Av Lennart Hardell och Kjell Hansson Mild

Okad risk for elakartad hjarntumér
efter tio 4rs mobiltelefonanvindning

Hos personer som anvint mobiltelefon eller tradlos telefon mycket och med en ling
latenstid (tid sedan anvindningsdebut) finns en klart 6kad risk for elakartad
hjarntumor. Det visar den hittills storsta studien av mobiltelefonanvindning och risken
for elakartad hjarntumor som i dag publiceras i den vetenskapliga tidskriften
International Archives of Occupational and Environmental Health. Det ar
professorerna Lennart Hardell och Kjell Hansson Mild med medarbetare som
presenterar resultatet av en analys av tva fallkontrollstudier inom omréadet.

Den nya studien omfattar personer bosatta i Mellansverige som diagnostiserades med
elakartad hjarntumor under tidsperioden 1997-2003. I studien ingér total 905 fall med
hjarntumor och en matchad grupp av 2 162 kontrollpersoner. Alla dessa personers
mobiltelefonanvindning har undersokts liksom anvéndning av tradldsa bordstelefoner
(DECT).

Riskokning

I de fall da mobiltelefon och/eller DECT sammantaget har anvants mer dn 2 000 timmar totalt
var riskdkningen 2,4 ggr. Ett exempel dr anvéindning en timme per dag under 200
arbetsdagar/ar under tio ar, vilket ger 2 000 timmar oavsett telefontyp. Det var hela 85
personer 1 denna grupp som var sa kallade hoganvéndare. Det ér en siffra som i och for sig ar
liten men &nda tillrdckligt stor for att riskokningen ar statistiskt sékerstélld. For de som anvént
de gamla analoga telefonerna (NMT) var risken 5,9, och for digitaltelefonanvindare lag den
pa 3,7. 1 den senare gruppen fanns 21 personer med tumér. Aven anvindning av tradldsa
telefoner, till exempel DECT, resulterade i en riskokning pa 2,3, statistiskt sékerstélld i
gruppen med mer dn 2 000 timmars anvéndning totalt.

Riskokningen &r speciellt markant for tumdrer pé den sida av huvudet som telefonen uppges
ha anvints pa. Detta dr ocksé att vanta om det finns en effekt av exponeringen for de
elektromagnetiska filten fran telefonen, eftersom dessa endast nar nagra centimeter in 1
huvudet pé anvindare.

Kansligt for yngre

Nér materialet delas upp 1 aldersgrupper och risk relaterat till dlder for anvandningsdebuten
ses den storsta riskokningen i den aldersgrupp som borjar sin anvandning fore 20 ars alder.
Totalt, har denna grupp, med mer 4n ett ars latens, en risk pd 3,7 {or digitala telefoner jamfort
med endast 1,3 for grupperna 20-49 ar och 50-80 ar.

Resultatet av den nu presenterade analysen ar i sammanstimmighet med de resultat som
presenterats frdn bade Tyskland och England; de visade ocksa en riskokning for elakartade
tumorer for de med mer 4n tio ars latenstid och mobiltelefonanvindning. Dessa bada studier
har dock fa anvdndare med motsvarande latenstid eftersom mobiltelefoner inte anvénts lika
lange i1 de landerna som i Norden. For de godartade tumdrerna, och speciellt tumor pa



horselnerven, har ocksa i tidigare studier presenterats signifikanta riskokningar for fall med
mer &n tio ars latenstid. Riskokningen hir &r i storleksordningen en férdubbling.

Forsiktighetsatgarder

Det krivs ytterligare forskning och uppfoljning av dem som anvénder sin mobil mycket varje
dag och har gjort sd en lidngre tid. Vi kan dock konstatera att resultaten pekar pa en verklig
riskdkning vid intensivt 1dngvarigt bruk. Darfor bor vi vidta forsiktighetsétgirder. Forst och
framst bor sa kallade handsfree-utrustning eller blue-tooth 16sningar anvéndas sa ofta det ar
mojligt. Nar det géller valet av telefon bor detta falla pa den med 14gst exponering mot
huvudet, lagst SAR virde. I 6vrigt rekommenderas att samtalen hélls sa korta som mojligt och
att telefonen anvinds pa platser dér tickningen &r god eftersom detta gor att telefoner dé
sdander med légre effekt dn vid daliga tackningsforhédllanden. Dessa rdd dr speciellt viktiga for
de yngre eftersom de kan vara kénsligare dn vuxna. Dessutom kommer de att ha en mycket
langre livstidsexponering &n andra grupper.
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