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We Have No Reason to Believe 5G Is Safe

The technology is coming, but contrary to what some people say, there could be health risks

By Joel M. Moskowitz on October 17, 2019

Telekommunikationsindustrien og deres eksperter har anklaget mange videnskabsmaend, der har
undersggt virkningen af mobiltelefonstraling for "frygte spredere" i Igbet af fremkomsten af den tradlgse
5G teknologi. Da meget af vores forskning er offentligt finansieret, mener vi, det er vores etiske ansvar at
informere offentligheden om, hvad den peer-review videnskabelige litteratur fortaeller os om
sundhedsrisici ved tradlgs straling.

Formanden for Federal Communications Commission (FCC) meddelte for nylig via en pressemeddelelse, at
Kommissionen snart vil bekraefte de eksponeringsgraenser for radiofrekvensstralinger (RFR), som FCC
vedtog i slutningen af 1990'erne. Disse graenser er baseret pa en adfaerdsaendring hos rotter udsat for
mikrobglgestraling og var designet til at beskytte os mod kortvarige opvarmningsrisici pa grund af RFR-
eksponering.

Siden FCC vedtog disse graenser, som stort set er baseret pa forskning fra 1980'erne, har en overvaegt af
peer-reviewet forskning, mere end 500 studier, alligevel fundet skadelige biologiske eller sundhedsmaessige
effekter af eksponering for RFR ved intensiteter der er for lav til at forarsage betydelig opvarmning.

Med henvisning til denne store forskningsgruppe underskrev mere end 240 videnskabsmaend, der har
offentliggjort peer-reviewet forskning om de biologiske og sundhedsmaessige virkninger af ikke-ioniserende
elektromagnetiske felter (EMF) en International EMF Scientist Appeal, der kreever staerkere
eksponeringsgraenser. Appellen fremseetter fglgende pastande:

"Talrige nylige videnskabelige publikationer har vist, at EMF pavirker levende organismer pa niveauer langt
under de fleste internationale og nationale retningslinjer. Effekter inkluderer gget kraeftrisiko, cellulaer
stress, stigning i skadelige frie radikaler, genetiske skader, strukturelle og funktionelle @ndringer i det
reproduktive system, laerings- og hukommelsesunderskud, neurologiske lidelser og negativ indvirkning pa
generel velvaere hos mennesker. Skader gar langt ud over den menneskelige race, da der er voksende tegn
pa skadelige virkninger pa bade plante- og dyreliv.”

De videnskabsmaend, der underskrev denne appel, udggr formentlig flertallet af de eksperter der arbejder
med virkningerne af ikke-ioniserende straling. De har offentliggjort mere end 2.000 artikler og breve om
EMF i faglige tidsskrifter.

FCC's RFR-eksponeringsgraenser regulerer eksponeringsintensiteten under hensyntagen til baerebglgens
frekvens, men ignorerer RFR's signalegenskaber. Sammen med megnstringen og varigheden af
eksponeringerne gger visse egenskaber ved signalet (f.eks. Pulserende, polarisering) eksponeringens
biologiske og sundhedsmaessige virkninger. Det er ngdvendigt med nye eksponeringsgraenser, der tager
hgjde for disse differentielle effekter. Desuden skal disse graenser baseres pa en biologisk virkning og ikke
en &ndring i en laboratorierotternes opfgrsel.

Verdenssundhedsorganisationens internationale agentur for kraeftforskning (IARC) klassificerede RFR som
"muligvis kraeftfremkaldende for mennesker" i 2011. Sidste ar fandt en undersggelse pa 30 millioner
dollars, der blev udfgrt af US National Toxicology Program (NTP), “klart bevis” pa, at to ars eksponering af
RFR fra mobiltelefon ggede kraeft hos hanrotter og beskadiget DNA i rotter og mus fra begge kan.
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Ramazzini-instituttet i Italien replikerede ngglefundene for NTP ved hj=xlp af en anden bzarefrekvens og
meget svagere eksponering for mobiltelefonstraling gennem rotternes levetid.

Baseret pa den forskning, der er offentliggjort siden 2011, inklusive studier af mennesker og dyr og
mekanistiske data, har IARC for nylig prioriteret RFR, der skal gennemgas igen i de naeste fem ar. Da mange
EMF-forskere mener, at vi nu har tilstraekkelige beviser til at betragte RFR som enten et sandsynligt eller
kendt humant kraeftfremkaldende stof, vil IARC sandsynligvis opgradere det kreeftfremkaldende potentiale
for RFR i den nzermeste fremtid.

Uden en formel risikovurdering eller en systematisk gennemgang af forskningen pa RFR-sundhedseffekter
bekraeftede FDA dog for nylig FCC's eksponeringsgraenser fra 1996 i et brev til FCC, hvori det anfgrte, at
agenturet havde "konkluderet, at ingen aendringer af de nuvaerende standarder er berettiget pa dette
tidspunkt, og at "NTP's eksperimentelle fund ikke bgr anvendes til anvendelse af menneskelig
mobiltelefon." Brevet anfgrte, at "de tilgaengelige videnskabelige beviser til dato ikke understgtter
skadelige sundhedseffekter hos mennesker pa grund af eksponeringer ved eller under nuveerende
graenser.”

Den nyeste celluleere teknologi, 5G, vil anvende millimeterbglger for f@rste gang ud over mikrobglger, der
har veeret brugt til eldre cellulzere teknologier, 2G til 4G. Givet begraenset reekkevidde vil 5G kraeve
celleantenner hver 100 til 200 meter, hvilket udsaetter mange mennesker for millimeterbglgestraling. 5G
anvender ogsa nye teknologier (f.eks. Aktive antenner, der er i stand til at danne straler; fasede arrays;
massive flere indgange og udgange, kendt som massiv MIMO), som udggr unikke udfordringer til maling af
eksponeringer.

Millimeterbglger absorberes for det meste inden for et par millimeter menneskelig hud og i
overfladelagene pa hornhinden. Kortvarig eksponering kan have skadelige fysiologiske virkninger i det
perifere nervesystem, immunsystemet og det kardiovaskulzaere system. Undersggelser antyder, at
langtidseksponering kan udggre sundhedsmaessige risici for huden (f.eks. Melanom), gjnene (f.eks. Okulaert
melanom) og testiklerne (f.eks. Sterilitet).

Da 5G er en ny teknologi, er der ingen undersggelser om sundhedseffekter, sa vi "flyver blind" for at citere
en amerikansk senator. Vi har dog betydelige beviser for de skadelige virkninger af 2G og 3G. Der er lidt
kendt virkningen af eksponering for 4G, en 10-arig teknologi, fordi regeringerne har vaeret ude af at
finansiere denne forskning. | mellemtiden ser vi stigninger i visse typer af hoved- og halstumorer i
tumorregistreringer, som i det mindste delvist kan tilskrives spredning af mobiltelefonstraling. Disse
stigninger er i overensstemmelse med resultater fra case-control-undersggelser af tumorrisiko hos tunge
mobiltelefonbrugere.

5G erstatter ikke 4G; det vil ledsage 4G i den naermeste fremtid og muligvis pa lang sigt. Hvis der er
synergetiske effekter fra samtidig eksponering af flere typer RFR, kan vores samlede risiko for skade fra RFR
@ges betydeligt. Kraeft er ikke den eneste risiko, da der er betydelige beviser for, at RFR forarsager
neurologiske lidelser og reproduktionsskader, sandsynligvis pa grund af oxidativ stress.

Skal vi som samfund investere hundreder af milliarder af dollars i 5G, en cellulzer teknologi, der kreever
installation af 800.000 eller flere nye celleantenne-steder i USA taet pa, hvor vi bor, arbejder og spiller?

| stedet bgr vi stptte anbefalingerne fra de 250 videnskabsfolk og leegelige laeger, der underskrev 5G-
appellen, der kraever et gjeblikkeligt moratorium for udrulningen af 5G og kraever, at vores regering
finansierer den forskning, der er ngdvendig for at vedtage biologisk baserede eksponeringsgraenser, der
beskytter vores sundhed og sikkerhed.
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