behov. Vi lever nu ar 2004. Lyssna
pa vart hélsolarm — det hér &r en folkhdlsofrdga — och du kan i framtiden inte
séiga att vi inte har larmat.

Carina Ohlsson (s): Jag har en frdga som ér riktad till SSI och Miljédeparte-
mentet.

Jag undrar om kommunerna i dag har de redskap och verktyg i lagstiftning
som de behdver, till exempel i plan- och bygglagen och miljobalken, eller rad
fran myndigheter som SSI, for att tillsammans med medborgarna kunna pla-
nera och f6lja upp miljomalet god stralmiljo, med utgangspunkt i folkhélsa,
ménniskors oro och forsiktighetsatgérder.

Lars-Erik Holm, SSI: Vi tycker att det behdvs en informationssatsning for att
fora ut kunskap till bade tjinstemdn i kommunerna och beslutsfattare, politi-
kerna, dar. De hdr frdgorna handhas ofta i miljo- och hélsoskyddsndmnder
eller i byggnadsndmnder. Vi har sedan forra sommaren planerat en informat-
ions- och utbildningskampanj med regionala utbildningssatsningar som ska gé
av stapeln under aret tillsammans med andra centrala myndigheter, som ett
led i att forsoka oka kunskapsnivan i kommunerna i hur de hir frdgorna han-
teras.
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Monica Léovstrom, Miljédepartementet: Som en komplettering kan jag séga att
regeringen nyligen gett ett uppdrag till en forhandlingsman for att samordna
mobiloperatdrernas lokalisering av master. Det var just den fragan som var
uppe hér tidigare. Det kommer, som vi ser det, att underlétta for kommunerna
att hantera de hér fragorna.

Bengt-Anders Johansson (m): Jag vénder mig till Statens strdlskyddsinstitut
med min fraga.

Att vara folkvald innebdr inte att man dr expert i de hdr frdgorna, utan vi
méste naturligtvis hela tiden vila pa relevanta fakta och vederlagd forskning.
Det dr hela tiden en avvégning i all modern utveckling, och ocksa historiskt
dér vi fir vdga risken mot nyttan. Hade vi lyssnat p4 de mest padrivande
tidigare hade vi férmodligen inte funnits. Hade vi lyssnat p& de mest dngsliga
hade vi fortfarande befunnit oss pa forntidsstadiet.

Jag ska forsoka att fa svar i den komplexa vardag som manga befinner sig
i, i sitt hem, i sin normala livsforing: Kan man pa négot sitt beskriva den
mingd stralning som man blir utsatt for utav mobiltelefoni i jamforelse med
exempelvis TV och radio eller andra stralningsdoser som inte dr joniserande,
att ta ett samlat grepp om den risk som vi som ménniskor utsétter oss for?

Lars-Erik Paulsson, SSI: Lat mig forst siga att vi inte kan ldgga ihop jonise-
rande strdlning, radon och annat, med den icke-joniserande strdlningen. Vi
kan antagligen inte ens addera lagfrekventa magnetfdlt fran kraftledningar
med félten frdn mobiltelefoner. Det &r alltfor olika biologisk verkan for att det
ska vara meningsfullt.

Diremot kan vi gora en jamforelse inom respektive omrade. Lat oss jim-
fora mobiltelefoner, basstationer, med vad det finns for dvrigt i vart samhélle
som vi normalt umgas med av den karaktiren, det 4r TV och radio. Vi har
over landet ungefér 50 stora radio- och TV-sidndare som ticker hela riket. For
att jamfora faltstyrkorna fran dem med till exempel styrkan fran en basstation
dr det nér det géller de storsta radio- och TV-sédndarna sa att man maste ga ut
ungefdr en mil fran radio- och TV-sédndaren for att nd samma styrka som man
har 100 meter frdn en basstation. Det ar en sadan jamforelse som man kan
gora.

Kerstin Engle (s): Jag skulle vilja stélla en fraga till Kjell Hansson Mild. TCO
har tagit fram en kvalitets- och miljomérkning for mobiltelefoner utifran sina
medlemmars oro. De har valt att ldgga sig pa betydligt ldgre gransvirden dn
dem som vi har pratat om hér i dag och som vi dessutom har hort att det inte
finns nagon anledning att dndra pa. I USA har man betydligt ldgre grinsvér-
den.

Min fraga dr hur man resonerar dir. Jag forutsitter att de forskningssam-
manstéllningar som finns dven inbegriper eventuell amerikansk forskning.
Tanken é&r att det dr ett uttryck for en storre omsorg om sin befolkning.
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Kjell Hansson Mild, Arbetslivsinstitutet, Umed: Amerikanerna har baserat sitt
pa att man har 20 ganger hogre vérden lokalt 4n vad man har pa helkroppsex-
ponering. Darfor har de kommit till 1,6 watt/kg 6ver 1 gram. Vi har alltsa
baserat det pad uppvarmning av linsen och tagit en sdkerhetsfaktor pa 50 till
det. Det tycker jag dr ganska sunt.

Det TCO vill gora ér att man vill mérka telefoner med 0,8 watt’kg 6ver 10
grams vdvnad. Det rdkar bli precis samma virde, 1,6 watt/kg over 1 grams
vévnad. Eftersom det hér dr verkligen homogent dr det s att tar man en storre
volym fir man ett ligre virde. TCO-mérkningen innebér i princip att ha
samma vérde som man har i USA.

Lars Lindblad (m): Det hér ér tekniskt mycket komplicerade frdgor. Dérfor
ger jag mig kanske ut p4 lite djupt vatten. Men den enda, som jag har uppfat-
tade det, som pa ett tydligt vis for en lekman som jag har visat en koppling i
sin presentation mellan mobiltelefonanvindning och bestaende effekter pa
hjarnan &r Leif Salford och hans studier pa réattor. Det kanske beror pé att vi
delar dialekt.

Men jag skulle vilja stélla en friga till Lennart Hardell. Jag forstod inte
riktigt din presentation. Kan du klargdra for mig som lekman hur din forsk-
ning visar sambandet mellan bestdende effekter pa hjarnan och mobiltelefon-
anvindning? Jag forstod inte riktigt kopplingarna i din forskning.

Lennart Hardell, Universitetssjukhuset, Orebro: Vad vi har gjort 4r att vi har
undersokt ca 1 500 patienter med hjérntumor och lika ménga kontrollpersoner
i befolkningen som alltsa inte har hjarntumor. Sedan har vi gétt ut och fragat
hur vanligt det 4r med olika typer av mobiltelefonanvéndning inklusive en rad
andra fragor om 16sningsmedel, yrkesvanor och sé vidare.

Da ser vi att de som har haft en hjarntumér har i storre utstrdckning anvént
en mobiltelefon &n de som inte fick en tumdr. Vanlig matematik eller statistik
som man anvinder ger de riskberdkningar som jag visade. Vi ser ocksa att
hjarntumorer dr vanligare pa den sida som man anvént mobiltelefonen pa. Vi
hittar den storsta risken ddr. Det bygger alltsa pa enkatstudier dér vi har fragat
ca 3 000 personer om deras mobiltelefonanviandning.

Christin Nilsson (s): TCO har tidigare varit och dr framgéngsrik nér det géller
mirkning av dataskdrmar. Nu har man tagit fram en mérkning for mobiltele-
foner, som tidigare sagts, darfor att ménga av TCO:s medlemmar anvéander
dem och det finns en stor oro. I deras markning anvénder man inte bara SAR-
virdet, utan man anvinder nagonting som man kallar for TCP-virde. Det
miter hur stor effekt telefonen maximalt kan nyttiggdra for kommunikation.
Ju hogre TCP-virde, desto ldgre exponering utsétts man for som anvéindare.

Jag vill stélla fragan till Mobiltelebranschen om man kan ténka sig att ha
det som obligatoriskt for tillverkare att anvinda sig av den typen av mérkning
for kunden.
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Mats Holme, Mobiltelebranschen: Att mdta en mobiltelefons kommunikat-
ionseffektivitet dr betydligt mer komplext dn att mita med det virde som man
har tagit fram fran TCO. Det &r ett forsta forsok. Tillverkarna optimerar sina
telefoner och har kanske 20—40 matpunkter, och det hdr motsvarar en av dem.
Det &r tyvirr inte heltdckande. Det dr dessutom en oklar metod som inte har
utvdrderats. Darfor dr det svart att dra ndgon slutsats om den miéter rétt sak.
Men ndgon form av kommunikationseffektivitetsoptimering gér man ndr man
tillverkar en telefon sé att den blir sd bra som mojligt att kommunicera med,
med en s4 liten uteffekt som mojligt.

Jan Rudling, TCO Development: Det &r vi som ligger bakom TCO-
mérkningen. Jag tycker att Mats Holme ger ett lite vilseledande svar pé fra-
gan. Jag skulle vilja be Yngve Hamnerius, som ocksé 4r expert pd métning,
att forklara detta med TCP-vérde. Det dr ndgonting som vi i samarbete med
mobiltelefonantenntillverkare och olika experter har tagit fram. Det du sdger
Mats ér vilseledande.

Yngve Hamnerius, Chalmers tekniska hogskola: Hur mycket uteffekt telefo-
nerna sdnder styrs av basstationerna. Det gor att SAR-vérdet mits vid full
effekt pa telefonen. En telefon som har ett lagt TCP-viarde kommer att ga pa
full effekt hela tiden. En telefon som har ett hogre TCP-vérde sa att basstat-
ionen hor mer frdn den regleras ned. Syftet med det hdr 4r att kombinera
SAR-virdet och TCP-vérdet for att vi ska fa den verkliga exponeringen. Vad
SAR mater dr bara det maximala. TCP-viérdet ar alltsd en vettig information
for anvandaren, framfor allt for att se vilken exponering som man blir utsatt
for. Det bor vara huvudmalet, inte att méta hur bra kommunikationerna ar.

Sven Gunnar Persson (kd): Lars-Erik Holm berorde tidigare risken for barns
utsatthet for strilning. Jag vill stdlla en fraga, den hér gangen till Socialstyrel-
sen, utifran ett inslag i Morgonekot i gar om resultat fran den engelska forsk-
ningen. Den som intervjuades drog ganska alarmistiska slutsatser, som jag
uppfattade det.

Finns det skél enligt Socialstyrelsen att ha en mer strikt hallning och tydli-
gare rekommendationer ndr det giller barns utsatthet for den hér typen av
stralning?

Catarina Andersson Forsman, Socialstyrelsen: Den hir studien ar relativt ny,
och vi kommer naturligtvis att ta stdd och hjilp av den vetenskapliga expertis
som finns. Dérefter kommer vi att ta stdllning i fragan. Men just nu, med det
underlag som vi har blivit forsedda med, &r sakldget det som SSI och forskar-
na hér har framfort.
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Sinikka Bohlin, vice ordforande: Jag ska forsoka kort sammanfatta den hér
intensiva formiddagen, som vi har haft for var kunskapsinhdmtning infor
framtiden.

Jag ska plocka fram nagra ledord infor framtiden. Det forsta &r ganska en-
kelt: detta &r en vildigt komplex fraga. Det har vi forstatt nér vi lyssnat hir
under formiddagen. Det &r inte s 1dtt for en vanlig ménniska att forsta alla
termer som har svingts hér. Det dr naturligtvis ocksd sé att en komplex fraga
vécker vildigt mycket oro bland ménniskor. Vi vet inte riktigt vart vi dr pd
vig nagonstans med den hér nya tekniken, som vi moter dverallt i samhaillet.

Det kom fram ett bra ord: riskkommunikation. Jag tror att det &r vildigt
viktigt att vi i framtiden tinker pd samarbetet mellan dem som tillverkar,
operatorer, forskarvérlden, myndigheter och regering och riksdag. Vi maste
kanske hitta varandra battre for att ocksa hitta battre 16sningar.

En viktig fraga &r ocksa forsiktighetsprincipen. Den géller for riksdagen
och regeringen vid lagstiftningen men ocksa for mig som individ. Jag har
ocksa ett ansvar for hur jag hanterar den mobil som jag bar med mig. Jag har
naturligtvis ansvar for de barn som jag har for att jag som fordlder kan hantera
den hér fragan. Men det kraver att jag far den kunskapen fran er sé att jag kan
hantera fragan i min vardag.

Sedan har vi de méanniskor som lider av all méjlig stralning, den helhet
som ingen riktigt kan svara pd: Hur blir vi paverkade av den omvérld som vi
lever i?

Det var kortfattat vad som har hént i frigan. Vad som hinder nu i utskottet
ar att vi har ett antal motioner som vi ska behandla och som handlar om rikt-
viarden, mirkning av telefoner, varningstexter, forskning och forsiktighets-
principen. Jag tror att ordet forskning &r det som vi i varje fall i den hér for-
samlingen kan enas om r valdigt viktigt. Vi behdver veta mer. Det kanske vi
alla far axla pa ett bra sitt i framtiden. Ska vi komma vidare som en IT-nation
maste vi ha rad att forska i de fragor som paverkar var livsmiljo men den
beror ocksa den framtida generationens livsmiljo.

Jag vill tacka alla er som har suttit hemma och lyssnat, alla er som har sut-
tit pa laktaren och lyssnat. Jag vill tacka er alla som har kommit hit med er
kunskap och svarat pé fragor och ocksé tacka ledaméter for en del korta fra-
gor.
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Mobiltelefonins eventuella halsorisker

En kartlaggning av riksdagens utredningstjanst
betrdffande kunskapsldget

Sammanfattning

Miljo- och jordbruksutskottet har uppdragit at riksdagens utredningstjanst
att kartlagga det aktuella kunskapslidget betrdffande mobiltelefonins eventu-
ella hélsorisker. Kartldggningen visar att den stora merparten av dagens
forskning inte visar pa forhojda cancerrisker for mobiltelefonanvindare. Det
finns heller ingen kénd och vedertagen orsak till varfér mobiltelefoni skulle
medfora hélsorisker for ménniskor.

Ett mindre antal forskningsstudier har dock presenterats som visar pa hail-
sorisker, bl.a. ett par mycket uppmirksammade studier ledda av professor
Lennart Hardell vid Orebro universitet. Hardells forskningsresultat har dock
ifrdgasatts av forskare virlden 6ver och kritiken riktar sig bade mot studiernas
upplagg och hur Hardell tolkat sina resultat.

Flera internationella organisationer, bl.a. ICNIRP, WHO och EU har utfér-
dat rekommendationer géllande mobiltelefoner och hilsa. Svenska Statens
stralskyddsinstitut och andra nationella stralskyddsmyndigheter har ocksa
utfardat rekommendationer. Gemensamt for dessa dr att man utifrén det ra-
dande kunskapsldget inte anser det vara forenat med hélsorisker att anvénda
mobiltelefon sa ldnge man inte dverskrider rekommenderade griansvérden.

Aven om majoriteten av forskare, institutioner och myndigheter bedomer
att mobiltelefoni inte dr forknippat med hélsorisker, anser manga énda att det
kan finnas skal till viss forsiktighet. Bland annat rekommenderas de som é&r
oroliga att anvidnda s.k. handsfreeutrustning. De flesta anser ockséa att det
finns skl for fortsatt forskning, bl.a. for att undersoka om mobiltelefoni
eventuellt kan medfora halsorisker pa langre sikt. For ndrvarande pagar om-
fattande forskningsstudier som kan forvintas ge ett forbéttrat kunskapsun-
derlag.
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Inledning

I takt med den 0kade anvéndningen av mobiltelefoner har allmédnhetens
oro for eventuella hélsorisker med mobiltelefoni tilltagit och frAgan har disku-
terats och debatterats flitigt i massmedierna. De senaste 4—5 aren har ocksé ett
stort antal forskningsstudier av eventuella hilsorisker med elektromagnetiska
filt frin mobiltelefoner genomforts och presenterats.! Frigan &r komplicerad
och det kan vara svart att 6verblicka och tolka kunskapslaget.

Denna promemoria syftar till att kartldgga och beskriva de mest uppmark-
sammade epidemiologiska studierna av huruvida mobiltelefoni skulle kunna
medfora dkad risk for cancer hos anvidndarna. Den epidemiologiska metoden
innebdr att man kartldgger och beskriver en sjukdoms utbredning och speci-
ella monster i befolkningen. Det finns flera alternativ till epidemiologiska
studier, t.ex. experimentella studier ddr ménniskor, djur eller celler exponeras
for strdlning av mobiltelefontyp under en viss tid. En férdel med epidemiolo-
giska studier dr att man undersoker effekten av en viss typ av exponering (i
detta fall mobiltelefoni) i ménniskans naturliga miljo.

Rapportens fokus pa cancer har foranletts av att det tycks vara den mest
uppmirksammade fragan i massmedierna och bland allménheten. Ett par
andra uppmirksammade studier med nagot annorlunda inriktning &n den som
beskrivs ovan diskuteras dock ocksa i rapporten (kapitel 7). I rapporten redo-
visas ocksd de bedomningar som internationella organisationer, svenska
myndigheter och utldindska myndigheter har gjort av kunskapsléget.

Bakgrunden till uppdraget

Infor en offentlig utfragning under tidig var 2004 har miljé- och jordbruksut-
skottet gett riksdagens utredningstjanst i uppdrag att ta fram ett fordjupat
faktaunderlag om kunskapsliget vad géller mobiltelefoni och hélsorisker.

Riksdagen har behandlat fragan om strilning fran mobiltelefoner vid ett
flertal tillfdllen. I mars 1999 beslutade riksdagen om att bl.a. infora det nat-
ionella miljokvalitetsmalet Siker strlmilj6.> Riksdagen beslutade sedan i
november 2001 om ett antal delmal for miljokvalitetsmalet, bl.a. att riskerna
med elektromagnetiska falt kontinuerligt ska kartldggas. Utskottet har déruto-
ver vid flera tillfillen behandlat motioner frén allmidnna motionstiden med
anknytning  till  icke-joniserande  strdlning, senast varen 2003
(2002/03:MJU7).

Regeringen har det 6vergripande ansvaret for miljokvalitetsmalen och har
utsett en ansvarig myndighet for varje mal samt for nagra tvirgdende an-
svarsomradden. Enligt miljomalspropositionen 2001 ska Miljomélsradet varje
ar sammanstélla underlag for regeringens redovisning till riksdagen om hur

! Strélning frdn basstationer och mobiltelefoner &r radiofrekventa vdgor (RF) som
utgors av elektriska och magnetiska falt (EMF). Dessa vagor kan vara olika lénga och
déarmed svénga olika fort, dvs. ha olika vaglingd och frekvens. For mer information
om icke-joniserande stralning, se bil. 1.

2 Se prop. 1997/98:145, bet. 1998/99:MJUG6, rskr. 1998/99:183.
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arbetet mot miljokvalitetsmalen fortskrider. Detta underlag presenteras i
Miljémalsradets &rsrapport.’

Statens stralskyddsinstitut, SSI, har ansvaret for att miljokvalitetsmélet om
en séker stralmiljo formuleras och att uppfoljningen av dessa miljokvalitets-
mal samordnas. En redovisning av SSI:s rekommendationer och arbete foljer i
avsnitt 5.1. Miljéminister Lena Sommestad har nyligen sagt att hon tar mén-
niskors oro pé allvar och att det &r viktigt att kartlagga riskerna med elektro-
magnetiska filt.* Hon har dirfor gett SSI i uppdrag att folja utvecklingen
inom forskningen.

3 Regeringen har inrittat Miljomalsradet for att samordna arbetet mellan myndigheter-
na och se till att myndigheternas resurser utnyttjas sé effektivt som mojligt. Miljomals-
radet bestar av foretradare for centrala myndigheter, lansstyrelser, kommuner, frivilliga
organisationer och néringsliv. For den senaste rapporten, se webbplatsen
http://miljomal.nu/las_mer/rapporter/deFacto/deFacto2003.pdf

4 Se SSLs tidning Stralskyddsnytt, nr 2-4, drgdng 21, s. 14. Tidningen aterfinns pé
SSI:s webbplats http:/www.ssi.se/.
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Epidemiologisk forskning om mobiltelefoni och
cancer

Nedan redovisas de mest uppmérksammade epidemiologiska studierna av
mobiltelefoni och eventuella risker for cancer. Dessa studier har bl.a. grans-
kats i1 rapporter bestdllda eller genomforda av stralskyddsmyndigheter runt
om i vastvarlden. I Sverige har Statens stralskyddsinstitut nyligen bestéllt tva
granskningar av befintlig forskning pd omradet, en gjord av amerikanska
forskare® och en gjord av en expertgrupp med svenska och utlindska fors-
kare®. Dessa granskningar anvinds i rapporten for att kommentera de forsk-
ningsstudier som beskrivs nedan i avsnitt 3.1-3.6 (for mer information om

rapporterna, se avsnitt 5.1).

Hardell m.fl. 1999

Lennart Hardell har tillsammans med andra forskare, bl.a. Kjell Hansson
Mild, genomfort ett par storre studier om mobiltelefoni kan ha ett samband
med tumdrer i hjarnan. I Hardells m.fl. forsta studie fran 1999 ingick patienter
med diagnostiserade hjarntumérer, totalt 233 personer.” Som jimforelsegrupp
valdes tvé friska kontrollpersoner per fall. Denna s.k. fall-kontrollmetod gar
ut pa att jamfora exponeringen for mikrovagor fran mobiltelefoni hos dem
som fétt cancer med exponeringen hos dem som inte fétt cancer. Exponering-
en for mobilstralningen uppskattades med hjilp av en enkét och byggde alltsa
pa intervjupersonernas hagkomster av anvédndningen. Svarsfrekvensen blev
anmérkningsvirt hog.®

Resultaten visade inte pa nadgon dkad risk for tumorer i nervsystemet,
hjérnhinnetumorer eller tumorer i horselnerven hos dem som anvént mobilte-
lefon.? Det fanns heller inget samband mellan exponeringstid och cancer. En
okad risk for hjairntumorer pa samma sida av huvudet som telefonen anvéndes
redovisades dock for tumdrer i tinningregionen, nacken och hjdssan. Samban-
det géllde endast NMT-telefoner som har anvénts langre och har hogre stral-

5 Boice J. och McLaughlin J., ”Epidemiologiska studier 6ver mobiltelefoner och risken
for cancer — en oOversikt”, SSI Rapport 2002:16. For rapporten, se webbplatsen
http://www.ssi.se/ssi_rapporter/pdf/ssi_rapp 2002 _16_S.pdf.

¢ SSI’s Independent Expert Group on Electromagnetic Fields, “Recent Research on
Mobile Telephony and Cancer and Other Selected Biological Effects: First annual
report from SSI’s Independent Expert Group on Electromagnetic Fields”, SSI Dnr
00/1854/02, 2003. For rapporten, se webbplatsen:
http://www.ssi.se/english/ EMF_exp_Eng_2003.pdf

7 Se Hardell Lennart, Nisman Asa, Pahlson Anneli, Hallquist Arne och Hansson Mild
Kjell, ”Use of cellular telephones and the risk for brain tumours: A case-control study”,
International Journal of Oncology 15, s. 113—116, 1999.

8 Detta har kritiserats och ifrigasatts, se Ahlbom A. och Feychting M., ”Correspon-
dance re: Use of cellular phones and the risk of brain tumours: A case-control study”,
International Journal of Oncology 15, s. 1045-1047, 1999.

° Resultaten presenteras i s.k. oddskvoter. I statistiken &r oddset p/(1-p), dir p ir sanno-
likheten. En oddskvot uttrycker den relativa sannolikhet en exponerad individ har att
drabbas av en viss dkomma i jamforelse med en person som inte exponerats.
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ning in GSM-telefoner.!® Forfattarna papekar att sambandet mellan tumérlige
och vilken sida telefonen anvints ska betraktas med forsiktighet eftersom det
bygger pa ett fatal fall (13 st.).

Flera andra samband rapporterades i senare artiklar for andra faktorer
sasom exponering for medicinsk rontgen, arbete i den kemiska industrin eller
pa laboratorier.!!

Kommentarer i granskningsrapporterna till studien

De amerikanska granskarna &r starkt kritiska till Hardells studie och menar att
den inte kan anvéndas i en beddmning av eventuella hilsorisker med mobilte-
lefoni. Kritiken mot Hardells metod riktar sig bl.a. mot fall-kontrollstudier
generellt som man menar har lagt bevisviarde. Man dr ocksd kritisk till hur
Hardell, m.fl., har valt ut de patienter som ingick i studien. Kritik framfors
mot studiens metod eftersom exponeringsdata baserats pd ménniskors hag-
komst av vilken sida de héllit en telefon och att det troligen ar vanligt att man
vixlar sida. Dessutom menar man att patienterna kan paverkas av att kénna
till forskningens syfte nir de redogdr for vilken sida de anvént telefonen.
Slutligen kritiseras att flera av Hardells m.fl. slutsatser bygger pa ett relativt
litet antal sjukdomsfall.

Nar det giller slutsatserna menar de amerikanska granskarna att det &r
orimligt att det skulle finnas ett samband mellan den sida man haller telefonen
och var en tumor uppstar eftersom Hardell m.fl. inte funnit ndgon allmént
o6kad risk for hjairntumorer:

Eftersom det inte fanns nagot absolut samband mellan hjarntumérer och
mobiltelefonanvéndning &r det inte rimligt att dra slutsatsen att anvénd-
ningen av en mobiltelefon helt enkelt skulle dndra det ldge i hjarnan dér
sjukdom uppstér och oka risken i en del omrdden men skydda mot ut-
veckling av tumorer pa andra stéllen.
SSI:s oberoende expertgrupp riktar ocksa kritik mot att Hardell m.fl. finner en
6kad risk for cancer i huvudet pa den sida mobiltelefonen anvénts, samtidigt
som resultaten visar pa en minskad risk pa den sida den inte anvénts (minskad
i jamforelse med dem som inte anvdnder mobiltelefonen alls). De menar
ddrfor att minnesbias'? kan vara en “uppenbar forklaring” till resultaten. Det
kan t.ex. vara svart for en person att uppskatta sin anviandning och hjérntu-
morpatienter kan ha en tendens att Gvervérdera sin exponering. Det kan ocksa

10 NMT, Nordiska mobiltelefonsystemet bygger pa analog teknik och GSM, Global
System for Mobile Communications &r ett digitalt mobiltelefonsystem.

IFor artiklarna baserade pa 1999 ars undersokning, se Hardell Lennart, Ndsman Asa,
Péhlson Anneli, Hallquist Arne, ”Case-Control Study on Radiology Work, Medical X-
ray Investigations, and Use of Cellular Telephones as Risk Factors for Brain
Tumours”, Medscape General Medicine 2 (2), 2000 och Hardell Lennart, Pahlson
Anneli, Hallquist Arne och Hansson Mild Kjell, ”lonizing radiation, cellular tele-
phones and the risk for brain tumours”, European Journal of Cancer Prevention, vol.
10, s. 523-529, 2001.

12 Med bias avses felaktigheter i vetenskapliga resultat p.g.a. ndgot systematiskt fel i
forskningsprocessen vad giller t.ex. insamling av data, bearbetning eller analys av
resultat.
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finna problem med hédgkomsten som &r férknippade med sjdlva hjarntumorens
inverkan p4 minnesprocesserna i hjirnan.'?

Hardell m.f1. 2002

Hardells m.fl. andra fall-kontrollstudie baserades pa 1 303 patienter som
diagnostiserats med hjiarntumér.'* Dessa matchades med var sin kontroll.
Anvindning och exponering uppskattades med enkét. Studien dr mer omfat-
tande &n den fran 1999 och perioden mellan exponering for mikrovagor och
eventuell tumoruppkomst har utokats.

Resultaten visar pa en forhéjd risk for cancer hos anvéndare av analoga
mobiltelefoner, men inte digitala telefoner (GSM-telefoner) och tradlosa
telefoner. Sambandet forstirktes med avseende pa hur linge och pd vilken
sida man anvént mobiltelefonen. Risken for tumor var storst i tinningregionen
och da som cancer i horselnerven.

Forfattarna papekar att NMT-telefoner varit i bruk langre 4n digitala tele-
foner, vilket kan ha haft betydelse for uppkomsten av cancer. Stralningen fran
en NMT-telefon &dr ocksa 3—4 ganger hogre én fran en GSM-telefon. Studien
kan ddrmed sdgas bekridfta och delvis styrka forskningsgruppens tidigare
resultat. Hardell m.fl. bemdter ocksé i rapporten en del kritik som riktats mot
studien fran 1999 om bl.a. mojligheten till bias hos de intervjuade cancerpati-
enterna som en foljd av att de kdnde till var de hade cancer.

Kommentarer i granskningsrapporterna till studien

De amerikanska granskarna &r starkt kritiska dven mot denna studie. Kritiken
géller urvalet och ytterligare tecken pa forvanskande bias i denna studie,
vilket utesluter en meningsfull tolkning”. Man kritiserar bl.a. att Hardell m.fl.
i studien redovisar samma riskniva for tradlosa telefoner som mobiltelefoner
trots att dessa fungerar pd energinivder som &r cirka 25-100 ganger ldgre &n
hos mobiltelefoner. Om ett samband mellan radiovagor och cancer finns
borde i sddana fall risken vara mindre vid anvindningen av telefoner som
sénder ut mindre energi. Granskarna anser att den “troligaste forklaringen till
de positiva resultaten vad géller tradlosa telefoner ar svarsbias fran hjérntu-
morpatienterna och deras anhériga.”

De amerikanska forskarna menar aterigen att det finns ett problem med
”minnesbias” i studierna, dvs. att resultaten riskerar att bli felaktiga eftersom
de bygger pé att respondenterna ska komma ihag pa vilken sida de anvint
telefonen. De resultat som Hardell m.fl. kommer fram till & ocks& kontra-
intuitiva anser man eftersom de leder till slutsatsen att anvindning av mobil-
telefon pa huvudets ena sida skulle skydda mot utveckling av tumdrer pé
huvudets andra sida:

13 Enligt uppgift frdn Maria Feychting, Karolinska Institutet.

14 Se Hardell Lennart, Pahlson Anneli, Hallquist Arne, Hansson Mild Kjell, M. Carl-
berg, Lija A., ”Cellular and cordless telephones and the risk for brain turmours”, Euro-
pean Journal of Cancer Prevention 11,s. 377-386, 2002.
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Okningen vad giller ipsilateral (samma sida) telefonanviindning uppviigs
av en minskning i friga om kontralateral (motsatt sida) telefonanvénd-
ning, vilket talar for en rappporteringsbias, d.v.s. det &r inte biologiskt
rimligt att RF-signaler helt enkelt skulle &dndra det 1dge i hjdrnan dér tu-
morer diagnosticeras eller att de skulle skydda mot utveckling av tumorer
pa motsatt sida av huvudet.'s
Slutsatsen nér det géller sambandet mellan tumor och den sida man anvént
telefonen ar:
I den hér studien verkar det dérfor rimligt att en person med en hjérntu-
mor var bendgen att felaktigt ange telefonanviandning péa den sida av hu-
vudet pa vilken tumoéren forekom, vilket ledde till en positiv bias i latera-
litetsanalyser.'®
Sammanfattningsvis konstaterar de amerikanska granskarna att bias och
slumpen &r de troligaste forklaringarna till de hilsorisker som redogdors for i
Hardells m.fl. artikel. Studien doms aterigen ut som oanvéndbar ndr det géller
att uppskatta om mobiltelefoni har nagra hélsorisker.

SSI:s oberoende expertgrupp noterar att andelen mobiltelefonanvéndande
bland Hardells kontrollgrupp bara dkat med 6 procent jamfort med Hardells
forsta studie. Mellan 1996 och 2000 6kade mobilanviandningen i befolkningen
som helhet frén 28 till 71 procent. Detta kan tyda pé att Hardells kontroll-
grupp inte var representativ for befolkningen som helhet. Man ar ocksa kritisk
mot att Hardell m.fl. 1atit for 1&ng tid forflyta fran diagnos till studie eftersom
ménga av de patienter som hade aggressiva tumdrer hunnit do.

SSI:s expertgrupp é&r fortsatt kritisk mot att Hardell m.fl. rapporterar 6kad
risk pd den sida av huvudet som telefonen anvénts, men att detta inte motsva-
ras av overensstimmande samband nér det géller hur ofta man anvént telefo-
nen eller vilken tid som forflutit mellan anvindning och tumér. Aterigen visar
studien pa en minskad risk for tumor pa den sida av huvudet dir telefonen
inte anvénts vilket leder till den ologiska slutsatsen att mobiltelefoner innebér
ett skydd mot tumorer pd andra sidan huvudet (jaimfort med dem som inte
anvander mobiltelefon). Expertgruppen tar ocksé upp att Hardell m.fl. &ndrar
grundldggande definitioner i en tredje rapport om studien, vilket har effekten
att den minskade risken for tumor pd motsatt sida forsvinner.

Muscat m.fl. 2000

En sjukhusbaserad fall-kontrollstudie genomfordes mellan 1994 och 1998 av
Muscat, m.fl.'7 I studien intervjuades 469 patienter med primir hjirntumér.
Dessa matchades mot 422 kontrollpersoner valda ur andra patientgrupper pa
sjukhusen.

15 Boice och McLaughlin, s. 25.

16 Boice och McLaughlin, s. 24. Med lateralitetsanalyser avses analyser av var i hjir-
nan tumorer &r beldgna jamfort med vilken sida telefonen anvénds pa.

17 Muscat JE, Malkin MG, Thompson S, Shore RE, Stellman SD, McRee D, Neugut
Al, Wynder EL., "Handheld cellular telephone use and risk of brain cancer”, JAMA
284, s.300-317, 2000.
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Av patientfallen anvinde 66 mobiltelefoner, vilket motsvarades av 76 for
kontrollpersonerna. Telefonerna, i de flesta fall analoga, anvindes i snitt 2,8
respektive 2,7 ar. Medianen for anviandning per manad var 2,5 timme for
fallen och 2,2 for kontrollerna. Analyser genomfordes avseende antalet an-
viandningsar, antalet anvéndningstimmar per méanad, ackumulerade anvind-
ningstimmar, hjirntumdrens ldge och typ. Man fann inga signifikanta sam-
band mellan anvéndning och cancer.

Tumérer i storhjdrnan forekom oftare pd den sida av huvudet dér telefonen
anvints (26 mot 15 fall). Tumdrer i temporalloben, dvs. vart och ett av stor-
hjérnans tva sidopartier, forekom dock i mindre utstrdckning pé den sida dér
telefonen anvints (9 mot 5 fall). De tvd sambanden tog med andra ord ut
varandra.

Forskarna menar att undersékningen pekar pé att anvéindningen av mobil-
telefoner inte &r forknippad med 6kad risk for hjarntumér men papekar ocksé
att flera studier behdvs for att studera om ldngre anviandningsperioder kan ha
betydelse for langsamt vixande tumorer.

Som en del av studien undersoktes ocksd i en uppfoljning ett eventuellt
samband mellan mobiltelefon och cancer i horselnerven. Studien visade inte
pa nagon risk for tumor i horselnerven oavsett anvéndningens frekvens eller
tidslingd.'®

Kommentarer i granskningsrapporterna till studien

De amerikanska granskarna papekar att endast 5 procent av patienterna i
Muscats m.fl. studie uppgett att de anvant mobiltelefon i mer 4n fyra ar. Stu-
dien hade alltsa fa l&ngtidsanvéndare. Dessutom var man vid utvérderingen av
exponering tvungen att forlita sig pd minnesformagan hos personerna med
hjarntumorer (samma problem som i Hardells m.fl. studie). Granskarna péape-
kar ocksa att digitala telefoner 6verhuvudtaget inte kunde utviarderas.

SSI:s oberoende expertgrupp menar ocksa att studierna begriansas av den
korta tiden mobiltelefonen anvints av huvuddelen av fallen. Ytterligare en
begriansning dr osdkerheten som uppstar nir kontrollpersonerna viljs fran
andra patientgrupper péd sjukhusen, eftersom kontrollernas funktion &r att
spegla hur vanlig exponeringen &r i den allménna befolkningen.

Inskip m.fl. 2001

I januari 2001 redovisade Inskip m.fl. resultaten fran en amerikansk fall-
kontrollstudie omfattande 782 hjirntumérfall och 799 kontrollpatienter.'®
Studien visade att det inte foreldg dkade risker for hjarntumor bland individer

18 Muscat JE, Malkin MG, Thompson S, Shore RE, Stellman SD, Neugut Al, Bruce J.,
”Handheld cellular telephones and risk of acoustic neuroma”, Neurology 58, s. 1304-
1306, 2002.

19 Inskip P, Tarone R, Hatch E, Wilcosky T, Shapiro W, Selker R, Fine H, Black P,
Loeftler J, Linet M, ”Cellular-Telephone Use and Brain Tumors”, The New England
Journal of Medicine, vol. 344, s. 79-86, 2001.
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som anvidnde mobiltelefoner i 60 minuter eller mer per dag eller dem som
anvint mobiltelefon regelbundet i fem ar eller mer. Studien visade ocksa att
det inte fanns nidgot samband mellan den sida pa vilken en tumdr forekom och
den sida av huvudet mot vilken telefonen vanligtvis hade héllits. Studien
genomfordes under perioden 1994-98, och det papekas att de data man in-
samlat inte dr tillrdckliga for att utvérdera riskerna pd lang sikt for dem som
anvénder mobiltelefonen i stor utstrdckning.

Kommentarer i granskningsrapporterna till studien

De amerikanska forskarna menar att Inskip m.fl. dgnat noggrann uppmérk-
samhet 4t metodfragor, vilket bl.a. minimerat risken att resultaten skulle bero
pé skevheter i urval eller felaktigheter i patienternas minnesbilder.

Som kritik anfor de att 1dngvarig anvdndning av mobiltelefoner inte kunde
belysas pa ett tillfredsstéllande sitt, inte heller tumdrer som tar lang tid att
utvecklas. Studien kunde inte heller belysa eventuella risker med digitala
telefoner (GSM-telefoner). Sammanfattningsvis anser granskarna dock att
studien ger dvertygande bevis emot att mobiltelefoni skulle medfora dkade
risker for cancer.

Forskarna i SSI:s expertgrupp papekar bl.a. att studien endast inkluderar
ett fatal individer som anvint mobiltelefoner en ldngre tid, och att &ven denna
studie begrénsas av att kontrollpersonerna valts bland andra patientgrupper.

Johansen m.fl. 2001

Johansen m.fl. genomforde en landsomfattande studie i Danmark pa mobilte-
lefonabonnenter 1982-1995.2° En lista pa 420 095 mobiltelefonabonnenter
(80 procent av alla privata abonnenter i Danmark) erhélls fran tva danska
operatorer och matchades mot det danska cancerregistret. Analyser gjordes
avseende mobiltelefonabonnemangets ldngd, tid som passerat sedan det forsta
abonnemanget tecknades, alder nér det forsta abonnemanget tecknades, typ av
telefon (analog eller digital) samt cancertyp.

Studien &r en s.k. kohortstudie, vilket har fordelen att risken for urvals-, in-
tervju- och minnesbias 4r mindre &n i fall-kontrollstudier.?! Enkelt uttryckt
studerade man mobiltelefonanvidndare och jamforde deras forekomst av
hjarncancer med den man kan forvénta hos befolkningen i Gvrigt (och som ar
statistiskt kdnd). Mojligheten for urvalsbias minskades genom att alla med
privata mobiltelefonabonnemang undersdktes. Risken for minnesbias for-
svann genom att exponeringen av stralning faststdlldes med hjdlp av register

20 Johansen Christoffer, Boice John D, McLaughlin Joseph K, Olsen Jorgen, “Cellular
Telephones and Cancer — a Nationwide Cohort Study in Denmark, Journal of the
National Cancer Institute, vol. 93, nr 3, s. 203-207, 2001.

2 T en kohortstudie studeras en grupp ménniskor (kohort) dir man kan identifiera
subgrupper av personer som dr, har varit eller kan bli exponerade for en eller flera
faktorer som hypotetiskt paverkar sannolikheten for sjukdom eller andra utfall.
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och cancerdata insamlades med hjélp av cancerregister efter data om expone-
ringen.

Resultaten visade inte pa nagra samband mellan anvindning av mobiltele-
foner (bade analoga och digitala) och 6kad risk for olika typer av tumdrer i
hjarnan och nervsystemet (och leukemi). Risken 6kade inte heller med den tid
man anvént telefonen, tid som forlopt sedan forsta abonnemanget, alder vid
forsta abonnemanget eller typ av telefon.

Forfattarna pépekar avslutningsvis att d&ven om uppfoljningen i vissa fall
skedde upp till 15 &r efter det forsta abonnemanget s var den genomsnittliga
tid som forlopt frén det att mobiltelefonanvéndningen borjat till studien 3,1
ar. Darfor menar man att det &r tdnkbart att det kan vara for tidigt att utvér-
dera langsamt vixande tumdrer.

I en efterf6ljande artikel har Johansen m.fl. ocksé undersokt ett eventuellt
samband mellan mobiltelefoni och malignt melanom i dgat. Slutsatsen &r att
den 6kade mobiltelefonanvéndningen inte har lett till en 6kning av cancer i
dgat.?

Kommentarer i granskningsrapporterna till studien

Inledningsvis bor det papekas att de amerikanska granskarna dr medforfattare
till Johansen m.fl. studie. Granskarna anser att det &r en styrka att Johansens
m.fl. studie 4r en kohortstudie:
Inom epidemiologin anses reultaten fran en vil genomford kohortstudie
16pa mindre risk att forvanskas dn resultaten fran en vil genomford fall-
kontrollstudie. En kohortdesign &r i allménhet O&verldgsen fall-
kontrollupplégget tack vare minimeringen av urval-, samt intervjuar- och
minnesbias.?’
Vidare sdgs att studien har stor statistisk styrka pa grund av det stora antal
som undersoktes, det stora antalet observerade personar samt mdojligheten att i
en del anvéndares fall folja upp dem upp till 15 ar.

Aven hir menar man att det dr mojligt att langsamt vixande tumdrer kan
ha forbisetts. Exponeringsutvirderingen var ocksé begrinsad eftersom den
enbart grundade sig pa abonnemangsinformation. Den studerade populationen
var kanske heller inte typisk for befolkningen i allménhet, vilket t.ex.
indikeras av den laga andelen rokare i gruppen. Sammanfattningsvis menar
man dock att denna stora kohortstudie med ytterst liten risk for bias ar ett
starkt bevis mot ett samband.

SSI:s expertgrupp menar att dven denna studie har ett begransat virde som
utvirdering av de langsiktiga effekterna av mobiltelefonanvéndande eftersom
bara 8 procent av anvéndarna kunde studeras i minst sex ar. Av dem som fick
tumdrer i hjirnan eller nervsystemet hade 24 anvint mobiltelefon i fem ér
eller mer.

22 Johansen Christoffer, Boice John D, McLaughlin Joseph K, Olsen Jorgen, Christen-
sen HC, ”Mobile phones and malignant melanoma of the eye”, British Journal of
Cancer 86, s. 348-349, 2002.

23 Boice och McLaughlin, s. 19.
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Gruppen menar ocksé att det finns problem med antagandet om att den
som dr innehavare av abonnemanget ocksa dr den som faktiskt anvidnder
telefonen. En annan brist 4r att man i undersdkningen inte kunde inkludera
dem som hade foretagsabonnemang, en grupp som sannolikt anvinder mobil-
telefonen mycket. Dock menar man att dessa problem sannolikt bara skulle
kunna délja en mycket liten 6kad risk.

Auvinen m.fl. 2002

I en studie fran 2002 har ett finskt forskarlag undersokt ett eventuellt samband
mellan mobiltelefoni och hjirn- och spottkérteltuméorer.?* Samtliga hjirntu-
morfall (398 individer) och spottkdrteltumorfall (34 individer) i Finland 1996
matchades mot 5 kontroller valda ur befolkningen. Typ av telefon och abon-
nemangets ldngd faststélldes med hjélp av personnummer och abonnemangs-
listor f6r 1996. Forskarna pépekar att metoden inte dr helt tillfredsstidllande
eftersom det bl.a. inte 4r mojligt att faststélla anvéndningens omfattning eller
att den som innehar abonnemanget ocksa ar den som anvénder telefonen. Det
var inte heller mojligt att fi information om anvéndningens omfattning och de
som hade foéretagsabonnemang.

Resultaten visar att 13 procent av de individer som fétt hjarntumér och 12
procent av dem som fétt spottkdrteltumor hade haft mobiltelefonabonnemang.
Av kontrollerna var motsvarande andel 11 procent. Mobiltelefoni visade sig
inte vara forknippat med hjarn- eller spottkdrteltumorer generellt, men ett
svagt samband fanns mellan tumdérer i nervsystemet (gliom) och analoga
mobiltelefoner. Inga skillnader i friga om tumoérldge fanns mellan dem som
anvinde mobiltelefoner och dem som inte gjorde det.

Kommentarer i granskningsrapporterna till studien

De amerikanska granskarna menar att sannolikheten for urvalsbias ér liten
eftersom man studerade alla fall av hjarn- och spottkdrteltumorer och att
antalet hjdrntumorer var relativt stort (398). Analyserna var ocksd noggrant
genomforda och resultaten tydligt presenterade. Man kontrollerade ocksa for
andra faktorer som skulle kunna ha betydelse, t.ex. yrke, hemvist och socioe-
konomisk status.

P& minussidan anges att antalet mobilanvindare i studien var lagt, likasa
abonnemangens tidsldngd med fa abonnemang som varat ldngre dn 2 &r —ca 5
procent av abonnemangen mot 23 procent i den danska studien (Johansen
m.fl.). Det laga antalet i jamforelse med den danska studien kan tyda pa att
privata mobiltelefonanvindare blivit underskattade. Man kritiserar ocksé att
ingen information fanns att tillgd om hur ofta eller hur linge personerna
ringde.

24 Auvinen A, Hietanen M, Luukkonen R, Koskela RS, “Brain Tumors and Salivary
Gland Cancers Among Cellular Telephone Users”, Epidemology 13, s. 356-359, 2002.
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SSI:s oberoende expertgrupp menar att studiens resultat att risken for tu-
morer i nervsystemet okade efter bara 1-2 ars analogt mobiltelefonabonne-
mang verkar osannolikt bade pa grund av den korta tiden av exponering och
den korta tiden mellan exponering och utvecklandet av cancer. Om detta
skulle vara riktigt borde det ocksé ha observerats i den danska studien som
liknar Auvinens och dven i andra tillgéngliga studier. Dessutom skulle den
dubblerade risk som Auvinen m.fl. finner slagit igenom i antalet registrerade
cancerfall som ett resultat av den kraftigt 6kade anvéndningen av mobiltele-
foni. Expertgruppen pépekar att det inte finns ndgon indikation pd att antalet
fall av tumdrer i nervsystemet har 6kat i den aldersgrupp dir mobiltelefonan-
véndning &r vanlig.

Sammanfattning

De epidemiologiska studier som gjorts av eventuella risker for cancer i sam-
band med mobiltelefonanvindning visar huvudsakligen att det inte gér att
pavisa nagra dkade risker for tumdrer i huvudet. Lennart Hardells studier har
visat pa vissa forhdjda risker for cancer, framfor allt pd den sida av huvudet
dér man anvénder telefonen. Hardells forskningsstudier har dock starkt kriti-
serats av forskarsamhallet pd metodologiska grunder.

En samstdmmighet rdder om att det dr nddvandigt med ytterligare forsk-
ning for att avgdra om mer langsiktig anviandning av digital mobiltelefoni
eventuellt kan medfora 6kade risker for cancer.
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Internationella organisationer om eventuella
hilsorisker

ICNIRP

International Commission on Non-Ionizing Radiation Protection, ICNIRP, ar
en oberoende internationell organisation vars mal dr att tillhandahalla veten-
skapligt grundade rad géllande icke-joniserande strélning och hélsa.

Arbetet inom ICNIRP bedrivs frimst genom att experter fran olika dmnes-
discipliner utvérderar all forskning som publiceras i vetenskapliga tidskrifter.
Dessa utvérderingar i kombination med riskbedémningar utférda i samarbete
med Virldshilsoorganisationen, WHO, utmynnar i organisationens riktlinjer
for exponering for stralning.?

Organisationen publicerade i april 1996 ett uttalande géllande anvindning-
en av mobiltelefoner.? I uttalandet konstateras att vetenskapliga bevis pekar
pa att radiofrekventa félt inte &r mutagena och ddrmed inte leder till cancer.
Man menar sammantaget att det inte finns bevis for att strdlning fran mobilte-
lefoner innebér nagra hélsorisker, men manar dnda till en viss forsiktighet.

WHO

Virldshélsorganisationen, WHO, bedriver sedan 1996 ett omfattande arbete
om elektromagnetiska félt. Projektet syftar till att utvédrdera vetenskaplig
forskning, rapportera om kunskapsldget, identifiera kunskapsluckor och
frimja forskningsprogram. Dessutom ska man uppskatta hilsorisker och ge
rad &t nationella myndigheter. Organisationens webbplats innehéller en stor
miingd information och linkar.?’

WHO har bl.a. givit ut ett faktablad péa tretton olika sprak, déribland
svenska. WHO skriver i faktabladet:

Ingen av de granskningar som nyligen utforts har kommit till den slutsat-
sen att exponering for RF-félten frdn mobiltelefoner eller deras basstat-
ioner orsakar ndgra negativa hélsoeffekter. Det finns dock kunskapsluck-
or som identifierats for framtida forskning s& att man ska kunna gora
battre hélsoriskbedomningar. Det kommer att ta 3-4 ar for den RF-
forskning som krévs att slutféras och utvarderas, samt for att offentlig-
gora de slutgiltiga resultaten angdende eventuella hilsorisker.?®

25 For en beskrivning av ICNIRP, se webbplatsen http://www.icnirp.org/chairman.htm.
Sverige representeras under perioden 2004-2008 i “styrelsen” (the Commission) av
prof. Anders Ahlbom och prof. Per Soderberg. For riktlinjerna, se webbplatsen
http://www.icnirp.org/documents/emfgdl.pdf

26 For uttalandet, se webbplatsen http://www.icnirp.org/documents/radiotelephones.pdf
27 Se WHO:s webbplats: http://www.who.int/peh-emf/

28 Se webbplatsen http://www.who.int/docstore/peh-
emf/publications/facts_press/swfact/sfs193.html
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Vidare sdgs om ICNIRP:s riktlinjer:
Internationella riktlinjer framtagna av International Commission on Non-
Ionizing Radiation Protection (ICNIRP) &r baserade pa en noggrann ana-
lys av all vetenskaplig litteratur (bdde virme och icke-vdrmerelaterade
effekter) och erbjuder med stora sdkerhetsmarginaler skydd mot alla
identifierade faror med RF-energi. Bdde méatningar och berékningar visar
att nivderna for RF-signaler frdn basstationer i omrdden dit allménheten
har tilltrdde ligger langt under internationella riktlinjer, vanligtvis med en
faktor pa 100 eller mer. Exponeringsnivaerna fran sjdlva mobiltelefonen
for en anvéndare dr betydligt hogre men ligger under internationella rikt-
linjer.

Interphone studien

En stor epidemiologisk studie, den s.k. Interphone studien, koordineras av
International Agency for Research on Cancer (IARC) — en organisation inom
WHO specialiserad pa cancerforskning — for att se om det finns nagot sam-
band mellan mobiltelefonanviindning och cancer i huvud och hals.? I studien
deltar Australien, Kanada, Danmark, Finland, Frankrike, Tyskland, Israel,
Italien, Japan, Nya Zeeland, Norge, Sverige och Storbritannien. Studien be-
riknas omfatta drygt 7 000 cancerfall och 9 000 kontroller fran befolkningen.

En faktor som har beaktats i studien &r att det kan ta flera ar for cancer att
utvecklas. Vid val av fall har déarfor beaktats att anvéindningen av mobiltele-
foner ska ha varit tillrickligt hog redan for fem till tio &r sedan. Annu lingre
tids anvindning kommer inte att kunna studeras eftersom handhéallna mobilte-
lefoner bérjade anvéndas forst i slutet av 1980-talet, och d4 endast av en liten
del av befolkningen. Studien &r en s.k. fall-kontrollstudie och har allts& nack-
delen att exponeringsutvirderingen bygger pa hégkomst hos cancerfallen.
Studiens inledande arbete fokuseras pa att undersoka eventuella samband med
horselnervstumorer.

De danska forskarna har kommit ldngst i sin studie och nagra av deras re-
sultat publicerades i slutet av januari 2004.%° I den danska studien undersdktes
106 fall av tumorer i horselnerven matchade mot 212 kontroller. Resultaten
visar inte pa ndgot samband mellan mobiltelefoni och risken for en tumor,
inte ens vid anvandningstider pa upp till 10 &r. Inte heller kunde nagot sam-
band pavisas mellan den sida av huvudet man anvint telefonen och var tuma-
ren uppkommit.

Den stora internationella studien kommer sannolikt att vara klar och rap-
porteras under 2005. Det formodas att de nordiska ldndernas undersokningar
kommer att utgdra tunga delar i studien beroende bl.a. pa att mobiltelefoner
borjade anvindas relativt tidigt hédr och att anvdndningen dr mycket utbredd i
befolkningen. Den svenska delen av studien héller pa att analyseras och man

29 Fér mer information om studien, se webbplatsen
http://www.iarc.fr/pageroot/GENERAL/indexgen.html

30 Collatz Christensen H, Schiiz J, Kosteljanetz M, Skovgaard Poulsen H, Thomsen J,
Johansen C. ”Cellular telephone use and risk of acoustic neuroma”, Am J Epidemiol
159, 5. 277-283, 2004.
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forvéntar sig att kunna skicka en artikel till en vetenskaplig tidskrift for publi-
cering nadgon géng under 2004.

EU

EU:s ministerrad har utfirdat rekommendationer nér det géller exponering for
strdlning baserade p4 ICNIRP:s rekommendationer .' Kommissionen har
sedan utfdrdat en rapport om hur arbetet med implementeringen av radets
rekommendationer fortskridit fram till februari 2002.%

Kommissionens generaldirektorat for hidlsa och konsumentskydd har en
webbplats om elektromagnetiska filt.3* Kommissionen har ocksa bildat en
vetenskaplig kommitté som med anledning av allménhetens oro utfdrdat en
stdndpunkt.** Kommittén menar att det inte gér att styrka att strilningen frin
mobiltelefoner medfor ndgra betydande hélsorisker:

I synnerhet finns det hos ménniskor inga bevis om cancerogenitet hos
varken barn eller vuxna fran epidemiologiska studier (av vilka vissa har
varit vildigt omfattande, fastdn den tid som observerats inte varit lang
nog for ett slutgiltigt uttalande).>

Sammanfattning

Nir det giller icke-joniserande stralning &r ICNIRP den viktigaste internat-
ionella organisationen for utarbetandet och utfirdandet av riktlinjer.
ICNIRP:s gillande riktlinjer innebér att man inte anser att anvéndningen av
mobiltelefoni innebar en dkad risk for cancer. ICNIRP uppmanar dnda till en
viss forsiktighet. Bide WHO och EU delar ICNIRP:s huvudsakliga bedom-
ningar. En omfattande internationell epidemiologisk studie av mobiltelefoni
och cancer, den s.k. Interphone studien, pagar for nérvarande.

Svenska myndigheter om eventuella hélsorisker

Statens strélskyddsinstitut

Statens stralskyddsinstitut, SSI, ar central tillsynsmyndighet i Sverige for
stralskydd. SSI 6vervakar manga olika verksamheter déar stralning forekom-
mer med huvudmalséttningen att sdkerstilla att svensk stralskyddslag fran

31 Fér rekommendationen, se webbplatsen

http://www.europa.eu.int/comm/health/ph/programmes/pollution/ph_fields cr_sv.pdf

32 For rapporten, se webbplatsen

http://www.europa.eu.int/comm/health/ph_determinants/environment/EMF/implement
rep_en.pdf

3 Se webbplatsen

http://www.europa.eu.int/comm/health/ph_determinants/environment/EMF/emf en.ht

m

34 For stdndpunkten, se webbplatsen

http://www.europa.eu.int/comm/food/fs/sc/sct/out128 en.pdf

35 Kommissionens stindpunkt, s. 10, utredningstjéinstens dversittning.
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1988 f6ljs. Syftet med denna lag dr att skydda ménniskor och milj6 frén skad-
liga effekter av joniserande och icke-joniserande stralning.

En amerikansk granskning pa bestdllning av SSI

Som tidigare framgatt har tva amerikanska epidemiologer pa uppdrag av SSI
nyligen granskat den tillgidngliga forskningen om mobiltelefonins eventuella
hilsorisker (rapporten anvindes for att ge kommentarer i avsnitt 3.1-3.6).3
Sammanfattningsvis menar forfattarna att det inte finns nagot stéd i den till-
géngliga forskning som granskats for att radiovdgor frdn mobiltelefoner kan
oka risken for cancer:

Dessa studier dr sa samstimmiga att man med rimlig grad av sékerhet

kan utesluta ett orsakssamband mellan mobiltelefoner och cancer. Man

har inte funnit nagra sékra beldgg for okad risk vare for sig hjarntumor,

hjédrnhinnetumor, tumér i horselnerven, malignt melanom i dgat eller
spottkdrteltumér.>’

I forordet till den amerikanska granskningsrapporten konstaterar SSI:

Maénga méanniskor oroar sig idag for eventuella skadliga hilsoeffekter av
exponeringen for elektromagnetiska félt (EMF) fran kraftledningar och
radiofrekventa vagor (RF) frdn mobiltelefoner och basstationer. SSI anser
att det inte finns nagot vetenskapligt stod for allvarliga hilsoeffekter vid
exponeringar under de nivéer som rekommenderas av International
Commission on Non-Ionizing Radiation Protection. Det finns emellertid
fortfarande skal att ta ménniskors oro pé allvar och mer forskning behovs
dirfor pé detta omrade.>®

Det fortjénar att tilldggas att de amerikanska forskarna har kritiserats for att
vara tendentiésa i deras kritik av Hardells studier, samtidigt som de ar alltfor
okritiska nir de beddmer de andra studierna.®

En granskning fran SSI:s internationella expertgrupp

SSI:s internationella expertgrupp for elektromagnetiska félt 1amnade den 18
december 2003 sin forsta rapport (rapporten anvéindes for att ge kommentarer
i avsnitt 3.1-3.6).*° 1 rapporten gir expertgruppen igenom forskningsresultat
som bl.a. behandlar risken for cancer hos mobiltelefonanvéandare och som
presenterats efter &r 2000. Gruppen anfor i sammanfattningen av rapporten
foljande om cancerrisken for mobiltelefonanvéndare:

3¢ Se fotnot 5 for referens och lénk till rapporten.

37 Boice och MacLaughlin, s. 2.

38 Boice och MacLaughlin, s. 3.

3 Enligt Maria Feychting, medlem i SSLs internationella expertgrupp vars rapport
ocksd anvinds i denna studie.

40 Se rapporten frén SSI’s Independent Expert Group on Electromagnetic Fields (fotnot
6 for webblink till rapporten).
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Endast ett litet antal epidemiologiska studier av mobiltelefonanvéndning
och cancerrisk har publicerats. Huvuddelen av dessa studier har inte fun-
nit ndgot samband mellan anvindning av mobiltelefon och cancerrisk,
men i ett par av studierna har vissa 6verrisker redovisats. Av metodskal
ar dock dessa positiva resultat svartolkade. Metodologiska begriansningar
ar ocksd uppenbara i1 majoriteten av negativa studier, framfor allt till £61jd
av kort uppfoljningstid. Det gar dérfor inte att dra nagra egentliga slutsat-
ser om cancerrisken hos mobiltelefonanvindare utifrdn idag tillgéngliga
epidemiologiska studier.

I en kommentar till expertgruppens rapport sager SSI:s generaldirektor Lars-
Erik Holm att:

det inte finns nigra vetenskapliga beldgg for att EMF frdn mobiltelefoner
eller basstationer leder till skadliga hélsoeffekter sa linge SSI:s allménna
rad efterleves. Vi har redan tidigare rekommenderat dem som kénner oro
for eventuella hilsorisker frén mobiltelefoner att anvinda handsfree eller
ringa korta samtal. SSI vill gdrna understryka den rekommendationen
som ett enkelt sdtt att minska exponeringen vid anvéndning av mobiltele-
fon. Expertgruppen delar ockséd myndighetens syn pa behovet av ett rejalt
stdd till svensk forskning inom omradet.*!

SSI redovisade i februari 2004 ett uppdrag om att utreda behovet av informat-
ionstext pa mobiltelefoner.*? Det finns enligt SSI inget behov av varningstex-
ter pa sjédlva apparaterna, eftersom négot samband mellan exponeringen fran
mobiltelefoner och hélsoeffekter inte kan beldggas.

I pressmeddelandet anfors att:

Myndigheternas gemensamma bedémning om kunskapsldget ar att det
inte finns nagra vetenskapliga beldgg for att elektromagnetiska falt, EMF,
fran mobiltelefoner leder till skadliga hilsoeffekter. Det finns heller inga
beldgg for att barn skulle vara mer kénsliga for EMF &n vuxna. Mobilte-
lefoner dr en relativt ny foreteelse varfor det ar viktigt att forskningen
inom omrédet fortsétter.

Mot bakgrund av den omfattande anvéndningen av mobiltelefoner, allmén-
hetens oro och i avvaktan pé att kunskapsldget klargors ytterligare, bedomer
SSI dock att det finns skal att informera allmdnheten om hur man kan minska
stralningsexponeringen vid anviandning av mobiltelefon. SSI planerar darfor
att ta initiativ till ett myndighetsgemensamt informationsmaterial om mobilte-
lefoner och stralning for att informera om hur man med enkla atgérder kan
sidnka sin exponering frdn mobiltelefonens elektromagnetiska filt.** Réden
handlar om enkla atgédrder som att inte prata onddigt lange i telefonen, se till
att det finns goda sdndningsforhallanden och framfor allt att anvénda s.k.

41 Se pressmeddelande fran SSI pd webbplatsen
http://www.ssi.se/News/newsEntire.asp?ID=83

42 Se webbplatsen http://www.ssi.se/News/newsEntire.asp?ID=88 for pressmeddelande
och link till rapporten “Mobiltelefoner och stralning, Uppdrag att utreda eventuellt
behov av informationstext angaende stralning fran mobiltelefoner och andra terminaler
for mobil kommunikation” Dnr. 842/2272/03, 2004.

43 SSI:s planer p& rekommendationer uppmirksammades mycket i massmedierna, t.ex.
i Rapport 19.30, 2004-01-20, P1 Morgon 06.15, 2004-01-21, Studio ett 17.00 P1 och i
SVT Morgon, 06.00, 2004-01-21.
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handsfreeutrustning. Liknande rad har t.ex. utfardats av de danska och tyska
stralskyddsmyndigheterna (se avsnitten 6.1 och 6.6).

Rédet for arbetslivsforskning

Rédet for arbetslivsforskning, RALF, fick i regleringsbrev 1997 i uppdrag
fran regeringen att redovisa en forskningsoversikt och utvirdering av savél
svenska som internationella forskningsresultat inom omradet eloverkénslighet
och hilsorisker av elektriska och magnetiska félt. RALF publicerade med
anledning av detta i slutet av ar 2000 rapporten “Eloverkénslighet och hélso-
risker av elektriska och magnetiska filt”.* I den relativt omfattande rapporten
(120 s.) granskas forskningen om extremt lagfrekventa elektriska och magne-
tiska félt, intermediéra frekvenser, yrkesméssig exponering, mobiltelefoni och
eloverkénslighet.

Niér det géller forskning om mobiltelefoni har arbetsgruppen inte gétt ige-
nom alla studier avseende mdjliga effekter av elektromagnetiska filt, utan
framstéllningen baseras till stor del pa internationella utvarderingar (som t.ex.
den s.k. Stewartrapporten, se avsnitt 6.5).*> Slutsatsen betriffande mobiltele-
foni &r:

Den samlade bedomningen av hélsoeffekter vid mobil telekommunikat-
ion, baserad pa dagens kunskap, &r att vetenskapligt stod saknas for fore-
komst av okad risk for ohédlsa vid anvdndning av mobiltelefon. Denna el-
ler liknande slutsatser dras av i princip alla internationella utredningar
och motesreferat som arbetsgruppen har tagit del av.
Nar det géller basstationer menar man att dessa inte bidragit till att drastiskt
6ka exponeringen eftersom allménheten under manga &r varit exponerad for
liknande félt frdn séndare for radio och TV.

I sammanhanget kan ndmnas att riksdagsledamoten Marianne Andersson
(c) i februari 2001 begérde att Riksdagens revisorer skulle granska hur RALF
utfort sitt uppdrag med anledning av ett misstinkt javsforhallande for forfat-
tarna av RALF-rapporten.* Tva av dem tre som forfattat rapporten innehade
uppdrag i Telias vetenskapliga rad. Riksdagens revisorer beslot dock att inte
genomfora ndgon granskning. Som grund for beslutet hdnvisades till en inom
kansliet upprittad promemoria.*’

Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap

Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS) ar en statlig myndig-
het som initierar och finansierar grundlaggande och behovsstyrd forskning for
att frimja maénniskors arbetsliv, hélsa och vilfird. Nar RALF lades ned &r

4 For RALF-rapporten, webbplatsen

http://www.fas.forskning.se/sarskilda omraden/eloverkanshghet/elover pdf
45 Se RALF-rapporten s. 32-36 och bil. 8.2, s. 94.

46 Se skrivelse till Riksdagens revisorer den 1 februari 2001, Dnr 2001:21 (30).
47 Promemorian har skickats till utredningstjinsten och delas vid behov.
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2000 tog FAS Over vissa av de ansvarsomraden som tidigare hanterats av
RALF. FAS har genom beslut av regeringen bl.a. fatt i uppdrag att bevaka
fragor som ror forskning om eloverkénslighet och att regelbundet med borjan
ar 2003 dokumentera och informera om kunskapsliget.

I uppdraget har man dven inkluderat savil falt genererade vid produktion
och anvéndning av elektricitet som filt som anvédnds for kommunikation t.ex.
med mobiltelefoni. For att genomfora regeringsuppdraget har FAS uppdragit
at professor Anders Ahlbom, Karolinska Institutet, att leda en projektgrupp
med uppgift att drligen framstdlla en rapport dver den vetenskapliga utveckl-
ingen inom omradet. Med anledning av det stora intresset for falt genererade i
samband med mobiltelefoni har projektgruppen i en rapport diskuterat aktu-
ella forskningsprojekt géllande radiofrekventa elektromagnetiska falt i relat-
ion till olika symptom.*® Gruppens slutsats r att:

Den senaste perioden har inte forsett oss med nédgra konklusiva forsk-
ningsresultat som péd nagot vasentligt sitt fordndrat kunskapsldget om ett

eventuellt samband mellan RF exponering i samband med mobiltelefoni
och hilsorisker.

Gruppen anser ocksa att det dr motiverat med fortsatt forskning:

En snabb teknisk utveckling gor att exponeringen for elektromagnetiska
félt 6kar med mycket stor hastighet och det finns en oro for att denna ex-
ponering skulle kunna vara forenad med hélsorisker till f61jd av nagon i
dag okind eller otillrickligt forstidd mekanism. Bade ur folkhélsosyn-
punkt och for att samhéllsutvecklingen inte ska hdmmas i onddan &r det
utomordentligt angeldget att det vetenskapliga kunskapsldget dr si bra
som mojligt.

Sammanfattning

SSI ér central tillsynsmyndighet for stralskydd i Sverige. SSI:s rekommendat-
ioner innebdr att man inte anser att det finns nagot vetenskapligt stod for
allvarliga hélsoeffekter av att anvinda mobiltelefoner. SSI rekommenderar
dock dem som kénner oro att minska sin strdldos genom att t.ex. anvinda
handsfreeutrustning till telefonen. Det dr ocksa enligt SSI motiverat med
fortsatt forskning, en bedomning som delas av FAS.

48 Ahlbom A, Feychting M., Hamnerius Y, Hillert L, Forskning om eléverkinslighet
och andra effekter av elektromagnetiska filt, Rapport fran en projektgrupp som tillsatts
med anledning av ett regeringsuppdrag till FAS, 2003. For rapporten se webbplatsen
http://www.fas.forskning.se/sarskilda_omraden/eloverkanslighet/eloverrapp03.pdf
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Utldndska myndigheter om eventuella hélsorisker

I nationella myndigheter runt om i vérlden pagar for nirvarande ett omfat-
tande arbete med att bevaka och f6lja upp forskning om mobiltelefonins even-
tuella hélsorisker. Nedan ges exempel pa det arbete som bedrivs och vilka
rekommendationer som utfdrdats i de nordiska linderna och nédgra andra av
EU:s medlemslédnder.

Danmark

P4 det danska Indenrigs- og Sundhetsministeriets webbplats har ministeriet
tillsammans med berdérda danska myndigheter utarbetat information om mo-
biltelefoni och hilsa.* Ministeriet konstaterar att mobiltelefonen dr en ny
produkt och att det hittills finns relativt lite forskning om eventuella hélsoris-
ker dr forknippade med anvéndningen. Kunskapen dr darfor, menar man,
begréinsad.

Undersdkningarna hittills pekar dock inte pa négra hélsorisker enligt mini-
steriet, men man konstaterar ocksa att det kommer att dr6ja nagra &r innan
man med sdkerhet kan avgora om mobiltelefoni kan orsaka cancer, och det
finns dérfor ett stort behov av fortsatt forskning anser man. Ministeriet pape-
kar ocksa att forskningen hittills inte undersokt hur mobilstrdlning péverkar
barn.

Ministeriet ger ocksa rad till dem som vill begrinsa exponeringen for
stralning. Dessa ror bl.a. att anvdnda handsfreeutrustning, skicka SMS, be-
grinsa telefonsamtalens ldngd och att inte pressa telefonen mot drat.

Finland

Finska Strélsékerhetscentralen har nyligen utarbetat en informationsbroschyr
om mobiltelefoni och hélsorisker. Denna dversitts for narvarande till svenska.
Myndigheten har dock skickat en preliminér dverséttning till utredningstjins-
ten. Nar det géller forskningen om mobiltelefoni och cancer skriver myndig-
heten:

Man har hittills inte med epidemiologiska undersdkningar kunnat visa,
att risken att fa en hjarntumér skulle 6ka om man anvénder en mobiltele-
fon. Man kan dock énnu inte dra helt sékra slutsatser av dessa undersok-
ningar eftersom telefonerna bara varit nigra &r i anvindning. Ar 2004 av-
slutas den internationella undersdkningen Interphone, som ar den storsta
undersokningen hittills. Den ticker 5—10 ar av anviandning och borde ge
mera tillforlitliga data om risken for hjarncancer.

¥ Se webbplatsen
http://www.im.dk/Index/dokumenter.asp?0=85&n=1&h=19&d=1487&s=4. Aven IT-
og Telestyrelsen har information om mobiltelefoni, basstationer, etc., se webbplatsen
http://www.si.dk/wimpdoc.asp?page=tema&objno=138155115
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Om blod-hjérnbarriédren (se vidare avsnitt 7.3) skriver myndigheten f6ljande:

I artionden har man sett vissa indikationer pa, att radiovagor pa mobilte-
lefonernas strdlningsnivd mdjligen kan 0ka genomsldppligheten i hjir-
nans sé kallade blod-hjérn-barridr. Blod-hjarn-barriéren reglerar inslappet
av olika @mnen fran blodomloppet till hjarncellerna. De eventuella for-
dndringarna dr dock sma och forsvinner snabbt nédr stralningen avbryts.
Det dr mojligen frdga om en fordndring som beror pa mikroskopisk upp-
viarmning. Fenomenet ryms vl inom normal fysiologisk variation och ar
sa vitt man vet inte skadligt.

Norge

I Norge #r Statens Strilevern ansvarig myndighet for strilskydd.>® Myndig-
heten menar att det utifran vad man vet inte innebér nagra hilsorisker att prata
i mobiltelefon. Vidare sédgs att forskningen inte indikerar att radiofrekventa
falt frdn mobiltelefoner skulle vara cancerframkallande, men man pépekar
samtidigt att forskningslidget dnnu inte medger en definitiv slutsats.*!

Statens Strdlevern menar att det dr motiverat med en forsiktighetsstrategi
och ”Statens stralevern anbefaler at mobiltelefonen brukes med fornuft; kun
korte og nodvendige samtaler og bruk av ’handsfree’-sett.”> I samband med
detta rekommenderar man ocksa att barn avstar fran onddigt anvéndande av
mobiltelefon. Myndigheten har ocksé i april 2003 presenterat en rapport fran
en expertgrupp som granskat befintlig forskning.>3

Nederlanderna

Det nederlidndska hélsoradet, Gezondheidsraad de Regering en het Parlement,
inrdttade ar 2000 en expertgrupp som arligen ska rapportera om den veten-
skapliga utvecklingen nér det géller méjliga hélsorisker med exponering av
elektromagnetiska félt. Radet publicerade i januari 2002 en omfattande ge-
nomgang av forskningen om strilning och hilsorisker.>* 1 rapportens sam-
manfattning konstateras foljande géllande mobiltelefoni och eventuella risker
for cancer:

Flera epidemiologiska studier, av vilka en del har varit mycket omfat-
tande, har fokuserat pa ett mojligt samband mellan férekomsten av hjarn-
tumorer och anvdndande av mobiltelefoner. I ingen av dessa studier har
ett generellt samband for hjdrntumorer pévisats. I vissa studier har dock
ett svagt samband observerats mellan anvdndandet av mobiltelefon och

0 Fér mer information om myndigheten, se webbplatsen http://www.nrpa.no/.

5! Den norska texten lyder: “Forskningsresultater fra laboratorieforsek og studier av
grupper av mennesker gir per i dag ikke grunnlag for & si at radiofrekvente felt fra
mobiltelefoner er kreftfremkallende. Men forelopig er forskningsresultatene for
ufullstendige til & trekke en endelig konklusjon.”

52 Qe Statens straleverns informationsbroschyr om mobiltelefoner och hilsa pa webb-
Elatsen http://www.nrpa.no/dokumentarkiv/Straaleverninfo3_2002.pdf.

3 Se webbplatsen for rapporten
http://www.nrpa.no/fpinternet/Tema/Mobiltelefon_helse 010503.pdf.

34 For arsrapport 2002, se webbplatsen http://www.gr.nl/pdf.php?1D=377.
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forekomst av vissa tumdrer pa den sida av huvudet, dér fallen indikerat
att de normalt sett haller mobiltelefonen. Detta samband &r dock inte sig-
nifikant och har bara hittats i studier behédftade med ett antal viktiga me-
todologiska tillkortakommanden.*

I rapporten f6r 2003 som publicerades i januari 2004 diskuteras mobiltelefoni
och hjdrntumérer.*® Gruppen diskuterar bl.a. Hardells m.fl. senaste forskning.
Gruppen menar att denna innehéller inbdrdes sett inkonsekventa resultat som
indikerar brister i forskningens design. Expertgruppen menar att Hardells
studier inte dr anvindbara for att dra nagra slutsatser om ett eventuellt sam-
band mellan mobiltelefoni och hjarntumérer.”’

Storbritannien

Det brittiska stralskyddsinstitutet National Radiological Protection Board
(NRPB) har granskat forskningsresultat gidllande hélsorisker med mobilstral-
ning. NRPB uttalar sig ocksd om aktuell forskning, se bl.a. ett aktuellt utta-
lande om den nederléndska undersdkningen av mobilmaster (se denna rapp-
ports avsnitt 7.1).5

I mars 1999 inrdttade NRPB pa initiativ av regeringen en oberoende ex-
pertgrupp for att utvirdera tillgédnglig forskning om hélsorisker med mobils-
tralning.® Gruppen presenterade i maj 2000 den sk. Stewartrapporten.®
Gruppens slutsats &r att det i dagsliget inte gar att bevisa att stralning inom
rekommenderade gransviarden har negativa hélsoeffekter. Nar det géller de
epidemiologiska studierna fann man:

...det finns inte 6vertygande epidemiologiska beldgg for att exponering
for RF-stralning i allménhet — eller i den begrinsande utstrackning som
det har undersokts, mobiltelefonrelaterad exponering i synnerhet — féror-
sakar sjukdom hos ménniskor. Aven om hitintills utford epidemiologisk
forskning inte ger grund for oro, har den alltfor ménga begrénsningar for
att ge stod for avsaknaden av en risk.%!

Var slutsats dr darfor att det inte for ndrvarande ar mojligt att sdga att ex-
ponering for RF-strdlning, 4ven under nationella grinsvirden, helt saknar
negativa hélsoeffekter, och att kunskapsluckorna é&r tillrickliga for att
motivera forsiktighet.®?

55 Se &rsrapport 2002, s. 12. Utredningstjénstens dversittning.

56 Arsrapporten for 2003 finns bade pa hollindska och engelska. Den engelska dver-
sdttningen bdrjar pa s. 63. Rapporten (122 sidor) aterfinns pa webbplatsen
http://www.gr.nl/pdf.php?1D=886.

57 Gruppen stodjer sig i sin slutsats pd Boice och McLaughlin, forfattarna till den
amerikanska granskningsrapport som bestillts av SSI och som har refererats i avsnitt
5.1 i denna rapport.
58 For uttalandet, se webbplatsen
http://www.nrpb.org/press/response_statements/2003/response_statement 4 03.htm.

3% Se webbplatsen http://www.iegmp.org.uk/.

60 For I[EGMP (Stewartrapporten), se webbplatsen
http://www.iegmp.org.uk/report/index.htm.

6! Punkt 5.248 i IEGMP (Stewartrapporten). RALF-rapportens dversittning.

62 Punkt 1.19 i IEGMP (Stewartrapporten). Utredningstjinstens dversittning.
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Efter publiceringen av Stewartrapporten har ett forskningsprogram, the
Link Mobile Telecommunications and Health Research Programme (MTHR),
uppréttats for att undersdka eventuella hélsorisker med mobil telekommuni-
kation. Programmet har tilldelats 7 miljoner pund i forskningsmedel.®

I mitten av januari 2004 publicerade den oberoende radgivande gruppen,
AGNIR, pd uppdrag av NRPB en uppfoljning och uppdatering av Stewartrap-
porten.%* Den nya rapporten fokuserar frimst pé forskning gjord efter ar 2000
och innefattar flera typer av forskning om olika typer av potentiella hilsoris-
ker.

Nir det géller mobiltelefoni och cancer har gruppen granskat i stort sett de
forskningsprojekt som diskuteras i den foreliggande rapportens kapitel 3.%°
AGNIR:s kritik av de olika studierna &r i sak densamma som framfors i de tva
andra hér redovisade granskningsrapporterna. AGNIR ar bl.a. mycket kritisk
till Hardells m.fl. metoder och det sitt pa vilket resultaten redovisats. Pa det
hela taget menar gruppen att man pa grund av problemen med Hardells stu-
dier inte kan dra négra starka eller Gvertygande slutsatser om sambandet
mellan analoga telefoner och tumérer i horselnerven.

Gruppens slutsats ar att de epidemiologiska studierna inte ger nagra over-
tygande bevis for en dkad risk for hjirntumor som en konsekvens av mobilte-
lefoni. Sammantaget menar man att studierna visar att det dr osannolikt att det
skulle finnas stora och snabbt verkande cancerogena effekter av mobiltelefon-
anvindning. Man konstaterar dock att rapporten inte kunnat virdera riskerna i
perspektivet av en langsiktig och omfattande anvédndning av digitala telefoner.

Den brittiska expertgruppens 6vergripande slutsats om hélsorisker med ra-
diofrekventa falt (med betoning pd dem som hérrér fran mobiltelefoni och
basstationer) ar att forskningen inte ger anledning till oro. Man menar att den
tillgdngliga forskningen i dag inte talar for att det finns nagra hilsorisker med
radiofrekventa fdlt i doser under rddande grdnsviarden. Ddremot pépekar
AGNIR att forskningen har brister och att anvidndningen av mobiltelefoner
endast varit utbredd under en kort tidsperiod. Man menar darfor att det fortfa-
rande finns en mojlighet att strdlningen skulle kunna medfora hélsorisker och
att fortsatt forskning dérfor ar motiverad.

Tyskland

Den tyska federala stralskyddsmyndigheten Bundesamt fiir Strahlenschutz,
BfS, har informerat allmdnheten om mobiltelefoni och eventuella hélsorisker.
I en broschyr frdn myndigheten star bl.a. att forskningen hittills visar att man
inte far cancer av strilningen fr&n mobiltelefoner.®® Man papekar dock att det

% Fgr mer information om programmet, se webbplatsen http://www.mthr.org.uk/.

Foér pressmeddelande och AGNIR-rapporten (177 sidor), se webbplatsen
http://www.nrpb.org/press/press_releases/2004/press_release 1 04.htm.
% AGNIR har dven granskat tre andra projekt om bl.a. testikelcancer och cancer i
ansiktsnerven, se AGNIR (2003), s. 126-128.
% For BfS webbplats, se adressen http://www.bfs.de/, for broschyren, se adressen
http://www.bfs.de/elektro/papiere/broschuere_mobilfunk.pdf.
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inte fullt ut gar att bevisa att mobiltelefoner dr oskadliga — det kan finnas
skadliga effekter som forskarna &nnu inte upptickt eller kunnat bevisa. BfS
uppmanar darfor till en viss forsiktighet och ger rdd om hur man gar till viga
for att minska straldosen.
BfS och det tyska miljodepartementet ansvarar for att genomfora och ko-
ordinera ett forskningsprogram om mobilstrilningens eventuella hélsorisker.
Inom ramen for programmet kommer mellan 2002 och 2006 en rad forsk-
ningsprojekt om bl.a. epidemiologi att bedrivas. Programmet forvéntas leda
till resultat som é&r relevanta for hela telekommunikationsomradet och berdk-
nas ge information som &r relevant for den framtida teknologiska utveckling-
en.’’

Sammanfattning

De nordiska, nederlédndska, brittiska och tyska stralskyddsmyndigheternas
bedomningar av kunskapsldget liknar SSI:s, dvs. att forskningen hittills inte
visar att mobiltelefoni medfor hélsorisker. Det finns emellertid en medveten-
het om att forskningen inte sékert kan uttala sig om eventuella hilsorisker pa
sikt och att det darfor kan vara motiverat med viss forsiktighet. Vissa av
myndigheterna ger ocksé rdd om hur man med enkla medel minskar sin expo-
nering for radiofrekventa magnetiska falt vid anvéndningen av mobiltelefon.
Gemensamt for myndigheterna &r att de anser att fortsatt forskning pa omra-
det ar viktigt.

67 Programmets  webbplats  Aterfinns  pd  adressen  http://www.emf-

forschungsprogramm.de/.
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Nagra exempel pa aktuell och omdebatterad forskning

Nedan redovisas nagra studier som inte dr epidemiologiska studier av mobil-
telefoni och hjarntumdrer. De faller med andra ord helt eller delvis utanfor de
kriterier som avgjort vilka studier som beskrivs i denna rapport. De tas dndé
med i rapporten eftersom de uppmirksammats mycket i massmedierna och
bland allménheten.

Zwamborn m.fl.

Vedertagen praxis har liange varit att betrakta strdlningen fran basstationer
som ofarlig, en bedémning som bla. SSI delar.®® En nederlindsk under-
sokning fran september 2003 pekar dock pa vissa negativa effekter for ménni-
skor vid exponering dven under géllande grinsviarden. Den nederldndska
studien har letts av professor Zwamborn och rér véilbefinnande och kognitiva
funktioner vid exponering for stralningsféalt som liknar dem fran basstation-
er.”

Tva grupper om vardera 36 personer undersoktes, en som upplevt besvar
med mobiltelefoni och en kontrollgrupp som inte gjort det. Férsokspersonerna
utsattes for stralning. De fick sedan genomfora tester for att mita kognitiva
funktioner som reaktionstid, minne, simultankapacitet och fick ocksé fylla i
en enkidt om det allménna vélbefinnandet som t.ex. svimningskénslor, brist pa
energi, nervositet, huvudvirk, koncentrationssvérigheter, etc. Varken for-
sokspersonerna eller forsoksledarna visste om vilken exponering som gjordes
vid varje tillfélle.

Resultaten visar bl.a. p4 dkad reaktionstid,”® snabbare minne och en siinkt
grad av vilbefinnande for bada grupperna nédr de exponerats for UMTS-
liknande filt, dvs. filt som liknar dem fran 3 G-basstationer.”' Vilbefinnandet
paverkades inte av GSM-liknande filt.

% Se t.ex. SSI information 2001:3: “Sammanfattningsvis giller att basstationer for
mobiltelefoni inte innebédr nagon risk ur stralskyddssynpunkt.” En nyligen gjord be-
domning av aktuell forskning av AGNIR (se avsnitt 6.5) ar att exponeringen som foljer
av att bo ndra en basstation ar extremt liten och att bevisen sammantaget pekar pa att
det ar osannolikt att basstationerna skulle innebdra négra hélsorisker, se AGNIR “He-
alth Effects from Radiomagnetic Fields”, s. 148.

® Zwamborn APM, Vossen SHJA, van Leersum BJAM, Ouwens MA, Mikel WN,
“Effects of global communications system radio-frequency fields on well being and
cognitive functions of human subjects with and without subjective complaints”, Thea
Hague, Netherlands; TNO Physics and Electronics Laboratory, TNO-report FEL-03-
Cl148, 2003. Rapporten finns pa webbplatsen
http://www.ez.nl/beleid/home_ond/gsm/docs/TNO-

FEL REPORT 03148 Definitief.pdf.

" Den grupp som klagat 6ver besvir med GSM péverkades av signaler av GSM900-
typ. UMTS-signaler paverkade kontrollgruppen.

"I Radiofrekvensen hos dessa filt dr ungefir 2100 MHz.



MOBILTELEFONINS EVENTUELLA HALSORISKER
BILAGA 3 2003/04:MJU12
Kommentarer till studien

I en rapport som gjorts pa uppdrag fran Forskningsradet for arbetsliv och
socialvetenskap har en projektgrupp ledd av professor Anders Ahlbom kort
kommenterat den nederlindska studien.” Gruppen pépekar bl.a. att besvirs-
gruppen i studien inte noterade nagra besvir vid stralning av GSM-typ, trots
att den var uttagen just med hénvisning till att de tidigare rapporterat besvar
kopplade till GSM-telefoner. Ahlboms projektgrupp noterar ockséd att de
kognitiva testerna visade skiftande resultat med sévél forbéttring, forsdmring
som ingen fordndring under de skilda exponeringarna for strdlningen jaimfort
med sessionerna utan exponering. Slutligen pdpekas att symptomen i enkéten
skilde sig at i de tva grupperna. Ahlbom m.fl., liksom de nederlédndska fors-
karna sjélva, papekar att studien dr den forsta i sitt slag och att ytterligare
forskning krivs for att kunna dra négra sikra slutsatser avseende eventuella
hilsoeffekter av stralningen fran basstationer.

Lars Mjones, verksamhetsansvarig pa SSI, har i SSI:s tidning Stral-
skyddsnytt ocks& kort kommenterat den nederléindska studien.” Mjénes me-
nar att Zwamborns undersdkning gjort riskbilden osdkrare men pépekar att
vissa aspekter av undersdkningen ar forbryllande. For det forsta att de delta-
gande grupperna noterade ett minskat vélbefinnande for 3 G-liknande stral-
ning, men inte for GSM-stralning, som den ena gruppen tidigare rapporterat
att de var sérskilt kénsliga for. Mjones papekar att skillnaden i frekvens mel-
lan strilningstyperna dr mycket liten. Sammanfattningsvis menar forfattaren
att det dr viktigt att andra forskare upprepar forséken.

I uppfoljningen till den s.k. Stewartrapporten har den brittiska expertgrup-
pen diskuterat Zwamborns undersdkning.” Gruppen menar att undersékning-
en tycks vara vilgjord men papekar att resultaten inte uppvisar entydiga
monster vad géller de olika typerna av mobilstralning, de fyra kognitiva upp-
gifterna eller i de tva studerade grupperna. Detta, tillsammans med andra
studier som visar pa andra reslutat, dr enligt gruppen ett argument for att det
samband som presenteras av Zwamborn m.fl. kan vara falskt.

Gruppens slutsats dr att resultaten av forskningen inom omradet &r inkon-
sekventa i meningen att de dr oforenliga. Man pépekar att skilet till varfor
den elektromagnetiska strdlningen skulle péverka hjérnans funktion, dvs.
orsaksmekanismen, dr okdnd. Sammantaget menar man att ingen klar effekt
av exponering av radiofrekvent strdlning pa hjirnans kognitiva funktioner kan
identifieras.

2 Se Ahlbom m.fl., ”Forskning om elverkénslighet och andra effekter av
elektromagnetiska falt”, s. 7-8 (se fotnot 48 for webblénk till rapporten).

* Se Mjones Lars, Stralskyddsnytt 3-4/2003. Tidningen finns pd webbplatsen
http://www.ssi.se/tidningar/PDF/lockSSN_PDF/SSN_34 2003.pdf.

" Se AGNIR (2003), “Health Effects from Radiomagnetic Fields”, 96-97 (se fotnot 64
for webblénk till rapporten).
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Santini m.fl.

I en fransk tvérsnittsstudie har Santini m.fl. undersokt vélbefinnandet hos 530
personer boende nira basstationer for mobiltelefoni.” Dessa fick svara pa ett
frageformuldr om olika symptom som huvudvérk, koncentrationssvarigheter,
minnesluckor, trotthet, somnproblem, m.m. Resultaten visar pa en okad fore-
komst av symptomen hos dem som bor néra en basstation.

Anders Ahlboms projektgrupp démer ut studien och menar att den ar av
undermélig kvalitet.”® Friamst papekar de att forfattarna inte redogjort for hur
personerna som ingér i studierna valts ut eller hur stort bortfallet &r. Deltagar-
na har sjdlva fatt beddma hur nira basstationen de bor, en beddmning som
dels inte kunnat kontrolleras, dels enligt projektgruppen &r ett daligt méatt pa
exponering for radiofrekventa falt. Ahlbom m.fl. menar att brister i upplagget
av studien gor det omdjligt att avgdra om resultaten beror pa systematiska fel
i studien. De papekar t.ex. att personer som upplever att de har besvér fran
basstationer kan ha tagit reda pa var ndrmaste basstation ligger, medan perso-
ner som inte upplever ndgra besvér kanske aldrig har tdnkt pa detta. Den
engelska expertgruppen tar upp ungefdar samma kritik av studien, liksom UIf
Mjones pa SSI. En spansk studie av Navarro m.fl. har samma uppldgg och har
kritiserats pd samma grunder som Santinis studie.”’

Salford m.fl.

En mycket uppmirksammad del av de potentiella biologiska effekterna av
mobiltelefoni ror den s.k. blod-hjérnbarriiren som skyddar hjidrnan fran gif-
tiga amnen som cirkulerar i blodet. Resultaten fran ett svenskt forskarlag frén
Lund under ledning av professor Leif Salford har sdrskilt uppméarksammats i
den allménna debatten. ”® Salford m.fl. har i ett par artiklar visat p4 biologiska
effekter i hjarnan hos moss som utsatts for stralning av GSM-typ. I forsoket
utsattes tre grupper om &tta rattor i tva timmar for GSM-strélning. De forénd-
ringar eller skador som rapporterades kvarstod 50 dagar efter exponeringen.
Forskargruppens slutsats var:

For forsta gangen kan vi héir presentera bevis pa neurologiska skador or-
sakade av icke-termisk exponering av mikrovégor. Cortex, sdvdl som

7> Santini R, Santini P, Danze JM, Le Ruz P, Seigne M. ”Symtoms experienced by
people in vicinity of base station: I/ Incidences of distance and sex.” Pathol Biol 50,
2002 och Santini R, Santini P, Danze JM, Le Ruz P, Seigne M. ”Symtoms experienced
by people in vicinty of base stations: II/ Incidences of age, duration of exposure, locat-
ion of subjects in relation to the antennas and other electromagnetic factors.” Pathol
Biol 51, 2003.

¢ Se Ahlbom m.fl., ”Forskning om eléverkénslighet och andra effekter av
elektromagnetiska filt”, s. 4 (for Ahlboms rapport, se fotnot 48 i denna rapport).

77 Navarro EA, Segura J, Portolés M, Gomez-Perretta de Mateo C. “The microwave
syndrome: a preliminary study in Spain.” Electromagnetic biology and medicine, 22, s.
161-169, 2003.

8 For den senast publicerade artikeln, se Salford LG, Brun AE, Eberhardt JL, m.fl.
”Nerve cell damage in mammalian brain after exposure to microwaves from GSM
mobile phones, Environ Health Persp. 111, s. 881-883, 2003.
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hippocampus och basal-ganglierna inneh6ll skadade nervceller. Vi inser
att vér studie endast omfattar ett fatal djur, men de sammantagna resulta-
ten dr ytterst signifikanta och pavisar en klar dos-response relation.”
Salford har kallat den frivilliga exponeringen for mikrovagor fran mobiltele-
foner for det storsta ménskliga biologiska experimentet nigonsin.

Salfords forskning diskuteras bland annat i SSI:s oberoende internationella
expertgrupps rapport, i den brittiska AGNIR-gruppens rapport och i den ne-
derldndska expertgruppens rapport. SSI:s internationella oberoende expert-
grupp dr kritisk mot Salfords studie.’! De papekar att antalet réttor ar litet,
vilket gor att man inte kan utesluta slumpen som forklaring. Vidare & man
kritisk mot den metod man anvént for att bedoma effekterna pé rattorna och
menar att resultaten kan ha pdverkats av missfdrgningar. Man dr ocksé kritisk
mot vad man anser &r bristfillig redovisning av hur studien gétt till och anser
att Salford m.fl. drar alldeles for langtgéende slutsatser vad giller eventuella
hélsorisker.

SSI:s expertgrupp pekar pa att flera andra studier inte har funnit samma
paverkan som Salford m.fl. trots att stralningsdosen da varit storre. Pa det
hela taget menar man att dessa studier har fatt mycket uppmérksamhet men
att en noggrann analys av tillgédngliga data inte tyder pa nagon hélsorisk. Man
anser dock att det dr nddvindigt med fortsatt forskning inom detta omréde. 2

AGNIR pépekar ocksd att studien &r liten, &ldersvariationen mellan rat-
torna stor och att det finns brister i metodologi och redovisning av hur studien
gatt till.¥* Dessutom tar man upp att andra studier inte har kunnat bekriifta
resultaten av Salfords m.fl. studie. Gruppen menar att Stewartrapportens
slutsatser fortfarande ar giltiga, dvs. att forskningen som visar pé effekter pa
blod-hjdrnbarridren av exponering av mobilstrdlning 4r inkonsekvent och
motsédgelsefull och att aktuella och vilgjorda studier inte visar pa négra sad-
ana effekter.®

Den nederlidndska expertgruppen dr mycket kritisk mot Salfords m.fl. me-
toder och menar att forskningen har allvarliga vetenskapliga brister. Gruppen
upprepar sin slutsats fran 2003 att man anser att det inte dr vetenskapligt
bevisat att exponering for elektromagnetiska félt har nagon paverkan pa blod-
hjémbarriren.

7 Salford, s. 882. Utredningstjinstens dversittning.

80 Salford, s. 881.

81 Se SSI’s Independent Expert Group on Electromagnetic Fields, s. 18-19.
(http://www.ssi.se/english/EMF_exp Eng 2003.pdf).

82 SSI’s Independent Expert Group on Electromagnetic Fields, s. 19-20.

8 Se AGNIR (2003), Health Effects from Radiomagnetic Fields”, s. 80-81.

8 Stewartrapporten, s. 60, 594, Kapitel 5 (se  webbplatsen
http://www.iegmp.org.uk/documents/iegmp_5.pdf).

8 Se ”Electromagnetic Fields: Annual Update 2003” pd webbplatsen
http://www.gr.nl/pdf.php?ID=886, s. 90-91.
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Sammanfattning

Forskningen om mobiltelefonins eventuella hélsorisker bedrivs pa manga
olika sétt av manga forskare. Endast ett par studier av dem som faller utanfor
fokus i denna promemoria har av utrymmesskél kunnat beskrivas hér - hel-
tidckande forskningsoversikter dr ofta hundratalet sidor langa.

Zwamborns studie som visar pd t.ex. sdnkt vélbefinnande som en konse-
kvens av stralning av den typ om kommer fréan basstationer, anses av bedo-
mare vara vilgjord och fortjana ytterligare uppméarksamhet. De samband som
studien visar pa ar dock delvis inbdrdes inkonsekventa, och savél studiens
forfattare som granskare papekar vikten av att studien gors om av andra fors-
kargrupper.

Niér det géller andra studier av hélsoeffekter av att bo néra basstationer
tycks det som om de flesta andra forskare anser att studierna dr av bristande
kvalitet. Det antal studier som finns tillgéngliga i dag &r ocksa begrénsat och
fortsatt forskning rekommenderas allmént.

Salfords m.fl. studie av effekter pa blod-hjérnbarridren av exponering av
stralning av GSM-typ har véckt uppseende i massmedierna och i den all-
ménna debatten, men har av tvd oberoende grupper fatt stark kritik. Manga
anser att det 4r motiverat att andra forskargrupper upprepar forsoken.
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Vad ir joniserande och icke-joniserande strilning?8¢

Joniserande strilning

Om energin hos en strilningsbérare — foton eller materiell partikel — &r till-
rickligt stor for att kunna frigéra en elektron frén en atom eller molekyl och
dérvid bilda en jon (dvs. en laddad partikel), kallas strdlningen joniserande.
Lite forenklat kan man séga att joniserande strilning rycker loss elektroner
fran atomer vilket gor att strdlningen orsakar elektriska fordndringar i allting
som den passerar.

For att beteckna stralning som joniserande brukar man vanligen krdva att
ett storre antal joner kan produceras. Det betyder att elektromagnetisk stral-
ning i radio- och mikrovigsomradena, det infrardda omrédet, det synliga och
storre delen av det ultravioletta frekvensomrddet kan klassas som icke-
joniserande. Rontgen- och gammastrilning dr ddremot joniserande och kan
skada DNA och dérmed orsaka cancer.

Den allra storsta delen (87 %) av den genomsnittliga &rliga joniserande
strdldosen hérrér fran naturliga kéllor som radon eller kosmisk strdlning.
Endast en mindre del joniserande stralning erhalls fran artificiella kéllor som
t.ex. vid anviindningen av radioaktiva imnen inom medicinen.%’

Icke-joniserande stralning

Icke-joniserande stralning &r elektromagnetisk strdlning som inte har tillrdck-
ligt hogt energiinnehéll for att sla sonder atomer eller molekyler. Darmed
bildas inga joner, och det dr darfor i forsta hand den joniserande stralningen
som kan paverka och skada levande celler.

Icke-joniserande stralning anses i allménhet vara ofarlig sévida inte effekt-
titheten dr s& hog att den orsakar lokal (6gon, hud) eller allmin uppvarmning
av bestralade viavnader. Mgjligheten att icke-joniserande strélning dven skulle
kunna ha andra skadeverkningar (cancer vid starkstromsledningar, elallergi
m.m.) dr omstridd.

Mobiltelefoni och icke-joniserande stralning

Kommunikationen i mobiltelesystem sker i luften med hjélp av radiovagor
och mobiltelefoner tar emot och sénder radiofrekventa signaler. Stralningen
fran basstationer och mobiltelefoner ar alltsa radiovagor som utgdrs av elekt-
riska och magnetiska filt som brer ut sig i luften med ljusets hastighet. De
fortplantar sig som végor av olika véglingd och frekvens. Frekvensen anger
antalet svingningar per sekund och miéts i Hertz (1 Hertz ar en svdngning per

8 Redogérelsen om joniserande/icke-joniserande strilning bygger pa material fran
Nationalencyklopedin, Statens stralskyddsinstitut och broschyren Stralning fran
mobiltelesystem, En informationsbroschyr fran sex myndigheter”, se kéllforteckning.
87 Enligt uppgifter frin Statens stralskyddsinstitut.
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sekund). Radiovagor talar man om i frekvensomradet 1 MHz — 300 GHz.
Radiovégor 6ver 300 MHz kallas ocksa mikrovagor. Mobiltelefoner emitterar
strdlning ndgonstans inom omradet 450 — 2200 MHz.%

Radiovégor ar icke-joniserande darfor att deras energiinnehall &r for lagt
for att skapa elektriska fordndringar i den materia de passerar. Radiovagornas
energiinnehdll dr t.ex. mer 4n en miljon ganger ldgre dn rontgenstralningens
och egenskaperna hos radiovagor skiljer sig dirfor visentligt frin egenskap-
erna hos rontgen- och gammastralning. Nér radiovdgor tréffar kroppen reflek-
teras en del, och en del tringer in i kroppen dér energin omvandlas till virme.
Nar det géller mobiltelefoner brukar man ange den energi som kroppen tar
upp fran de radiovagor telefonen utsinder, det s.k. SAR-virdet.® Det 4r ocksa
vért att notera att vid anvéndningen av mobiltelefon exponeras den sida av
huvudet dér man haller telefonen mer for stralningen &n den andra.

8 Se Boice och Mclaughlin, s. 3.
8 SAR ér en forkortning av Specific Absorbtion Rate och anger mingden absorberad
RF-energi per massenhet och tidsenhet, uttryckt i watt per kilogram (W/kg).

Elanders Gotab, Stockholm 2004
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