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Voorwoord

Het werk van Dr. Jean Pilette dat u in de hand heeft is tot op heden één  van de beste
syntheses betreffende de stand van de huidige  wetenschappelijke kennis op gebied van
schade veroorzaakt door elektromagnetische straling, verbonden met de  « draadloze »
technologieën die ons  dagelijks meer en meer omringen.

Geïnterpelleerd  in  zijn  praktijk  als  arts  door  zijn  patiënten,  tracht  Dr.  Jean  Pilette  de
schadelijkheid van microgolven, gebruikt met draadloze technologieën, te onderzoeken.
Dankzij  een  diepgaande  analyse  van  de  gepubliceerde  studies  in  wetenschappelijke
tijdschriften met leescomités - meer dan  600 publicaties met referenties -  werpt hij   een
nieuw licht op deze schadelijke invloeden.

In een duidelijke, nauwkeurige en toegankelijke stijl, zowel bestemd voor de leek als voor
de gezondheidsdeskundige, stelt dit boek ons ook de universele vraag  : hoe kan men
over iets oordelen en besluiten of iets goed of slecht is, als we overdonderd worden door
talloze en soms tegenstrijdige berichtgevingen? 

Hoe  kunnen  we  ervoor  zorgen  niet  in  de  val  te  lopen  van  de  afwezigheid  van  een
wetenschappelijke consensus,  een open deur naar alle vormen van immobilisme ? Op
verschillende  gebieden  zoals  deze  van  asbest,  tabak,  en  recenter  de  klimatologische
veranderingen, zien we hiervan de tragische gevolgen.

Realiseert men zich wel genoeg dat  het eisen van een absoluut bewijs   – hetgeen door
een meerderheid van mensen beschouwd wordt als redelijk – een gangbare  strategie is
die aangewend wordt door een aantal lobbies om het onmogelijke te eisen ? 

Realiseert men zich wel dat er bijvoorbeeld zelfs in het verband tussen tabak en kanker tot
op heden onzekerheden blijven voortbestaan en dat onze kennis nooit zo volledig is dan
wat medische instanties ons zouden willen doen geloven ? 

Realiseert men zich wel dat wanneer de vertegenwoordigers van de industrie het absolute
bewijs vragen dat niet-ioniserende stralingen kankerverwekkend zijn,  zij weten dat  het
absolute bewijs hoogstwaarschijnlijk nooit geleverd zal kunnen worden ?

Verdienen  alle  wetenschappelijke  studies  evenveel  vertrouwen,  of  ze  nu  gefinancierd
worden door de industrie, door openbare besturen of door caritatieve organisaties ?

Concurrentiële  druk,  aantrekkelijke  ontwikkelingsmogelijkheden  van  nieuwe  markten,
trimestriële of zelfs maandelijkse resultaten zijn in de context van de mondialisering de
drijfveren van de industrie. Beseft men wel genoeg de grootschaligheid van de middelen
die  de lobbies  aanwenden om zo lang mogelijk  uit  te  stellen dat  evidente  schadelijke
invloeden bekend zouden worden ? 
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Tijd is geld. 

Wat we met asbest, met tabak of met klimaatveranderingen hebben meegemaakt herhaalt
zich nog maar  eens  :  het  onderhouden van een zekere wetenschappelijke  verwarring
dient de economische eisen en maakt dikwijls deel uit van industriële strategieën. 

Is  het  tegenover  de  onrustwekkende  toename  van  vele  ziektes  en  pathologieën
aanvaardbaar  te  beslissen  om  niets  te  beslissen  op  basis  van  een  oppervlakkige,
partijdige en dikwijls verwarde analyse van de huidige kennis ?

Beseft  men  wel  genoeg  de  dramatische  gezondheidsrisico's  van  elektromagnetische
stralen ? Wat betreft de microgolven werden de blootstellingsnormen enkel opgesteld op
basis van één effect, het thermische effect. Het thermische effect is het meest eenvoudige
effect  van  microgolven.  Dit  effect  kan  geanalyseerd  worden  in  laboratoria  op  uiterst
vereenvoudigde levende modellen. Maar in de levende materie zijn de elektromagnetische
fenomenen ingewikkeld.  Daarom kunnen wij  niet   accepteren dat  men enkel  rekening
houdt met één effect van de microgolven.

Is het gepast in een democratische maatschappij willens en wetens het risico te nemen de
gezondheid van mensen in gevaar te brengen onder het voorwendsel dat men nog niet
volkomen de reikwijdte van deze risico's kan meten… en dat bijkomende onderzoeken
noodzakelijk  zijn,  terwijl  reeds  een  indrukwekkende  accumulatie  bestaat  van
gepubliceerde bewijzen van schadelijkheid  ?

Is  dit  argument  van  bijkomende  onderzoeken  niet  dubbelzinnig  ?   Zoekt  men  via  dit
argument  niet  om zo lang mogelijk  « pijnlijke » beslissingen uit  de weg te gaan en de
status-quo te handhaven ? De geschiedenis van de bewustwording van de risico’s van
asbest  en  de  jarenlange  manipulaties  van  de  industrie  om  de  resultaten  van  de
onderzoeken die voor hen onvoordelig uitkwamen ongeloofwaardig te maken, zijn in dit
opzicht bijzonder verhelderend.

In  bijna  elk  vakgebied  zouden  bijkomende  onderzoeken  noodzakelijk  zijn,  omdat  de
grenzen van onze kennis  voortdurend worden opgeschoven door de ontdekking van de
complexiteit van de dingen. Des te meer wanneer het vakgebied levende wezens en hun
leefomgeving betreft.  Het is daar dat  het voorzorgsbeginsel  volledig tot zijn recht komt,
vooral wanneer er talrijke aanwijzingen zijn dat er belangrijke potentiële risico’s bestaan.

Is het anderzijds normaal dat er zo weinig epidemiologische studies werden uitgevoerd
omtrent  de schadelijkheid  van zendmasten voor  mobiele  telefonie  op levende wezens
(planten,  dieren,  mensen)   wanneer  het  merendeel  van  de  reeds  uitgevoerde
epidemiologische  studies,  gepubliceerd  in  vooraanstaande  wetenschappelijke
tijdschriften, in de richting wijzen van schadelijke invloeden voor de gezondheid ?

Is  het  aanvaardbaar  dat  de  Wereldgezondheidsorganisatie  geen  antwoord  kan
verschaffen  op  deze  vragen  betreffende  de  gezondheid  maar  dat  ze  officiële   «
geruststellende » berichten blijft verspreiden ? Deze berichten zijn ver van de realiteit van
de resultaten van talrijke wetenschappelijke publicaties, inbegrepen van de publicaties die
uit de eigen basisgegevens van de WGO komen. Bovendien is de database van de WGO
– en dat is het toppunt – ver van  bijgewerkt.

Verschillende  officiële  commissies  hebben  samenvattingen  gepubliceerd  over  dit
onderwerp.  Is  het  normaal  dat  deze  commissies  de  resultaten  van  negatieve  studies
aanvaarden  zonder  kritisch  te  zijn  en  dat  ze  de  positieve  studies  bijna  systematisch
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bekritiseren  ?  Al  deze  studies  zijn  nochtans  streng  onder  de  loep  genomen  door
leescomités.

De reproductie van resultaten vormt een voorwaarde om een fenomeen wetenschappelijk
te  bewijzen.  Als  proefnemingen  op  mensen  onderworpen  aan  elektromagnetische
stralingen niet altijd leiden tot dezelfde resultaten, is het dan aanvaardbaar om zonder boe
of ba te moeten aanhoren dat er geen enkel besluit kan genomen worden… behalve dan
de verdere uitbreiding van draadloze netwerken ongestraft toe te laten ?

Elke mens is uniek. Op dit gebied is de realiteit  oneindig complexer dan de realiteit van
een  gewoon  experiment  met  water  waarvoor  het  kookpunt  op  een  perfect
reproduceerbare manier altijd 100°C als de voorwaarden van het experiment gelijk zijn.

De industrie  voor  mobiele  telefonie  heeft  een  ongeëvenaarde  expansie  gekend  in  de
geschiedenis van de mensheid.  In iets meer dan een decennium,  heeft  de markt zich
uitgebreid tot meer dan 2 miljard mobiele telefoons in dienst en men spreekt om in een
nabije toekomst zelfs tot 3 à 4 miljard eenheden te komen.

Men  moet  weten  dat  er  geen  diepgaande  studies  werden  uitgevoerd  betreffende  de
impact van deze technologie op levende wezens alvorens deze technologie op de markt
werd gebracht.

Het is altijd pijnlijk terug te komen op slechte beslissingen. Het is nog moeilijker indien de
betrokken sector een aanzienlijke economische waarde vertegenwoordigt en wanneer de
Staat rechter en partij is.

In elk geval wens ik dat niemand, of hij nu politicus, wetenschapper, journalist of gewone
burger is, zich uitspreekt over dit belangrijk onderwerp, alvorens de moeite te nemen – en
het plezier – dit uitmuntend werk te lezen !

Veel leesplezier.

Jean-Luc Guilmot
Bio-ingenieur & MBA 
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Dankwoord

Dit  document   ZENDMASTEN,  DRAADLOZE  TECHNOLOGIEËN  EN  GEZONDHEID
betreft  voornamelijk  de  overlast  van  microgolven  gebruikt  bij  mobiele  telefonie  en  bij
draadloze technologieën.

Het wil de lezer op de hoogte brengen van deze overlast en hem helpen zich er zo goed
mogelijk tegen te beschermen wanneer  ze onvermijdelijk zijn. 

De hoofdstukken van dit document volgen elkaar op in een logische orde maar het is vrij
aan de lezer enkel die hoofdstukken te lezen die hem interesseren.
 
Ik  dank  de  mensen  die  mij  hun  verhaal  verteld  hebben  en  zij  die  mij   door  hun
raadgevingen geholpen hebben dit document toegankelijk en verstaanbaar te maken voor
allen.  Ik  dank  ook  diegenen  die  het  oorspronkelijke  document  ANTENNES  DE
TELEPHONIE MOBILE, TECHNOLOGIES SANS FIL ET SANTE  vertaald hebben in het
nederlands. 

Dr Jean Pilette,
03-06-2007.
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I.  HISTORIEK VAN DIT  DOCUMENT

Nieuwe technologieën hebben mij altijd aangetrokken. Zo werd de « draadloze  technologie » al
gauw onontbeerlijk voor mij.
In de jaren 1990 heb ik een draadloze huistelefoon gekocht. Dit toestel was geweldig praktisch. Ik
kon tot op 300 m afstand van mijn praktijk rondwandelen en nog bereikbaar zijn. 
Later heb ik een mobiele telefoon, een GSM gekocht. Het was een toestel met een sterke batterij,
zodat ik het lang kon gebruiken zonder het te moeten opladen. Ja, ik was er tevreden over, alleen
kon ik op bepaalde plaatsen geen aansluiting krijgen en dat vond ik jammer.  
Maar mijn enthousiasme voor de draadloze technologieën zou stilaan verminderen. Meer en meer
patienten kwamen mij raadplegen met klachten over de antennes voor mobiele telefonie. Om de
klachten  van  mijn  patienten  te  objectiveren  kocht  ik  meettoestellen  voor  electromagnetische
velden. Ik maakte metingen gedurende vele jaren. Ik observeerde ook bij mijzelf het effect van
deze golven. Meermaals besefte ik dat mijn slaap beter was wanneer mijn draadloze huistelefoon
(DECT-telefoon) niet aangesloten was. Ik stelde mijzelf de vraag : waarom deze toestellen willen
gebruiken als hun golven elementaire lichamelijke functies in de war sturen  ?
Ik heb eerst het gebruik van mijn DECT-toestel afgeschaft. Daarna heb ik het gebruik van mijn
GSM in twijfel getrokken. Het onderzoek van de wetenschappelijke literatuur toonde mij dat het
niet onmogelijk was dat ernstige gezondheidsproblemen ontstaan door de golven van draadloze
technologieën. Na nog lang geaarzeld te hebben – 't is zo gemakkelijk een GSM ! - heb ik ook
mijn mobiele telefoon verbannen. Voor mij is gezondheid het belangrijkst. Ik kon niet verder gaan
met een technologie die schadelijk bleek te zijn.  
  
Dit document zou niet tot stand gekomen zijn als BASE, een maatschappij voor mobiele telefonie,
geen bouwvergunning zou aangevraagd  hebben voor het plaatsen van zendmasten in de regio
waar ik woon. Via de openbare enquete die elke aanvraag vergezelt, heb ik mijn onenigheid over
deze projecten uitgedrukt bij het college van burgemeester en schepenen van mijn gemeente. Dit
heeft  mij  de  gelegenheid  gegeven  om  deze  hedendaagse  vervuiling,  veroorzaakt  door  de
microgolven, in het openbaar aan te klagen.

II.  INLEIDING

De masten voor mobiele telefonie zijn één van de bronnen van uitzending van microgolven, een
vervuiling  die  de  burger  moet  ondergaan,  of  hij  wil  of  niet.  Met  de  snelle  verspreiding  van
draadloze toestellen kan elk huis zelf ook een zender van microgolven worden. 

Het doel van draadloze technologieën is het steeds sneller versturen van steeds meer informatie.
Het grote voordeel van deze nieuwe technologieën is mobiliteit.  Radio, TV, telefoon, draadloos
internet, alles wat men kan meenemen in de stad, op het platteland, overal ter wereld, in de week,
tijdens het week-end of op vakantie betekent voor de gebruiker : comfort en gebruiksgemak. Voor
de fabrikanten van deze toestellen betekent het : verzekerd werk en overvloedige winsten !

Alles wat draadloos werkt functionneert noodgedwongen met golven. Wordt de gezondheid van de
levende  wezens  niet  in  het  gedrang  gebracht  door  al  deze  golven  die  ons  omringen  en
doordringen ?  Dat is de vraag die wij trachten te beantwoorden.  

Toestellen die microgolven uitzenden kunnen interfereren met medische apparatuur  1,2,3,4,5,6,7,621,622 .
De ernstige vraag betreffende de invloed van deze golven op toestellen die in het lichaam zijn
ingeplant zoals pacemakers voor het hart,  8,9,10  ,  elektrocardiografische apparatuur  11 en insuline
pompen 12,623 zullen we niet bespreken.  
We  bespreken ook niet  de specifieke  impact  van deze golven op de gezondheid wanneer  er
materialen zoals spiraaltjes, beenprothesen, tandheelkundige implantaten, hersenimplantaten  13  ,
ruggewervels implantaten aanwezig zijn in het lichaam. 
De  mogelijke  transmissie  van  pathogene  bacteriën  door  mobiele  telefoontoestellen  in
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ziekenhuizen 624,625,626  en hun operatiezalen 627 zullen we ook niet bespreken. 

In dit document gaan we de impact bestuderen die deze golven kunnen hebben op de gezondheid
in het algemeen.  

III.  BASISBEGRIPPEN

Voor de geïnteresseerden, leggen we in dit hoofdstuk kort enkele basisbegrippen uit. Wat is een
golf ?  Wat is een elektromagnetische golf ?

Wat  is  een  golf  ?

Wanneer  een  steen  in  het  kalme  water  van  een  vijver  wordt  gegooid,  veroorzaakt  hij
concentrische rimpels. De schok van de steen tegen het wateroppervlak veroorzaakt wat men een
schokgolf noemt. De schokgolf wordt gekenmerkt door concentrische rimpels of golven die zich
over het wateroppervlakte uitbreiden en zich vanuit het punt van impact verwijderen.

Bij een dag van sterke deining zien wij boten, die aan de kade van een zeehaven gemeerd zijn,
schommelen. De deining is een golf, die zich in de oppervlakkige lagen van het water uitbreidt. Ze
is een golf met toppen en dalen. De boten stijgen en dalen ten opzichte van de horizontale lijn van
de kade. Op een gegeven moment zijn bepaalde boten in de dalen van de golven, anderen op de
toppen van de golven, nog anderen in een tussenliggende positie.  De afstand die twee boten
scheidt,  gelegen  op  aangrenzende  toppen  of  gelegen  in  twee  aangrenzende  dalen,  is  de
golflengte van de deining. Het aantal keer per tijdseenheid dat een boot door de top van een golf
wordt opgeheven is de frequentie van de deining.  

Wij  zelf,  zoals alle levende wezens, produceren een hoeveelheid golven.  Door de ademhaling
bijvoorbeeld, creëren wij  een ritmische golf.  Bij  het  inademen ontstaat  er ruimte in de longen,
waardoor het mogelijk wordt dat de lucht er zich opstapelt. Bij het uitademen creëert de elasticiteit
van de longen en de samentrekking van de ademhalingsspieren een druk waardoor de lucht kan
uitgestoten  worden.  Een  ritmische  golf  wordt  aldus  geproduceerd  door  de  beweging  van  de
borstkas die zich regelmatig in- en uitzet. 

Het hart is eveneens een orgaan dat ritmische golven produceert. Wanneer het hart uitzet, laat het
het bloed in zijn kamers stromen en wanneer het zich samentrekt,  stuurt  het het bloed in het
gehele lichaam. Als het hart 1 keer per seconde samentrekt, dan zeggen wij dat het een golf van
een frequentie van 1 Hertz produceert.

• 1 Hz   = 1 Hertz   
• 1 KHz = 1 KiloHertz   =  1.000  Hz                              = 10 3   Hz
• 1 MHz = 1 MégaHertz  =  1.000.000  Hz                  = 10 6     Hz
• 1 GHz = 1 GigaHertz =  1.000.000.000  Hz       = 10 9   Hz
• 1 THz = 1 TeraHertz  =  1.000.000.000.000  Hz           = 10 12  Hz 

De frequentie van een golf kan kleiner zijn dan 1Hz (1 periode per seconde).

• Een verschijnsel dat zich 1 keer alle 10 seconden herhaalt produceert een golf van
 0,1 Hz  =  10 -1 Hz . 

• Een verschijnsel dat zich 1 keer alle 100 seconden herhaalt produceert een golf van 
0, 01 Hz  =  10 -2  Hz . 

• Een verschijnsel dat zich 1 keer alle 1 miljard seconden herhaalt produceert een golf van
 0, 000 000 001 Hz  =  10 -9 Hz. 

De aarde  die  om zijn  as wentelt  en  zo de  afwisseling  van dag  en nacht  creëert,  produceert
eveneens  golven.  De  andere  planeten,  de  zon  en  de  sterren  hebben  eveneens  ritmische
activiteiten die bronnen van golven zijn. De bewegingen van de planeten, de zon en de sterren

9



produceren golven met frequenties die kleiner zijn dan een periode per seconde of een Hertz ,
gaande van 10 -5 Hz  tot 10 -9 Hz.

De fysiologische activiteiten van ons organisme produceren laagfrequente golven. Als wij 18 keer
per minuut ademen, produceert onze ademhaling een golf van 0,3 Hz. Als ons hart 60 keer per
minuut  slaat,  produceert  het,  zoals  voordien  werd  gezegd,  een  golf  van  1  Hz.  Elk  van onze
organen en elk van onze cellen leven op een ritmische wijze en produceren golven.

Wat  is  een  elektromagnetische  golf ?

De verschillende materies die ons omgeven bestaan uit een oneindigheid van atomen. Elk atoom
is uit verschillende deeltjes samengesteld : protonen, neutronen, elektronen. De protonen, al dan
niet gekoppeld met de  neutronen, vormen het centrum van het atoom, de kern, en de elektronen
draaien rondom de kern. Men heeft vaak het atoom vergeleken met een zonnestelsel, waarbij de
zon de kern zou zijn en de elektronen  de planeten. Het atoom is, in de microkosmos, het beeld
van de macrokosmos. 

De protonen en de neutronen hebben dezelfde massa. Er werd overeengekomen de protonen en
de neutronen een atoommassa van 1 te geven. De elektronen hebben een massa van quasi nul
vergeleken met de massa van de protonen of van de neutronen. Het is de massa van de protonen
en de neutronen die aan de materie haar vastheid en haar gewicht geeft. Het waterstof-atoom is
het eenvoudigste atoom. Het bestaat uit één proton en één elektron, maar bezit geen neutron. Het
heeft  een  atoommassa  van  1.  Het  zuurstof-atoom  bestaat  uit  8  protonen,  8  neutronen  en  8
elektronen, het heeft een atoommassa van 16.  Waterstof en  zuurstof zijn de twee bestanddelen
van water.

De samenhang is bij het atoom zeer groot want het bezit deeltjes die zich elektrisch in evenwicht
houden. De protonen hebben immers een positieve lading en de elektronen hebben een negatieve
lading.  De  neutronen  zijn  elektrisch  neutraal.  De  protonen  en  de  elektronen  trekken  elkaar
wederzijds aan.

De elektronen die de kern omgeven worden in verschillende lagen gerangschikt. De lagen dicht bij
de kern “ kleven” sterker aan de kern dan deze die verder van de kern gelegen zijn. De elektronen
van de verste laag kunnen gemakkelijk verplaatst of “ weggerukt worden”. Een stukje plastic dat
over een stuk stof wordt gewreven, rukt uit deze stof de elektronen weg. Deze elektronen stapelen
zich dan op aan de oppervlakte van het plastic.
Het stukje plastic wordt zo “geëlektrificeerd” en kan kleine stukjes papier aantrekken. Elektrische
ladingen van dezelfde soort  die zich opstapelen creëren rondom hen een invloedszone.  Deze
invloedszone wordt het “elektrisch veld” genoemd.

Wanneer een materiaal in staat is om ijzer aan te trekken, zegt men dat het “magnetisch” is. De
natuurlijke  magneet,  de  magnetische  steen,  is  magnetiet,  een  ijzeroxyde  (Fe3O4).  Rond  de
magneet bestaat er een invloedszone. Deze  invloedszone wordt  het “magnetisch veld” genoemd.

Als wij  een gelijkstroom in een geleider laten stromen, stellen wij  dankzij  een meettoestel  een
elektrisch veld  vast  rond deze geleider.  Dit  veld is te wijten aan de elektrische ladingen.  Wij
stellen dank zij een kompas ook een magnetisch veld vast. Dit magnetisch veld is te wijten aan de
verplaatsing  van  de  elektrische  ladingen.  Elke  elektrische  lading  in  beweging  creëert  een
elektrisch veld en een magnetisch veld.

Als een magneet een koperen draad nadert of zich ervan verwijdert kunnen wij met behulp van
toestellen niet  alleen de aanwezigheid vaststellen van een magnetisch veld rond de magneet,
maar  ook  van een elektrische stroom in de koperen draad.  Elk  magnetisch veld in beweging
induceert in een geleider een elektrische stroom.

De  elektrische  verschijnselen  en  de  magnetische  verschijnselen  zijn  dus  nauw  verbonden.
Daarom spreekt men hier over elektromagnetisme.
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De sterkte van een elektrisch veld wordt in Volt per meter uitgedrukt en de intensiteit van een
magnetisch veld kan in Gauss, in Tesla of in Ampère per meter uitgedrukt worden.

Door  spoelen van koperen  draad rond een magneet  te  laten draaien,  veroorzaakt  men in de
koperen draad een elektrische stroom waarvan de richting volgens de positie van de spoelen ten
opzichte van de magneet afwisselt. Het is het principe van de wisselstroomdynamo, een apparaat
dat  wisselstroom produceert.  In  functie  van de omwentelingssnelheid van de spoelen rond de
magneet  zullen  wij  stromen  van  verschillende  perioden  hebben.  De  wisselstroom  die  wij  alle
dagen  gebruiken  is  een  stroom  van  50  Hertz.  In  de  USA,  is  de  huishoudelijke  stroom  een
wisselstroom van 60 Hertz.

Deze wisselstromen geven aanleiding tot het ontstaan van elektromagnetische verschijnselen. Als
wisselstroom door een geleider vloeit  krijgen we rond deze geleider een elektrisch veld alsook
een magnetisch veld, dus een elektromagnetisch veld.

Met meer ingewikkelde toestellen is het mogelijk om stromen met steeds hogere frequenties te
creëren.  Deze  stromen  veroorzaken  zoals  de  andere  stromen  een  elektrisch  veld  en  een
magnetisch veld.  Het  geheel  van deze twee velden,  dat  men de vermogensdichtheid  van het
elektromagnetische veld noemt, kan gemeten worden. Deze meting wordt in Watt /m2 uitgedrukt.
De vermogensdichtheid is het produkt van het elektrische veld en het magnetische veld. Voor
stromen waarvan de frequentie de 10 MHz overschrijdt, bestaan er wiskundige formules die het
elektrische veld (E), het magnetische veld (H) en de vermogensdichtheid (S) verbinden. Als men
de waarde van één van de termen kent, laat een eenvoudige berekening toe om de waarde van
de twee anderen te kennen :
S = E.H  ,  S = E²/377  en  S = H². 377. In deze formules worden S in Watt /m2 , E in Volt/m en H
in Ampère/m uitgedrukt. Op te merken valt dat de vermogensdichtheid met het kwadraat van het
elektrische veld en het kwadraat van het magnetische veld verandert.

Natuurlijke  elektromagnetische  golven

De biologische activiteit van de levende wezens wordt door elektrische processen geregeld. Deze
elektrische  processen,  die  aan  de  basis  liggen  van  hun  werking  14,15,   verwekken
elektromagnetische golven.  De ritmische bewegingen van het hart en van de ademhaling kunnen
slechts plaatsvinden dankzij de impulsen die veroorzaakt worden door de elektrische activiteit van
onze cellen. Zo kan de elektrische activiteit van het hart geregistreerd worden. Een afdruk ervan is
een elektrocardiogram of EKG. De elektrische activiteit van de hersenen kan op dezelfde wijze
geregistreerd worden. Een afdruk ervan is een elektro-encefalogram of EEG.

Men heeft de elektromagnetische golven volgens hun frequentie gerangschikt. 

In  de  lage  frequenties  vindt  men  de  golven  die  door  de  organen  van  ons  lichaam  worden
uitgezonden (hart, longen, darmen, hersenen...).
De  ritmische  elektrische  activiteit  van  onze  hersenen  uit  zich,  bijvoorbeeld,  op  een  elektro-
encefalogram door 4 soorten afdrukken die  overeenstemmen met 4 soorten  golven. Elke soort
van deze hersengolven heeft een beperkte frequentiebereik.

• Alfagolven met frequenties van 8  tot 12 Hz neemt men waar bij  personen in staat van
ontspanning en met gesloten ogen .

• Bêtagolven  met  frequenties  van  13  tot  30  Hz  worden  bij  mensen  in  waaktoestand
teruggevonden. Ze versterken matig in amplitude tijdens nerveuze spanningen.

• Gammagolven  met  frequenties  30  tot  45  Hz  kunnen  gedurende  intensieve  mentale
activiteiten verschijnen. 

• Deltagolven  met  frequenties  van  0.5  tot  4  Hz  worden  tijdens  een  zeer  diepe  slaap
teruggevonden. 

• Thêtagolven met frequenties van  4  tot  8 Hz  predomineren bij normale kinderen. 
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Bij de hoogst bekende natuurlijke frequenties bevinden zich de X-stralen, de gammastralen en de
kosmische stralen, die geproduceerd worden door de  radioactieve ontbinding van de materie en
de activiteiten van de sterren. Deze golven hebben frequenties die van 10 16 Hz  tot meer dan 10 22

Hz kunnen gaan.

Het  zichtbare  licht  heeft  een  frequentie  van  10  15 Hz  gelegen  tussen  de  frequenties  van  de
infrarode stralen en de frequenties van de ultraviolette stralen.

Een elektromagnetische golf  wordt niet alleen door een frequentie gekenmerkt,  maar ook door
een golflengte. 

Men neemt aan dat de elektromagnetische golven zich in het vacuüm verspreiden met dezelfde
snelheid als die van het licht, dat wil zeggen met   300.000 km per seconde. Hun snelheid in de
lucht is nagenoeg dezelfde.

Als men de afstand die het licht in 1 seconde aflegt deelt met de frequentie van een golf, verkrijgt
men de golflengte van deze golf.

• Een golf met een frequentie van  1 Hz heeft een golflengte van 300.000  km.
• Een golf met een frequentie van  2 Hz heeft een golflengte van 150.000 km.
• Een golf met een frequentie van  8 Hz heeft een golflengte van   37.500 km.
• Een golf met een frequentie van 50 Hz heeft een golflengte van    6.000 km.

Een elektromagnetische golf bezit eveneens een energie die afhankelijk is van haar frequentie.
Hoe hoger de frequentie van een golf is, hoe meer energie zij bezit. Infrarode stralen zijn in staat
om de huid zachtjes te verwarmen maar ultraviolette stralen die hogere frequenties bezitten dan
deze van infrarode stralen kunnen de ogen en de huid verbranden. 

Volgens  hun  frequentie  kunnen  de  elektromagnetische  golven  die  in  het  milieu  worden
geproduceerd  dus heilzaam of schadelijk zijn.

Kunstmatige  elektromagnetische  golven

Aan  de  natuurlijke  elektromagnetische  golven  van  het  milieu  voegt  de   mens  nog  andere
elektromagnetische  golven  toe  die  kunstmatig  door  toestellen  worden  geproduceerd.  Het
spectrum  van  deze  kunstmatige  elektromagnetische  golven  werd  in  verschillende
frequentiebereiken  onderverdeeld  die  een  naam  en  een  afkorting  hebben  gekregen
(frequentieband) en die wij in de tabel hieronder aanduiden.

TABEL  1
Frequentie Golflengte Band Naam

Van 3 Hz tot 30 Hz
Van 30 Hz tot 300 Hz
Van 300 Hz tot  3 KHz
Van 3 KHz tot  30 KHz
Van 30 KHz tot 300 KHz
Van 300 KHz tot 3 MHz
Van 3 MHz tot 30 MHz
Van 30 MHz tot 300 MHz

Van 100.000 km  tot 10.000 km
Van 10.000  km  tot 1.000  km
Van 1.000  km tot 100  km
Van 100  km  tot  10  km
Van 10  km  tot  1  km
Van 1  km  tot  100 m
Van 100  m  tot  10  m
Van 10  m  tot  1  m

ULF
ELF
VF

VLF
LF
MF
HF

VHF

Ultra-Low Frequency
Extremely Low Frequency

Video Frequency
Very Low Frequency

Low Frequency
Medium Frequency

High Frequency
Very High Frequency

Van 300 MHz tot 3 GHz
Van 3 GHz tot 30 GHz
Van  30 GHz tot 300 GHz

Van 100  cm  tot  10  cm
Van  10  cm  tot  1  cm
Van  1  cm  tot  1  mm

UHF
SHF
EHF

Ultra-High Frequency
Super High Frequency

Extremely High Frequency
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De  ULF-golven hebben de aandacht van de militairen getrokken en dienen voor de werking van
psychotronische wapens, waarvan de stralen met die van de hersengolven interfereert.

De huishoudelijke wisselstroom 50 Hz produceert golven die ELF-golven genoemd worden.

De golven die door beeldschermen en computers geproduceerd worden zijn VF- en VLF-golven.

De golven die door radiozenders geproduceerd worden zijn voor het merendeel  LF-golven, MF-
golven en HF-golven. 

De golven die  door  de  televisiezenders  geproduceerd  worden behoren  tot  de VHF-  en  UHF-
golven.

De golven die door de antennes voor mobiele telefonie uitgezonden worden, maken deel uit van
de “hyperfrequenties”.  Hyperfrequenties  nestelen zich tussen de 300 MHz tot  de 300 GHz en
omvatten de UHF-, SHF- en EHF- golven. 

Zoals wij eerder gezien hebben zijn de golflengte en de frequentie door een omgekeerde relatie
verbonden :  hoe kleiner de ene, hoe groter de andere is . Deze hyperfrequenties hebben dus een
zeer kleine golflengte, van 1 mm tot 100 cm, en daarom noemt men ze eveneens “microgolven”. 

• Een golf  van    900 MHz  heeft een golflengte van 33,33 cm.
• Een golf van   1800 MHz heeft een golflengte van  16,66 cm.
• Een golf  van  2100 MHz heeft een golflengte van  14,28 cm.
• Een golf van     2.4  GHz  heeft een golflengte van 12,50 cm.
• Een golf van   30    GHz   heeft een golflengte van   1 cm.
• Een golf van 200    GHz   heeft een golflengte van   1,5 mm.

Kunstmatige microgolven zijn golven die met  name voor de werking van de mobiele telefonie,
radars, microgolfovens en, in bepaalde  gevallen, voor radio en TV worden geproduceerd.

IV.  ENKELE  ELEMENTEN  DIE  DE  GEVOELIGHEID  VAN  DE MENS
VOOR  ELEKTROMAGNETISCHE  VELDEN  VERKLAREN

Verschillende  elementen  verklaren  de  gevoeligheid  van  de  mens  voor  de  elektromagnetische
velden. Bijzonder op te merken zijn : 

• de afmetingen van de delen van het lichaam, die een rol spelen in de absorptie van de
energie van de golf,

• de gevoeligheid voor elektromagnetische velden van de enzymatische systemen die de
werking van het menselijke organisme regelen,

• de aanwezigheid in het menselijk lichaam van magnetietkristallen (natuurlijke magneten).

De  afmetingen  van  de  delen  van  het  menselijk  lichaam

De  absorptie  van  de  energie  van  een  elektromagnetische  golf  door  het  lichaam  hangt  van
verschillende  parameters  af,  waaronder  zijn  omvang.  Het  blijkt  dat  de  personen  van  kleine
omvang meer elektromagnetische golven absorberen dan personen met een grote omvang.

Zo  absorberen  kinderen  meer  elektromagnetische  golven  dan  volwassenen.  Experimenten  op
modellen van hoofden tonen aan dat, voor golven van de frequentieband van 900 MHz en van

13



1800 MHz, de modellen van kinderhoofden meer golven absorberen dan de modellen van hoofden
van volwassenen 16,17,18  .

Een elektromagnetische golf die zich verspreidt heeft de neiging om  stationaire golven te vormen
wanneer zij  door voorwerpen of  structuren heen dringt  waarvan de dimensie gelijk  is  aan de
golflengte of aan een fractie van het geheel getal ervan. Men zou kunnen zeggen dat de golf dan
“stopt”. Het is een  verschijnsel dat men  “resonantie” noemt. De golf verliest grotendeels haar
energie in deze voorwerpen en structuren, de absorptie van de energie van de  golf is er maximaal
.

Voor het geheel van het lichaam van de rat bedraagt de resonantiefrequentie 700 MHz, dat wil
zeggen een golf die een golflengte van 42,9 cm heeft  19. Maar de resonantiefrequentie verschilt
voor elk lichaamsdeel 20.

De golflengte van de golven die voor de mobiele telefonie worden gebruikt, schommelt van 14 tot
33 cm. Talrijke delen van het menselijke lichaam hebben dezelfde afmetingen als deze golflengten
of als een fractie van het geheel getal ervan. Zij vormen dus resonatoren waarin de absorptie van
de energie van de golf maximaal kan zijn 628.

De  gevoeligheid  van  de  enzymatische  systemen

De  externe  elektromagnetische  velden  kunnen  de  werking  van  ons  enzymen-  systeem
beïnvloeden.

Professor A. Buchachenko, een Russische wetenschapper, heeft  bestudeerd hoe ons lichaam de
molecule van adenosine trifosfaat  (het   ATP)  vormt.  Het  ATP is het  belangrijkste  moleculaire
reservoir van de energie. De ATP-synthese vindt plaats onder invloed van verschillende enzymen
die magnesium nodig hebben voor hun werking.

Zoals het merendeel van de elementen in de natuur wordt het magnesium gevormd door een
mengeling  van  verschillende  soorten  magnesium,  de   magnesium-isotopen.  Deze  verschillen
onderling  door hun atoommassa. Het atoom magnesium-24, met atoommassa 24, bezit in zijn
kern 12 protonen en 12 neutronen, het atoom magnesium-25 bezit 12 protonen en 13 neutronen,
het atoom magnesium-26 bezit eveneens 12 protonen doch met 14 neutronen. Het zijn zeer kleine
verschillen, maar de levende materie is in staat  om deze verschillen te herkennen.

In  aanwezigheid  van  Mg-25  produceren  de  enzymen die  verantwoordelijk  zijn  voor  de  ATP-
synthese 2 tot 4 keer meer van deze ATP-energiemoleculen dan in  de aanwezigheid van Mg-24
of Mg-26. Dit is te wijten aan het feit dat Mg-25 een magnetisch veld produceert dat het Mg-24 of
Mg-26 niet  produceren.  De enzymen die werkzaam zijn  in  de ATP-synthese hebben dus een
optimaal rendement met een  magnesium dat een magnetisch veld produceert 21,22,23,24,25,26.

De  essentiële  enzymen-activiteiten  van  ons  organisme  werken  dus  met  het  magnetisme  en
worden  bijgevolg  door  de  externe  elektromagnetische  velden   beïnvloed  27.  Door  op  deze
enzymen-werkzaamheden in te werken kunnen microgolven de cellen verhinderen een voldoende
hoeveelheid  energie  te  produceren  en  kunnen  aldus  het  cellulaire  metabolisme  diepgaand
beïnvloeden  28,29 . Wij begrijpen derhalve  dat één van de eerste symptomen bij een chronische
blootstelling aan  microgolven vermoeidheid is.

De  magnetietkristallen  van  het  menselijk  lichaam

Professor  J.  Kirshvink,  een  Amerikaanse  wetenschapper,   heeft  aangetoond  dat  er  in  de
menselijke hersenen ongeveer 5 miljoen kleine magnetietkristallen per gram weefsel aanwezig zijn
(natuurlijke magneten). Het hersenvlies dat de hersenen omgeeft bevat meer dan 100 miljoen van
deze magnetietkristallen per gram weefsel 30.
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Elk  magnetietkristal  (Fe3O4), waarmee een beetje maghemiet (Fe2O3)geassocieerd is, wordt door
een membraan  beschermd. Dit vormt een “magnetosoom”. Het membraan van het magnetosoom
wordt door  verschillende soorten lipiden en eiwitten gevormd, waarvan sommige specifiek zijn
voor dit membraan 31. Men vindt de magnetosomen in groepjes van 50 tot 100 elementen terug in
het  zenuwweefsel  30 . 

Magnetiet is een materiaal  dat een zeer goede geleider is voor elektriciteit, ongeveer 6000 keer
meer geleidend dan om het even welk ander biologisch materiaal  32 . Magnetiet is dus gevoelig
voor elektromagnetische velden. Magnetosomen zijn in zekere zin zintuigen die in staat zijn om
veranderingen van omringende elektromagnetische velden waar te nemen. 30

De elektromagnetische velden van microgolven zijn dragers van veel  energie. Cellen die geen
magnetietkristallen bevatten laten zich gemakkelijk door microgolven doordringen en absorberen
er  slechts  een  gering  deel  van,  ongeveer  0,046%  .  Dit  is  niet  hetzelfde  voor  de  cellen  die
magnetietkristallen bevatten. Deze cellen kunnen tot 30% van de energie van de microgolven die
hen doordringen absorberen 32. 

De atomen van elke kristalstructuur zijn in staat om collectief te trillen. In de magnetietkristallen
veroorzaken  de  microgolven,  door  een  magneto-akoestisch  effect,  akoestische  golven  van
dezelfde  frequentie  33.  Ten gevolge van de microgolven verschijnen dus ultrasoontrillingen,  de
fononen,  klanken  die  het  menselijke  oor  niet  hoort.  Deze  ultrasoontrillingen  verspreiden  hun
energie  in  de  cellulaire  structuren  die  magnetosomen  omgeven.  Zij  veroorzaken  eveneens
voorbijgaande openingen in  het  membraan van de magnetosomen.  Zo blootgesteld,  komt  het
magnetietkristal  in  contact  met  de  andere  bestanddelen  van  de  cel.  De  ijzeratomen  van  het
maghemiet gaan zich daardoor oxyderen en lokken het ontstaan van vrije radicalen uit. Deze vrije
radicalen  kunnen  alle  celmembranen  wijzigen  en  het  DNA  beschadigen.  Het  DNA  is  het
nucleïnezuur  van  de  kern  van  onze  cellen,  het  is  de  drager  van  onze  genen  en  van  onze
erfelijkheid 32.

Microgolven van 900 MHz en 1800 MHz, die door de  GSM- en DCS- technologie voor mobiele
telefonie worden gebruikt,  zijn golven die gepulseerd zijn. Het zijn in feite vlagen van microgolven
die van de antennes uitgaan. De frequentie van deze vlagen is een lage frequentie (217 Hz). Een
laagfrequent elektromagnetisch veld  verspreidt zich dus samen met de eigen elektromagnetische
velden van deze  microgolven 34.  Zoals eerder gezegd beïnvloeden al deze elektromagnetische
velden  de  magnetietkristallen.  Behalve  de  lage  frequentie  van  217  Hz  zenden  de  gebruikte
systemen voor mobiele  telefonie omwille van hun complexiteit ook nog andere frequenties uit,
voornamelijk van 8 Hz en 2 Hz, en deze kunnen interfereren met de alfa- en deltagolven van onze
hersenen 35 .

Een gepulseerde golf schijnt schadelijker te zijn dan een niet gepulseerde golf, zowel wanneer het
gaat om laagfrequente gepulseerde golven   36,37   als wanneer het om gepulseerde microgolven
gaat 38,39,40,41  . 

Professor J. Kirshvink besluit dat de aanwezigheid van kristallen van  natuurlijke magneten in de
menselijke  hersenen  het  mogelijk  maken  de  gevoeligheid  van  de  mens  voor  de  omringende
elektromagnetische velden  te verklaren. Dit is zowel het geval voor laagfrequente velden zoals
diegenen die door de 50 Hertz wisselstroom geproduceerd worden  42,  als voor  hoogfrequente
velden zoals diegenen die door microgolven worden geproduceerd  32 .

V.   ELEKTRICITEIT : 
VAN  50  HERTZ – NETSTROOM  TOT  MICROGOLVEN

De meeste mensen die zich in de vorige eeuwen met elektriciteit hebben beziggehouden zagen
hierin een gemakkelijke energiebron. Hiermee kon men motoren laten functionneren, verlichten en
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verwarmen. Bovendien werd elektriciteit beschouwd als een niet-verontreinigende energiebron : ze
produceerde geen rook,  noch tijdens het  transport,  noch tijdens het  verbruik.  Weinig  mensen
beseften echter dat deze  nieuwe energiebron schadelijk zou kunnen zijn voor de gezondheid van
de mens.

Elektrische  wisselstroom  50  Hertz

De  elektromagnetische  velden  die  door  de  huishoudelijke  elektrische  stroom   50  Hz  worden
veroorzaakt, zijn verre van ongevaarlijk . 

De hoogspanningsmasten die het landschap schenden hebben niet alleen een esthetisch nadeel.
Het staat bekend dat het niet goed is dichtbij een hoogspanningskabel te wonen. Dit kan talrijke
gezondheidsproblemen veroorzaken zoals psychische onrust 43 , zware depressies  43, kanker en
leukemie 45,46,47,48,49,50,51 .  

De laagfrequente elektromagnetische velden verminderen de aandacht, verstoren het geheugen 52

en de slaap 53, veroorzaken een daling van de immuniteit 54,55,56,57  en zijn verantwoordelijk voor een
verhoogd risico op zelfmoord 58.

Een beroep uitoefenen in de elektriciteitssector  kan cardiovasculaire problemen doen ontstaan
59,60,61,62  ,  verminderde melatonineproductie (een anti-stress  hormoon dat  door onze hersenen
wordt  afgescheiden)veroorzaken 63,64,65,66,67,68  en  het  risico  voor  kanker  en  leukemie  verhogen
69,70,71,72,73,74,75,76,77,78,79,80,81,82,83,84,85,86,87 .

Een chronische blootstelling aan deze elektromagnetische velden 88,89,90 , het gebruik in huis van
elektrische apparaten 91, de aanwezigheid in de woning van statische elektromagnetische velden 92

en laagfrequent elektromagnetische velden 93,94  verhogen het risico voor leukemie, in het bijzonder
bij het kind.  Watermatrassen en elektrische dekens zijn verantwoordelijk voor een toename van
miskramen 95,96 .  Als de moeder  elektrische dekens gebruikt tijdens haar zwangerschap, heeft het
kind dat zij draagt een verhoogd risico voor leukemie en hersenkanker 97. 

Er werd een verband gelegd tussen de blootstelling aan laagfrequent elektro-magnetische velden
en  de  ontwikkeling  van  degenererende  ziektes  van   het  centrale  zenuwstelsel  zoals  seniele
dementie  98, de ziekte van Parkinson  99, laterale amyotrofische sclerose  100,101,102,103,104,105   en de
ziekte van Alzheimer 100,104,106 ,107,108,109,110,111.

Golven  van  radio – en televisiezenders 

Het oppuntstellen van toestellen die golven van gemiddelde  frequenties en van hoge frequenties
produceren, maakte de ontwikkeling van radiozenders en TV-zenders mogelijk. Het transport van
klank en beeld kende een geweldige vooruitgang. Maar levende wezens zijn gevoelig voor radio-
en TV-golven  en er dient voorzichtig mee omgesprongen te worden.

Leven of  werken vlakbij een radio-TV-zender kan gezondheidsproblemen zoals gehoor-  112  en
bloeddrukstoornissen  113 veroorzaken en kan het  risico om bepaalde kankers   te  ontwikkelen,
verhogen 114,115,116,117.

Maar men kan eveneens gezondheidsproblemen krijgen vlakbij een radiozender alléén of vlakbij
een televisiezender alléén.
 
Leven of  werken vlakbij  een TV-zender  kan  immers  neurovegetatieve problemen veroorzaken
118,119 en leukemie bevorderen bij het kind  120,121,122 .

Werknemers  die  aan  radiogolven  worden  blootgesteld,  kunnen  bloeddruk-  123  en
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hartritmestoornissen  124 vertonen  alsook  veranderingen  van  de  elektrische  activiteit  van  de
hersenen, in het bijzonder in de zone van de rechter hersenhelft  125 . 

Rondom de radiozender van San Francisco (Sutro Tower) stelt men bij  kinderen een toename
van hersenkanker, leukemie en lymphomen vast. De frequentie van deze kankers is gelinkt aan
de  vermogensdichtheid   van  de  radiogolven  afkomstig  van  deze  zender,  vermogensdichtheid
gemeten op de plaats waar deze kinderen leven 126 .

Deze vaststellingen werden bevestigd door de resultaten van het onderzoek rond de sterke zender
van Radio Vatikaan in Rome.  De studie,  die zich beperkte tot  een straal  van 10 km rond de
zender,  toont  aan dat  het  aantal  gevallen kinderleukemie alsook het  aantal  sterfgevallen door
leukemie  bij  volwassenen stijgt naarmate men de  zender nadert  127,128. 

De intellectuele en neuro-musculaire prestaties van de leerlingen van een school te Skrunda in
Letland  werden  onderzocht.  De  leerlingen  die  dichtbij  de  radiozender  van  Skrunda  woonden,
presteerden duidelijk minder goed dan de leerlingen die niet dichtbij deze zender leefden 129.

Andere studies tonen eveneens een verhoogd risico aan van huidmelanoom bij  blootstelling aan
radiozenders die gemoduleerde frequenties uitzenden 130,131,132,133  .

Golven  geproduceerd  door  computers  en  beeldschermen 

In  de  tweede  helft  van  de  XXste  eeuw  heeft  het  geheugen  van  computers  een  geweldige
technologische  vooruitgang  teweeggebracht.  De  computers,  waarvan  de  omvang  met  de  tijd
aanzienlijk  verminderde  heeft  ons  dagelijks  leven  helemaal  veranderd.  In  de  vorm  van
microprocessors rusten zij nu talrijke machines uit, hetgeen hun vermogen verhoogt.  
Ongelukkig  genoeg zijn computers niet  enkel  belangrijke instrumenten die ons helpen snel en
goed te werken. Zij hebben eveneens nadelen op het gebied van de gezondheid. Hun gebruik kan
onaangenaamheden  veroorzaken  zoals  hoofdpijn,  bindvliesontsteking,  spierverstijving  en
huidstoornissen  134,135,136,137,138,139,140,141. Zij kunnen eveneens een daling van melatonine - het anti-
stress hormoon dat onze hersenen produceren - veroorzaken 142 en verantwoordelijk zijn voor een
hoger risico op miskramen  143,144,145  .

Golven  gebruikt  door  radioamateurs 

De radioamateurs worden op  een chronische wijze aan elektromagnetische velden blootgesteld.
De frequenties die zij voor hun transmissies gebruiken kunnen van enkele MHz tot 250 GHz gaan.
Men heeft vastgesteld dat het sterftecijfer bij radioamateurs hoger was dan dat van de bevolking
waarbij zij leefden. Dit verhoogd sterftecijfer werd veroorzaakt  door een groter aantal gevallen van
bloedkanker en van  kanker van de lymphatische organen 146,147,148 .

Microgolven
Het is met het gebruik van radars, met name deze van militairen tijdens de tweede wereldoorlog,
dat de kunstmatige microgolven werkelijk zijn opgekomen.

De mobiele telefonie is momenteel zeker de bekendste industrie die  microgolven gebruikt.  

Het  GSM-systeem voor  mobiele telefonie gebruikt  microgolven in de  frequentieband van 900
MHz, dat wil zeggen golven die 900 miljoen keer per seconde trillen.

Het  DCS-systeem voor mobiele telefonie gebruikt microgolven in de  frequentieband  van 1800
MHz, dat wil zeggen, golven die 1.800 miljoen keer per seconde trillen.
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Het  DECT-systeem  van  de  draagbare  huistelefoons  die  op  een  telefoonlijn  zijn  aangesloten,
gebruikt tot nog toe golven in de frequentieband van 1800 MHz. Een nieuwe generatie van DECT-
telefoons gebruikt golven in de frequentieband van 5.8 GHz, dat wil zeggen, golven die 5,8 miljard
keer per seconde trillen.

Het  nieuwe  systeem  voor  mobiele  telefonie,  UMTS,  maakt  het  mogelijk  televisiebeelden  te
ontvangen op een mobiele  telefoon. Het UMTS werkt met golven in  de  frequentieband van 2100
MHz, d.w.z 2.1 GHz,  golven die 2,1 miljard keer per seconde trillen. Deze frequentie komt in de
buurt van de frequentie  die door microgolfovens wordt gebruikt, namelijk 2.45 GHz.

Men  gebruikt  nu  onder  meer  draadloze  technologieën  voor  babyphones,   voor  muizen  en
toetsenborden van computers,  voor  draadloze koptelefoons,  voor  de onderlinge  communicatie
tussen  computers,  voor  het  draadloos  Internet,  om  TV-programma's  naar  computers  of  naar
andere televisies te zenden. Deze technologieën maken het eveneens mogelijk om privé parallelle
netwerken  van draadloze communicatie  te  verwezenlijken.  Zij  werken  over  het  algemeen met
frequenties  van  2.4  GHz,  van  2.7  GHz  of  van  5.7  GHz  (Systeem  WiFi,  WiMAX,  WLAN,
Bluetooth...).

Verschillende radar-, bewakings- en beveiligingssystemen gebruiken frequenties die van 1 GHz tot
10 GHz gaan.

Zoals  we reeds eerder  zagen is elke  elektromagnetische golf  drager  van energie  die varieert
volgens haar eigen frequentie. Militairen hadden opgemerkt dat het voor hen mogelijk was om
voedingsmiddelen te verwarmen door ze middenin de stralen van een radartoestel  in werking te
plaatsen.
Deze  vaststelling  was  het  startpunt  voor  het  bouwen  van  microgolfovens.  De  microgolfovens
gebruiken een frequentie van 2.45 GHz, de gunstigste frequentie voor de verwarming van materie.
Zij  verwarmen  het  voedsel  door  de  moleculen  van  de  voedingsmiddelen  te  laten  trillen,
hoofdzakelijk de moleculen van water, en dit zonder het vat te verwarmen.

Het publiek en de horeca hebben deze manier van snel en gemakkelijk koken met enthousiasme
onthaalt. Maar de regels voor een veilig gebruik zijn strikt. De deur van een oven in werking moet
goed gesloten zijn en men moet regelmatig de lekdichtheid van de deur controleren.

Constructeurs van microgolfovens zijn zich er dus van bewust dat microgolven die een verwarming
veroorzaken binnen de oven moeten blijven en dat zij gevaarlijk zouden zijn indien zij zich in het
milieu zouden verspreiden. Microgolven zijn in staat om materie te verwarmen en te koken. Dat is
een feit. Het is dat wat men « het thermische effect »  van de microgolven noemt.

Het is op basis van deze thermische effecten dat men de begrippen S.A.R. (Specific Absorption
Rate)  ,  T.A.S.  (Taux  d’Absorption  Spécifique  )  of  D.A.S.  (Specifieke  Absorptievermogen  of
Specifieke  Absorptiedebiet)  heeft  ontwikkeld.  Het  DAS   maakt   het  ons  mogelijk  om  de
theoretische  opwarming  te  berekenen  van  de  materialen  of  van  de  levende  stoffen  die
blootgesteld worden aan microgolven. De opwarming is in dit geval een bewijs van de absorptie
van de energie van de microgolven. Maar met deze berekening worden de levende wezens als
inerte materialen beschouwd 149,150,151. 

Omwille  van  deze  opwarming  raadt  men  aan  om niet  te  lang  met  een   mobiele  telefoon  te
telefoneren teneinde “een oververhitten” van de hersenen te vermijden.

De microgolven kunnen dus schadelijk zijn omwille van de opwarming die zij veroorzaken  149,150,151.

De warmte die door microgolven geproduceerd wordt heeft niet dezelfde invloed dan de warmte
die door een andere bron verwekt wordt.  Wetenschappers hebben dit aangetoond in een studie.
Een eerste groep  ratten werd  blootgesteld  aan een bron van microgolven die hun lichaams
temperatuur  met  2,2°C deed toenemen.  Een tweede groep  ratten  werd blootgesteld   aan de
stralingswarmte  van  een  convectie-oven  die  hun  lichaams  temperatuur  ook  met  2,2°C  deed
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toenemen.  Verschillende  biologische  parameters  werden  onderzocht.  Er  traden  opmerkelijke
verschillen op tussen de resultaten verkregen bij de eerste en bij de tweede  groep ratten. Men
merkte  onder  meer  op dat   in de lever  van de ratten van de eerste  groep (blootgesteld  aan
microgolven),  de verhouding van de verzadigde vetzuren tegenover  de onverzadigde vetzuren
duidelijk verminderd was, met als gevolg een structuurverandering van de cellulaire membranen.
Daarentegen  werd  in  de  lever  van  de  ratten  van  de  tweede  groep  (blootgesteld  aan  de
stralingswarmte van een convectieoven) opgemerkt dat de verhouding van de verzadigde vetzuren
tegenover  de onverzadigde vetzuren verhoogd  was.  Een temperatuurverhoging   die  door  een
stralingswarmte  wordt  veroorzaakt,  heeft  dus  niet  dezelfde  consequenties  als  een  identieke
temperatuurverhoging  die door microgolven wordt veroorzaakt  156.

Door  een  opwarming  van  de  weefsels  kunnen  microgolven  de  vorming  van  vrije  radicalen
veroorzaken. Dit zijn ware endogene giffen voor de cel  157.  

Deze studies tonen aan dat men  “het thermische effect”  van de microgolven niet zou mogen
herleiden tot een louter “temperatuurstijging”. Een temperatuurstijging  van het lichaam is op zich
niet  noodzakelijkerwijs  slecht  maar  kan  het  wel  worden  als  de  hitte  door  microgolven  wordt
veroorzaakt.  Een temperatuursstijging  veroorzaakt  door  microgolven,  produceert    schadelijke
effecten, deze veroorzaakt door stralingswarmte, niet. Het belang van het DAS is dus relatief. Het
maakt het mogelijk  om de temperatuurstijging die door de microgolven in een lichaam worden
geïnduceerd te berekenen, maar geeft geen enkele aanwijzing over de biologische gevolgen van
deze temperatuurstijging.

Microgolven  produceren  thermische  effecten  die  verschillen  van  de  thermische  effecten
veroorzaakt door andere warmtebronnen. Induceren microgolven andere effecten  dan thermische
effecten ? Induceren zij "a-thermische" effecten ?  

Op deze vraag kan men JA antwoorden. En dit antwoord is reeds gekend sinds de tweede helft
van de  XXste eeuw. 

Tijdens  de  koude  oorlog  tussen  de  Verenigde  Staten  en  Rusland  hebben  de  Russen  de
ambassade van de USA in Moskou met microgolven bestraald.  Er vielen talrijke zieken in de
ambassade en verschillende mensen zijn van kanker gestorven. Metingen van de Amerikaanse
militaire  overheid  tonen aan dat  deze bestraling  al  sinds 1953 bestond.  Ze beschouwde het
personeel van haar ambassade als proefkonijnen.   Ze hield de zaak geheim en besloot pas vanaf
1976 schermen te plaatsen om deze golven te verzwakken. De zaak werd dan openbaar gemaakt.
De verzoeken om schadevergoeding werden afgewezen. De Amerikaanse regering ontkende elk
verband tussen de bestraling en de vastgestelde ziekten 158. Het is slechts in juni 1976, onder druk
van de publieke opinie,  dat het Staats-Departement een uitgebreid epidemiologisch onderzoek
startte. Dat mondde uit  in het bewijs van het verband tussen de gezondheidsstoornissen van het
personeel van de ambassade en zijn bestraling door microgolven 159 .

De effecten te wijten aan een blootstelling aan microgolven werden steeds ernstiger 160 genomen.
Een  nieuw  syndroom  werd  gedefinieerd, “het  syndroom  van  de  microgolven”  dat  door
vermoeidheid, hoofdpijn, slapeloosheid, erectiestoornissen, hartkloppingen, bloeddrukstoornissen
en huidsymptomen wordt gekenmerkt  161.

Indien men tijdens een korte duur aan een sterke intensiteit van microgolven wordt onderworpen,
spreekt men van een acute blootstelling, hetgeen bepaalde werknemers van de microgolvensector
kan overkomen en erg gevaarlijk kan zijn 162,163,164,165,166,167  .

Indien men langdurig wordt blootgesteld aan een geringe intensiteit van microgolven spreekt men
van een  chronische blootstelling.  Deze blootstelling is vergelijkbaar  met  de marteling van een
druppel  water.  Een  druppel  water  die  op  de  top  van  iemands  schedel  valt,  wat  lijkt  er
onschuldiger  ?  Maar  als  het  verschijnsel  zich  langdurig  en  voortdurend  herhaalt  wordt  het
ondraaglijk.  Evenzo kan het schadelijk  zijn wanneer men herhaaldelijk  onderworpen wordt aan
microgolven  van  geringe  intensiteit.  Zo  zijn  cataracten  (ondoorschijnendheid  van  de  ooglens)
opgetreden bij personen die herhaaldelijk aan kleine dosissen microgolven afkomstig van radars
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van de luchtvaartsector werden blootgesteld  168 .  Door experimenten op dieren had men reeds
vastgesteld dat kleine terugkerende dosissen van microgolven cataract konden veroorzaken 169.

De  blootstelling  aan  elektromagnetische  velden  van  microgolven  kan  bij  bepaalde  personen
onmiddelijke  niet-specifieke  reacties  veroorzaken  :  een  onbehaaglijk  gevoel,  hoofdpijn,
duizeligheid,  jeuk,  het  gevoel  dat  de  nek  vast  zit... 170.  Niettegenstaande  is  het  pas  na  een
bepaalde blootstellingsduur,   soms na verschillende jaren,  dat  er  meer  specifieke  symptomen
opduiken.  Gezien  deze  latentietijd  wordt  het  verband  tussen  de  chronische  blootstelling  aan
microgolven en de symptomatologie vaak niet gelegd.

Microgolven veroorzaken dus   "a-thermische"  effecten 629 en dat reeds bij geringe, en zelfs zeer
geringe vermogensdichtheid 171 . 

Bij een blootstelling aan geringe dosissen microgolven is het niet mogelijk te voorzien hoe een
persoon  er  op  zal  reageren.   Geplaatst  in  éénzelfde  elektromagnetische  omgeving  zullen
verschillende personen op zeer verschillende manieren kunnen reageren 172 .

VI.  MICROGOLVEN  EN  BLOOTSTELLINGSNORMEN  

Wetenschappelijke  en politieke  instanties,  bewust  van de gevaren  die  de bevolking  door  een
blootstelling  aan  microgolven  kan  oplopen,  hebben  blootstellingslimieten  vastgesteld.  Deze
limieten  zouden  moeten  aanduiden  welke  maximale  vermogensdichtheid  van  microgolven  het
publiek mag ondergaan zonder risico voor de gezondheid.

De vermogensdichtheid van het elektromagnetische veld dat door microgolven wordt veroorzaakt,
wordt in Watt/m² gemeten. 

   

1 Watt /m²
1  milli Watt / m2 =   0,001 Watt / m2 =  10 –3  Watt / m2  
1  micro Watt / m2  =  0,000 001 Watt / m2  =   10 -6  Watt / m2

1  nano Watt / m2 =  0,000 000 001 Watt / m2 =   10 -9  Watt / m2

1  pico Watt / m2 =  0,000 000 000 001 Watt / m2 =   10 -12 Watt / m2

Deze  vermogensdichtheid  kan  eveneens  in  Volt/m  gemeten  worden.  Het  gaat  dan  om  de
component  "elektrisch  veld"  van  de  straling,  een  bestanddeel  dat  door  wiskundige  formules
verbonden is met de vermogensdichtheid. Dit zagen wij reeds in hoofdstuk III.

De waarden van emissies  van natuurlijke  microgolven waaraan wij  worden blootgesteld  is  10
nanoWatt/m² of  0,01 microWatt/m², hetgeen overeenkomt met een elektrisch veld van 0,001942
Volt/m 173.

De  vermogensdichtheid  van  kunstmatige  microgolven  waaraan  wij  worden  onderworpen,
overschrijdt  verreweg  de  vermogensdichtheid  van  de  natuurlijke  microgolven.  Uitgedrukt  in
Watt/m²  bereikt  ze een waarde die doorgaans 2 miljoen keer  meer  is dan die van natuurlijke
microgolven.

De normen verschillen naargelang de instanties die ze hebben opgesteld.

In de volgende tabel vermelden we enkele van die normen. De 1ste en de 2de kolom geven het
land aan en het  gebied of  de instantie die deze normen aanbevelen.  De 3de kolom geeft  de
frequentie  van  de  betrokken  golf  aan.  De  4de  kolom  geeft  de  vermogensdichtheid  van  de
bepaalde normen aan in Watt/m²  uitgedrukt.  De 5de kolom geeft  de sterkte in Volt/m van het
elektrische veld aan.
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TABEL   2
Organisme 

of land
Referenties Frequentie Watt / m 2 Volt / m

ICNIRP
(W.G.O.)

Guidelines 1998 174 10 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à  300 GHz

2,000 000
2,250 000
4,500 000
9,000 000

10,000 000

28
29,1
41,2
58,2
61

RAAD VAN DE
EUROPESE

 UNIE

 Aanbeveling
van 

12 juli 1999 175

10 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à  300 GHz

2,000 000
2,250 000
4,500 000
9,000 000

10,000 000

28
29,1
41,2
58,2
61

DUITSLAND Grenswaarde
van de  

26.BlmSchV 176

10 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à  300 GHz

2,000 000
2,250 000
4,500 000
9,000 000

10,000 000

28
29,1
41,2
58,2
61

FRANKRIJK Decreet 
N° 2002-775 

van 3 mei 2002  177

10 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à  300 GHz

2,000 000
2,250 000
4,500 000
9,000 000

10,000 000

28
29,1
41,2
58,2
61

BELGIË Koninklijk 
besluit  van 

10 augustus 2005 178 

10 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz   à 10 GHz

0,500 000
0,563 000
1,125 000
2,250 000
2,500 000

13,7
14,6
20,6
29,1
30,7

ITALIË Ministerieel
decreet van 
8 juli 2003

 179 

3 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à 300 GHz

0,100 000
0,100 000
0,100 000
0,100 000
0,100 000

6
6
6

        6
6

POLEN 28  nov.2003 180 3 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à 300 GHz

0,100 000
0,100 000
0,100 000
0,100 000
0,100 000

6,14
6,14
6,14
6,14
6,14
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Organisme 
of land

Referenties Frequentie Watt / m 2 Volt / m

ZWITSERLAND ORNI

23 dec 1999 181

van toepassing

op 01-02-2000

Plaatsen waar mensen
langdurig blijven

450 Mhz

900 Mhz

1800 Mhz

900 + 1800 Mhz

900 + 2 à 300 GHz

450 + 1800 Mhz

450 + 2 à 300 GHz

2 à  300 Ghz

Plaatsen waar mensen
kortstondig blijven

450 Mhz

900 Mhz

1800 Mhz

2 à 300 GHz

0,042 000

0,042 000

0,095 000

0,066 000

0,066 000

0,066 000

0,066 000

0,095 000

2,079 600

4,679 000

8,923 000

9,870 000

4

4

6

5

5

5

5

6

28

42

58

61

GROOT
HERTOGDOM
LUXEMBURG

Omzendbrief
 n°1644

(Réf. 26/94)
11 maart 1994 182 

   900 MHz
1800 MHz

0,025 000
0,025 000

3
3

RUSLAND Ministerie voor
 Volksgezondheid

2003 183 

300 MHz  à  400 MHz
450 MHz
900 MHz

1800 MHz
2 GHz  à  300 GHz

0,025 000
0,025 000
0,025 000
0,025 000
0,025 000

3
3
3
3
3

OOSTENRIJK ONORM 1120
 1994 184  

900 MHz
950 MHz

1800 MHz
2 GHz  à  300 GHz

6,00 000
6,300 000

10,000 000
10,000 000

48
49
61
61

Artsen en
wetenschappers

Resolutie van 
Salzburg 7-8 juni 

2000 185

900 MHz
1800 MHz

0,001 000
0,001 000

0,614
0,614
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Organisme 
of land

Referenties Frequentie Watt / m 2 Volt / m

Land van 
SALZBURG

Departement van de
Volksgezondheid
Februari 2002 186  

Buiten  :
900 MHz

1800 MHz
Binnen  :
900 MHz

1800 MHz

0,000 010
0,000 010

0,000 001
0,000 001

0,06
0,06

0,02
0,02

De aanbevelingen van de Wereldgezondheidsorganisatie (WGO) vormen de referentie waarop het
merendeel  van  de  Europese  landen  zich  baseren  voor  hun  wetgeving.  Afhankelijk  van  de
frequenties variëren deze aanbevelingen  voor het publiek van 2,5 Watt/m² tot 10 Watt/m². Deze
werden opgemaakt  door  het  ICNIRP  (Internationale  Commissie  van  Bescherming  tegen  Niet-
Ioniserende Stralingen), een niet-gouvernementele organisatie die dicht bij de industrie aanleunt
en die officieel door de WGO wordt erkend. Deze aanbevelingen houden enkel rekening met de
thermische effecten van  microgolven 174  . 

Een  permanente  of  herhaalde  blootstelling  aan  kunstmatige  microgolven  met  een  geringe
vermogensdichtheid kan talrijke gezondheidsproblemen veroorzaken. Deze zijn dan niet te wijten
aan het thermische effect van de microgolven, maar wel aan hun niet-thermische effecten.

Artsen en talrijke onafhankelijke wetenschappers bevelen, in diverse Resoluties  en  Appels die
sinds het jaar 2000 worden gepubliceerd, normen aan die veel lager zijn dan de officiële normen
die door de politieke bevoegdheden van hun land worden bepaald (Resolutie van Salzburg in juni
2000 185, Resolutie van Catania in september 2002, het Appel van Freiburg in oktober 2002 185, het
Appel van Bamberg in mei 2004 187, het Appel van Helsinki in januari 2005 188 , het Appel van Hof
in mei 2005 189, het Appel van Lichtenfels in juli 2005 190, het Appel van Freienbach in september
2005, het Appel van Haibach in oktober 2005  191, het Appel van Oberammergau, het Appel van
Coburg in november 2005 192 ).

Voor  een  preventieve  bescherming  van  de  volksgezondheid  bevelen  de  artsen  en  de
wetenschappers  van  de  Resolutie  van  Salzburg  wat  betreft  de  gepulseerde  microgolven  een
blootstellingslimiet  aan  van  maximum  1000  microWatt/m²,  hetgeen  overeenstemt  met  0,614
Volt/m.

Verschillende onder deze wetenschappers zijn echter van mening dat deze beschermingsnorm
onvoldoende is en stellen een norm voorop die nog 10 keer kleiner is, dus 100 microWatt/m² of
0,194 Volt/m.

Artsen en wetenschappers die de diverse Appels en Resoluties ondertekenden vragen dat hun
actie  door  anderen  wordt  gevolgd.  Zo  heeft  het  Appel  van  Freiburg  reeds  meer  dan  36.000
handtekeningen verzameld waarvan meer dan 1.000 van artsen en wetenschappers.

Het Departement van Volksgezondheid van Salzburg besluit dat een permanente blootstelling aan
basisstations voor mobiele telefonie van waarden van 10 microWatt/m² en hoger, voor bepaalde
personen een ernstige risicofactor vormt. Sinds februari 2002 beveelt dit Departement de normen
aan van  10 microWatt/m² (0,06 Volt/m)  voor buiten de gebouwen en van  1 microWatt/m²
(0,02 Volt/m) binnen de gebouwen 186 . 

Uitgedrukt  in  Watt/m²  zijn  de  aanbevolen  blootstellingslimieten  van  de
Wereldgezondheidsorganisatie  450.000  keer  (voor  golven  GSM 900  MHz)  tot  1.000.000  keer
(voor  golven  DCS  1800  MHz)  hoger  dan  de  blootstellingslimieten  voorgesteld  door  het
Departement van Volksgezondheid van Salzburg. 

De  WGO  houdt  geen  rekening  met  de  adviezen  van  artsen  en  wetenschappers  die  lagere
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blootstellingsnormen vragen. In haar Repertorium n°304 van mei 2006, waarin zij onder één term
"radiofrequenties"(RF), radiogolven, TV-golven en microgolven groepeert, schrijft ze : 

"Tot op heden was het enige gezondheidseffect van RF-velden vastgesteld  in wetenschappelijke
studies de lichamelijke temperatuursverhoging (van meer van 1° C ) tijdens een blootstelling aan
velden van zeer hoge intensiteit die men enkel in de industrie aantreft, zoals bij voorbeeld, bij de
hoogfrequentie-verwarmingsystemen. De blootstellingsniveaus aan RF van basisstations en hun
netwerken is zo klein dat de temperatuurverhoging onbeduidend is en geen enkel effect heeft op
de menselijke gezondheid " .  194

Met andere woorden : een mens die niet « opwarmt » in de nabijheid van een GSM-antenne zal er
zeker geen enkel nadeel van ondervinden.

De normen die in België gelden houden evenmin geen rekening met de adviezen van artsen en
wetenschappers die Appels en Resoluties hebben opgesteld, noch met de aanbeveling van het
Departement van Volksgezondheid van Salzburg. 

In  België  worden  de  blootstellingsnormen  voor  de  elektromagnetische  golven  afkomstig  van
antennes voor mobiele telefonie bepaald door het Koninklijk  Besluit  van 10 augustus 2005  178.
Uitgedrukt in Watt/m² zijn deze blootstellingsnormen 100.000 maal hoger dan deze die in 2002
door  het  Departement  van  Volksgezondheid  van  Salzburg  werden  geadviseerd.  De  officiële
Belgische veiligheidsnormen voor  de bevolking  werden opgesteld  ongeacht  het  advies van de
Belgische Hoge Gezondheidsraad die een norm van 3 V/m (document CSH 8103) wenste. Dit
Koninklijk Besluit van 10 augustus 2005 is trouwens ingeleid in beroep bij de Raad van State voor
nietigverklaring .

Ondanks het feit dat de Belgische officiële normen lager zijn dan deze die door de WGO worden
aanvaard, zijn zij zo hoog dat zij zonder enige moeite door de fabrikanten van antennes zullen
worden  gerespecteerd.  De  industrie  voor  mobiele  telefonie  zal  aldus  eender  waar  krachtige
antennes kunnen plaatsen zonder illegaal te zijn en zonder dat de burgers een wettelijke basis
hebben om zich te verdedigen.

Volgens H.Trzaska van het Instituut  van Telecommunicaties en polytechnische geluidsleer van
Wroclawskiej in Polen zijn de blootstellingsnormen aan elektromagnetische velden geldend in de
westerse wereld onlogisch zowel op fysisch als op medisch-biologisch vlak 195.

VII. HET  APPEL  VAN  FREIBURG : 
ARTSEN  EN  WETENSCHAPPERS  VRAGEN  EEN

HERZIENING  VAN  DE  VEILIGHEIDSNORMEN

Zoals reeds vermeld werden sinds het jaar 2000 vele Appels opgestart om een vermindering van
de veiligheidsnormen betreffende microgolven te vragen. Laten wij één van deze Appels nader
bekijken.  Op 9-10-2002 zijn Duitse artsen bijeengekomen en  hebben,  wat men noemt,   "Het
Appel van Freiburg" opgesteld 185. Zij trokken de aandacht van hun collega's en de overheid op de
vaststellingen die  zij  deden bij  patiënten die blootgesteld  waren aan microgolven van mobiele
telefonie alsook van draadloze huistelefoons. 
De artsen  van Het Appel van Freiburg schreven :

 «  Wij observeren de laatste jaren bij onze patiënten een dramatische toename van ernstige en
chronische ziektes, in het bijzonder : 

• leer-, concentratie- en gedragsstoornissen bij kinderen (zoals bijvoorbeeld het syndroom
van hyperactiviteit), 

• bloeddrukstoornissen die steeds moeilijker door medicatie te controleren zijn,
• hartritmestoornissen, 
• hartinfarcten en cerebrale vasculaire ongevallen( CVA) bij steeds 
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jongere mensen,
• hersendegeneratie (zoals bij voorbeeld de ziekte van Alzheimer) en epilepsie -aanvallen,
• kankers zoals leucemie en hersentumoren.

Wij  stellen bovendien een exponentiële stijging vast van verschillende stoornissen die vaak ten
onrechte geklasseerd worden als psychomatisch zoals :

• hoofdpijn en migraine,
• chronische vermoeidheid,
• inwendige onrust,
• slapeloosheid en vermoeidheid overdag,
• geruis in de oren,
• aanleg voor infecties,
• zenuwpijnen en pijnen in de weke delen, die men niet door de huidige bekende oorzaken

kan verklaren.

Deze vermelde symptomen zijn slechts de meest opvallende.

Wij kennen de omgeving waarin onze patiënten leven en hun leefgewoonten.Na een nauwkeurige
ondervraging  merken  wij  dat  er  in  tijd  en  ruimte  een  duidelijke  relatie  bestaat  tussen  het
verschijnen  van  deze  ziekten  en  het  begin  van  de  blootstelling  van  de  patiënten  aan  deze
microgolven. 
Deze blootstelling is bijvoorbeeld te wijten aan :

 
• het intensieve gebruik van een mobiele telefoon, 
• de  installatie  van  een  basisstation  voor  mobiele  telefonie  in  de  omgeving  van  de

woonplaats van de patiënt,
• het gebruik van een draadloze telefoon van het DECT- type in de woning van de patiënt of

in de nabijheid ervan.

Wij kunnen de hypothese van een samenloop van omstandigheden of van  het toeval niet meer
aanvaarden. »

Dit Appel van Freiburg toont zeer duidelijk hoe ernstig de situatie is.

VIII.  ENKELE  FACTOREN  DIE  INVLOED  HEBBEN  OP  DE
BLOOTSTELLING  VAN  EEN  PLAATS  AAN  MICROGOLVEN VAN

ZENDMASTEN 

De vermogensdichtheid van het  elektromagnetische veld op een plaats   blootgesteld  aan de
microgolven van een zendmast, hangt af van verschillende factoren.

• Een eerste  factor  is  de afstand tussen de plaats  en de antenne.  Hoe groter  de
afstand is, hoe meer de microgolven zijn afgezwakt. Tussen de plaats en de antenne
kunnen  hinderpalen  voorkomen.  Gebouwen  of  bomen  kunnen  de  microgolven
afremmen. Maar metalen voorwerpen of metalen structuren kunnen  microgolven doen
afwijken of ze versterkt weerkaatsen  196.

• Een tweede factor is  de hoogte van de plaats ten opzichte van de hoogte van de
antenne. Zo ontvangen huizen die dieper gelegen zijn ten opzichte van een antenne
minder straling dan de huizen die op dezelfde hoogte gelegen zijn.

• Een derde factor is de richting van de antenne ten opzichte van de plaats in kwestie.
Als de plaats zich bevindt in de as van de antenne wordt deze plaats aan een hevigere
straling  blootgesteld  dan  wanneer  deze  plaats  zich  niet  in  de  as  van  de  antenne
bevindt. 
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• Een  vierde  factor  is  het moment  van  de  dag  en  van  het  jaar.  De
blootstellingswaarden zijn immers afhankelijk van het aantal communicaties die door
het basisstation worden doorgezonden. Hun aantal neemt toe op bepaalde momenten
van de dag en bepaalde periodes van het jaar  197.

De lezer  die  hierin  geïnteresseerd  is,  vindt  in  hoofdstuk  XVII  (Bijlage  1,  bladzijde  55)  enkele
resultaten van metingen terug die deze factoren toelichten.

In het rapport  dat opgesteld wordt  vooraleer een antenne voor mobiele telefonie geplaatst  zal
worden, wordt er een berekening gemaakt om de toekomstige blootstelling van de bevolking aan
de microgolven  van  deze antenne  te  evalueren.  Deze berekeningen  baseren  zich  op  wat  de
toekomstige  antenne  zal  uitstralen  en  misschien  ook  op  wat  de  reeds  bestaande  antennes
uitstralen...maar  houden  geen  rekening  met  andere  elektromagnetische  velden  waaraan  de
bevolking reeds blootgesteld is. Alvorens antennes te plaatsen is het noodzakelijk metingen van
het elektromagnetische veld uit te voeren in de buurt van de woningen rondom deze toekomstige
antennes.   Deze  metingen  zouden  bij  de  aanvraag  voor  een  bouwvergunning  van  antennes
moeten gevoegd worden. Zo kan men de globale vermogensdichtheid van het elektromagnetische
veld berekenen voor de buurtbewoners na de installatie van de nieuwe antenne. 

Maar,  zoals  we reeds opmerkten,  zijn  de Belgische officiële  normen zo hoog  dat  zij  altijd  en
zonder enige inspanning gerespecteerd kunnen worden door de industrie voor mobiele telefonie.
Dit zelfs wanneer er reeds andere bronnen van elektromagnetische velden aanwezig zijn vlakbij
de plaatsen van de toekomstige antennes.  De vermogensdichtheid van de elektromagnetische
velden zal op een plaats bijna nooit de waarden overschrijden die door het Koninklijk Besluit van
10 augustus 2005 178 werden bepaald. Het probleem is dus een probleem van wetgeving : normen
bepalen die verenigbaar zijn met de volksgezondheid.

XIX.  DE  GEVOLGEN  VAN  MICROGOLVEN  OP  LEVENDE WEZENS :
STUDIES  EN  VASTSTELLINGEN

Talrijke  studies  betreffende  zowel  dieren  als  mensen  hebben  bewijzen  aangevoerd  van  de
schadelijkheid van microgolven.

Studies gerealiseerd in laboratoria

In  laboratoria  werden  levende  organismen  blootgesteld  aan  microgolven.  Hier  volgen  enkele
vaststellingen : 

• verandering  van  het  genetische  materiaal  van  de  cel   (DNA,  chromosomen)
198,199,200,201,202,203,204,205,206,207,208,209,210,211,212,213,214,215,216,217,218,219,220,630,631 ,

• verandering  van  de  uitdrukking  van  de  genen
221,222,223,224,,225,226,227,228,229,230,231,232,233,235,630,632,633,634 ,

• proliferatie van pathogene bacteriën 235  ,
• vermindering van de voortplanting bij  Drosophile  vlieg  220,235,236,635,636 ,
• toename van lymphomen bij de muis 237 ,
• verandering van de bloedparameters en de endocriene klieren bij de mannelijke muis 238,239

,
• genotoxisch effect op de spermacellen van de mannelijke muis blootgesteld aan 900 MHz

microgolven 637 ,
• verandering van de kwaliteit van het menselijke sperma blootgesteld

aan  mobiele  telefoons  GSM  900  MHz.  De  beweeglijkheid  van  de  bestraalde
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spermatozoïden  was  aanzienlijk  minder  goed  dan  die  van  de  spermatozoïden  van  de
controlegroep 240 ,

• aantasting van  de afweermechanismen van de cellen  227,241,242  ,
• aantasting van het immunsysteem  243,244,245,246,247,248,249  ,
• aantasting van de productie van sommige belangrijke eiwitten voor de   ontwikkeling  van

de nieren van pasgeboren ratten wanneer de moeder door microgolven werd bestraald
tijdens haar zwangerschap 250 ,

• stijging van de activiteit  van de cellen van Merkel,  cellen die met de tastzin  te maken
hebben ;  bij deze proefneming kwamen de cellen van  Merkel van de huid van ratten die
30 minuten blootgesteld waren aan een mobiele telefoon GSM 900 MHz 251,

• vermindering van de huidweerstand. Die vermindering is belangrijker bij jongeren dan  bij
volwassenen en belangrijker bij personen van het mannelijk geslacht dan bij personen van
het vrouwelijk geslacht 252,

• aantasting  van  de  hersenen  van  ratten  blootgesteld  aan  microgolven.  Eveneens
vermindering van hun groei en hun motoriek  253,

• aantasting  van het  calcium-metabolisme in  de hersenen van katten   254 en muizen  255.
Dergelijke  vaststellingen  op  het  calcium-metabolisme    werden  reeds  gemaakt  bij
organismen  die  waren  blootgesteld  aan  golven  met   lagere  frequenties  dan  die  van
microgolven 256,257,258,259,260,261,262,263,264,265,

• verandering  van  de  elektrische  activiteit  van  de  hersenen  van katten  blootgesteld  aan
microgolven 266 , met een vermindering van hun hartfrequentie en een toename van hun
aantal bewegingen en van hun agressiviteit 267,

• blokkering  van  de  werking  van  de  melatonine  met  als  gevolg  een  toename  van  vrije
radicalen en veroudering van het lichaam 268,269,270,271 ,

• stijging van de oxydatieve stress in verschillende weefsels van proefdieren blootgesteld
aan microgolven 271,272,273,274,275,638 ,

• stimulering van de rijping van het stuifmeel van bloemen van kiwi. 
De effecten waren statistisch significant. De korrels van  het stuifmeel  werden ofwel direct
door microgolven bestraald ofwel ondergedompeld in een voorbereide wateroplossing die
door de microgolven werd bestraald 276,

• activering van  het ornithine-decarboxylase-enzym dat betrokken is bij cellulaire groei en
ontwikkelingsprocessen van kanker 277,

• de niet-kankerverwekkende cellen zijn gemakkelijker omgevormd in kankerverwekkende
cellen 242,278,279,280,281 ,

• verandering van de cellulaire structuur 156,282,283,
• verandering van de structuur van de eiwitten 284,285,286,287 ,
• aantasting van de enzymatische activiteit van de hersenen 208,288,289 , en  met name van de

activiteit  van  het  acetyl-cholinesterase-enzym  dat  belangrijk  is  voor  een  goede
hersenfunctie 290 ,

• aantasting van het metabolisme van synapsen in de hersenen 291 ,
• disfunctie van de glutamaat-receptoren en de GABA-receptoren in de hersenen 288,292,293  ,
• epilepsie aanvallen treden gemakkelijker op 294 ,
• verandering  van  de  ATP-productie  ter  hoogte  van  de  hersenen  28,29,295 .  ATP  is  een

belangrijke moleculaire energiereservoir in het lichaam.
• modificatie in de prikkelbaarheid van de hersenen bij vrijwilligers   onderworpen aan  GSM-

golven van mobiele telefoons 296,297 ,
• modificatie  van  het  elektro-encefalogram  (EEG)

298,299,300,301,302,303,304,305,306,307,308,309,310,311,312,313,314,315,316,317,318,319,639,684 , 
• actie  op  de  memorisatie  en  op  de  leerprocessen

305,307,315,319,320,321,322,323,324,325,326,327,328,329,330,331,332,333,334 ,
• verandering van de slaap  301,304,306,308,312,316,335,640 ,
• verandering van de bio-chemische werking van de hersenen, met name wat betreft  het

actieve transport  van natrium- en kaliumionen, en een lekkage van de calcium-ionen van
de celmembranen 336 , 

• hartritme-  en bloeddrukstoornissen 312,336 ,
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• vermindering van de bloedstroom in de hersenen 337,338,339,340 , 
• temperatuurstijging van het oor dat blootgesteld is aan de straling van een GSM 900 MHz.

De isolatie van het oor van de lucht en de warmte van het functionneren van het toestel
waren  twee  significante  factoren  voor  de  temperatuurstijging  van  de  huid.  De  warmte
veroorzaakt door de microgolven was in dit geval verwaarloosbaar maar het experiment
werd enkel op één persoon uitgevoerd  615 .

• significante stijging van de temperatuur van de gehoorgang bij mensen die blootgesteld
werden aan 900 MHz of  1800 MHz microgolven. Dit experiment werd bij  30 vrijwilligers
uitgevoerd 641 .

In september 2003 werd een verslag ingediend bij de Nederlandse regering. Dit verslag werd door
de ministeries van economische zaken,  van het milieu en van de gezondheid gefinancierd  341.
Twee groepen van 36 personen werden bestudeerd. Een van beide groepen was samengesteld
uit personen die zichzelf  "elektrogevoelig " noemden. In een laboratorium werden de deelnemers
gedurende 45 minuten aan microgolven gelijkend op die van antennes van het type GSM 900
MHz, DCS 1800 MHz en UMTS 2100 MHz,  onderworpen. De sterkte van het elektromagnetische
veld van de microgolven waaraan de personen onderworpen werden bedroeg 0,7 V/m met pieken
van maximum 1 V/m. 

Specifieke tests  werden  verwezenlijkt  om  de  gevolgen  van  de  microgolven  op  de  cognitieve
functies  op  te  sporen  (geheugen,  visuele  aandacht,  reactietijden).  Teneinde  de  subjectieve
effecten  die  door  deze  frequenties  worden  geïnduceerd  te  evalueren,  moesten  de  personen
bovendien ook een vragenlijst beantwoorden betreffende symptomen als vermoeidheid, hoofdpijn,
duizeligheid.

De voornaamste resultaten waren de volgende : 

• globale vermindering van "het welzijn" door UMTS-golven,
• verandering van het   "gevoel van agressiviteit " door GSM-golven,
• verandering van de reactietijd onder GSM- , UMTS-golven en in het geval  van “dubbele

taken” onder DCS-golven,
• verandering van het memoriseren door DCS- en UMTS-golven,
• verandering van de visuele aandacht door UMTS-golven,
• verandering  van de waakzaamheid door GSM-golven.

De resultaten tonen eveneens verschillen aan tussen de groep van « elektrogevoelige » personen
en de groep « niet-elektrogevoelige »  personen. Deze studie werd « dubbel blind » uitgevoerd om
alle invloeden van psychologische aard te vermijden.

Een  Zwitserse  studie  van  2006  heeft  het  impact  van  het  UMTS-signaal   onderzocht  op
« elektrogevoelige »  personen  en op « niet-elektrogevoelige » personen.  Deze studie  was van
opzet grotendeels gelijkaardig aan de Hollandse studie van 2003. Deze nieuwe studie bracht geen
enkel signicant resultaat betreffende de invloed van het UMTS-signaal op de twee groepen. De
enkele klachten die vermeld werden tijdens de blootstelling aan microgolven werden toegekend
aan het toeval   614.

Het  valt  nochtans  op te  merken  dat  deze twee studies,  de Hollandse TNO en de Zwitserse,
werden uitgevoerd in een laboratorium. De personen werden in  elektromagnetisch geïsoleerde
kabines geplaatst. Zij werden onderworpen aan microgolven gelijkend op die van het UMTS. De
duur van het experiment heeft per keer de 45 minuten niet overschreden. Deze omstandigheden
verschillen erg  van die van het  werkelijke  leven.  De conclusies die men uit  deze studies kan
treffen kunnen op geen enkele wijze geëxtrapoleerd worden naar gebruikers van UMTS of naar
omwonenden van UMTS-antennes die permanent blootgesteld zijn aan deze microgolven. 
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Verwezenlijkte  studies  en  vaststellingen  bij  gebruikers van een  mobiele
telefoon  of  van  een  draadloze  huistelefoon

Studies hebben het volgende aangetoond bij diegenen die een mobiele telefoon of een draadloze
draagbare huistelefoon gebruikten :

• een  verandering   van  de  bloedstroom  op  het  niveau  van  het  oor  dat  de  persoon
gebruikt om te telefoneren 342 , 

• een verandering van de gehoorfunctie 343,344,345  of een gehoorverlies 346,642 ,
• hoofdpijn en oorpijn 170, 
• concentratiemoeilijkheden en slaapstoornissen 170,
• onaangename en abnormale gevoelens op de huid van de schedel  (dysesthesie)  348,

geobjectiveerd door veranderingen in bepaalde zenuwvezels  349. Deze gevoelens zijn
vaak aan één kant aanwezig en in de meeste gevallen aanhoudend 350,351 ,

• een  toename  van  goedaardige  hersengezwellen,  in  het  bijzonder  van  akoestische
neurinomen 352,,353,354,355,356,357,358,359,360,361,643 . Deze gezwellen komen evengoed voor
bij  gebruikers  van  de  mobiele  telefoon  van  een  analoog  of  digitaal  type   als  bij
gebruikers van de draagbare huistelefoons 361,

•  een  toename  van  kwaadaardige  hersengezwellen  360,361,362,363,364,643 ,  die  vooral  de
leeftijdscategorie  van  de  20-29  jarigen  treft.  Deze  kwaadaardige  gezwellen  komen
meestal  voor  aan de kant  van  het  oor  dat  de  persoon  gebruikt  om te  telefoneren
364,366,367,368,643.   Zij  komen  vaker  op  het  platteland  dan  in  de  stad  369,  evengoed  bij
gebruikers van de mobiele telefoon van een analoog of digitaal type  als bij gebruikers
van de draagbare huistelefoons  361,370 ,

• een toename van lymphomen (T-cell-non-Hodgkin-lymphoom), een vorm van kanker
van de lymphatische klieren 371,372 , 

• een duidelijke toename van het uvéal melanoom, een zeer agressieve kanker van het
oog 354,373   .

Een onderzoek onder leiding van professor Santini in Frankrijk over het gebruik van de mobiele
telefoon  heeft  aangetoond  dat  klachten  over  concentratiemoeilijkheden  vaker  werden
uitgesproken  door  de  gebruikers  van  de  mobiele  telefoon  1800-MHz  (DCS)   dan  door  de
gebruikers  van  de  mobiele  telefoon  900-MHz  (GSM).  Deze  klachten  werden  erger  als  deze
gebruikers eveneens computers gebruikten. Onder de gebruikers van mobiele telefoons waren de
slaapstoornissen frequenter bij vrouwen dan bij mannen : dit verschil tussen geslachten werd niet
teruggevonden in de controlegroep die geen mobiele telefoon gebruikte 374.

Een studie  die  in  Saoedi-Arabië werd uitgevoerd  brengt  het  gebruik  van  mobiele  telefoon in
verband met hoofdpijn, vermoeidheid, duizeligheid alsook aandacht- en slaapstoornissen 375.

Een Poolse studie betreffende het gebruik van de mobiele telefoon door  jonge mensen in goede
gezondheid toont de volgende resultaten aan : 70% jongeren klagen over hoofdpijn, 56% over
concentratiestoornissen, 28.2% over een warmtegevoel van het oor waarmee zij telefoneren, 20%
over duizeligheid en 11%  over dermatitis van het gezicht 376.

Een andere Poolse studie van 2007 legt een verband tussen de vructhbaarheidsproblemen van
koppels en het gebruik van de mobiele telefoon 644 . Deze studie bevestigt de vorige bevindingen
betreffende een mindere kwaliteit van het sperma bij de gebruikers van de mobiele telefoon 645,646 . 
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Verwezenlijkte   studies   en   vaststellingen  bij   bewoners  nabij
zendmasten

Voor wat de mobiele telefonie betreft komt het gevaar evengoed van de mobiele telefoon zelf als
van de zendmasten.

De telecommunicatie-industrie beweert dat de tegenstanders van antennes een overdreven angst
hebben voor hun antennes. Een Oostenrijkse studie heeft echter aangetoond dat de omwonenden
van antennes geen ongebruikelijke angst vertoonden voor deze technologie ten opzichte van de
controlegroep  377. 

Deze vaststelling werd door een Zwitserse studie bevestigd 378. Dit wil zeggen dat de klachten van
omwonenden van antennes kunnen beschouwd worden als geloofwaardig  en niet overdreven zijn.

Een Poolse studie over omwonenden van antennes toont aan dat de basisstations van mobiele
telefonie  volgende  symptomen   veroorzaken  :   slechte  bloedcirculatie,  slaapstoornissen,
prikkelbaarheid,  depressie,  concentratiemoeilijkheden,  troebel  zicht,  misselijkheid,  gebrek  aan
eetlust, hoofdpijn en duizeligheid 379.

Een  studie  over  Spaanse  omwonenden  van  antennes  met  900  MHz  heeft  een  significante
correlatie  aangetoond  tussen  de  symptomen  vermeld  door  deze  omwonenden  en  de
elektromagnetische  vermogensdichtheid  van het  veld   dat  gemeten  werd in hun woning.  Hoe
hoger de vermogensdichtheid was, hoe ernstiger de symptomen waren 380.

Een andere studie over Spaanse omwonenden van antennes  met 1800 MHz  heeft eveneens een
signicante correlatie aangetoond tussen de ernst van de symptomen die bij deze omwonenden
voorkwamen en de vermogensdichtheid van het elektromagnetische veld van de microgolven die
in hun woning werd gemeten. Twee groepen werden samengesteld. De eerste groep leefde op
minder dan 250 m van de antennes en werd aan een vermogensdichtheid  van ongeveer 1100
microWatt/m² blootgesteld. De tweede groep leefde op meer dan 250 m van de antennes en werd
aan een vermogensdichtheid van ongeveer 100 microWatt/m² blootgesteld. In de  eerste groep
kwamen  ernstiger  symptomen  voor  dan  in  de  tweede  groep,  die   in  minder  mate  werd
blootgesteld. De symptomen waarvan de correlatie met de intensiteit van het elektromagnetische
veld significant was, waren de volgende : prikkelbaarheid, hoofdpijn,  vermoeidheid, verlies van
eetlust, zich slecht voelen, slaapstoornissen, depressie, concentratiemoeilijkheid, duizeligheid en
cardiovasculaire problemen 381.

Een epidemiologische studie die in Frankrijk werd uitgevoerd, heeft bij omwonenden van antennes
voor  mobiele  telefonie  eveneens  klachten  vastgesteld  in  verband  met  de  blootstelling  aan
microgolven. Twee groepen werden samengesteld. De eerste omvatte de bewoners die in een
omtrek van 300 m rond de antenne woonden. De tweede, de controlegroep, omvatte personen die
op een afstand van meer dan 300 m van de antenne leefden of op een woonplaats buiten de
invloed van een basisstation. Klachten in verband met de blootstelling aan microgolven konden
opgemerkt worden in de groep die in een omtrek van 300 m rond de antenne woonde. Bepaalde
klachten werden significant vaker vermeld op bepaalde afstanden van de antenne :

• van 0 tot 10 m van de antenne : misselijkheid, verlies van eetlust, visuele storingen,
moeilijkheden  om zich te verplaatsen,

• van  10  tot  100  m  van  de  antenne  :  prikkelbaarheid,  depressieve  neiging,
concentratiemoeilijkheden, geheugenverlies, duizeligheid,  daling van het libido,

• van 100 tot 200 m van de antenne : hoofdpijn, verstoorde slaap, ongemakkelijk gevoel,
huidproblemen, 

• van 200 tot 300 m van de antenne : vermoeidheid 382 .

Het aantal gerelateerde symptomen was hoger vlakbij het basisstation dan op een afstand ervan
en bepaalde symptomen  waren meer kenmerkend bij  vrouwen dan bij mannen  383 .
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De leeftijd van de blootgestelde personen was eveneens een factor die een rol speelde bij  de
gevoeligheid  aan  microgolven.  De  personen  van  meer  dan  60  jaar  oud  hadden  een  meer
uitgesproken effect voor bepaalde symptomen dan  jongere personen.

Een  woonplaats  juist  tegenover  de  antennes  was  het  meest  schadelijke  voor  sommige
bestudeerde symptomen 384.

Wanneer  de personen die blootgesteld  waren aan microgolven van antennes ook aan andere
bronnen van elektromagnetische velden onderworpen werden in hun milieu, konden de resultaten
van de studie soms paradoxaal lijken. Dit is te wijten aan het bestaan van interferenties tussen de
verschillende bronnen van elektromagnetische  velden.  Deze interferenties  zijn  in  staat  om de
richting  van de biologische effecten  te  wijzigen,  hetzij  door  ze te  verhogen,  hetzij  door  ze te
verminderen.  Zo  werden er  bij  personen  die  zowel  blootgesteld   waren  aan microgolven  van
antennes als aan andere bronnen van  elektromagnetische velden de volgende vaststellingen
gedaan :

• toename  van  het  gevoel  van  ongemak  en  duizeligheid  in  aanwezigheid  van  een
elektrische transformator, 

• toename van concentratiemoeilijkheden in aanwezigheid van een zender voor radio en
televisie,

• minder slaapstoornissen  bij de gebruikers van mobiele telefoons  384.

In Naila, in Duitsland, zijn antennes voor mobiele telefonie in 1993 operationeel geworden. Het
onderzoek  van  ongeveer  1.000  dossiers  van  patiënten  in  Naila  tussen  1994  en  2004  heeft
aangetoond  dat,  onder de bewoners die gedurende 10 jaar in een cirkel van 400 m rond de
antennes hebben geleefd, het aantal nieuwe gevallen van kanker significant  belangrijker was dan
onder de inwoners die gedurende dezelfde periode buiten deze cirkel hebben geleefd. Men heeft
eveneens  opgemerkt  dat  deze  nieuwe  gevallen  van  kanker  in  jongere  leeftijdscategorieën
voorkwamen bij degenen die in een cirkel van 400 m rond de antennes leefden dan bij diegenen
die buiten deze cirkel leefden. 

Een andere studie uitgevoerd in Netanya, in Israël, betreffende een bevolking levend in een cirkel
van 350 m van een  GSM-antenne  en onderworpen aan  een vermogensdichtheid van 5300
microWatt/m², heeft 4,15 keer meer gevallen van kanker in deze bevolking vertoond  dan in de
controle groep die buiten deze cirkel leefde, en dat reeds na een jaar van blootstelling aan  de
microgolven van deze antenne 386. 

Een Oostenrijkse epidemiologische studie van mei 2006 heeft aangetoond dat op het platteland,
tot  op een afstand van 600 m van antennes voor  mobiele telefonie  en met  een gemiddelde
blootstelling van 50 microWatt/m²,  dus ongeveer 0,135 V/m, er een significant verband bestond
tussen deze blootstelling en symptomen zoals hoofdpijn en er eveneens een signicant verband
bestond tussen deze blootstelling en een vermindering van de cognitieve prestaties 387.
Deze waarde van 50 microWatt/m²,  waarbij  men reeds  belangrijke  effecten  waarneemt,  werd
gemeten  in  de  slaapkamer  van  de  blootgestelde  personen.  Veiligheidshalve  moeten  we  dus
normen nemen die lager dan 50 microWatt/m²  zijn.  De maximale vermogensdichtheid van het
elektromagnetische  veld  van  microgolven  moet,  volgens  deze  studie  ,  lager  zijn  dan  50
microWatt/m² . Men kan de normen  die het Departement van Volksgezondheid van Salzburg in
2002  had  voorgesteld  enkel  goedkeuren.  Deze  normen  zijn,  zoals  voordien  vermeld,   10
microWatt/m² buiten de gebouwen en 1 microWatt/m² binnen de gebouwen, dat  respectievelijk
met 0,06 V/m en 0,02 V/m overeenstemt. 186  

In augustus 2006 is een epidemiologische studie verschenen die werd uitgevoerd in Menoufiya in
Egypte  op  een populatie  die  leefde  in  een  hoog  gebouw met  op  het  dak  een zendmast  (37
personen) of in een hoog gebouw gelegen tegenover deze zendmast (48 personen). Een andere
groep van 80 personen, die niet aan deze zendmast was blootgesteld,  werd als controlegroep
gekozen. De gerelateerde symptomen worden in % in de tabel hieronder vermeld.
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TABEL   3
EPIDEMIOLOGISCHE  STUDIE  VAN  MENOUFIYA  

SYMPTOMEN Blootgestelde groepen Controlegroep

Geheugenstoornissen
Slaapstoornissen

Hoofdpijn
Depressieve symptomen

Duizeligheid
Trillingen

28,2 %
23,5 %
23,5 %
21,7 %
18,8 %
9,4 %

5  %
10  %
10  %
8,8 %
5 %
0 %

 

De metingen van  het elektromagnetische veld afkomstig van de zendmast waren veel lager dan
de normen die van kracht waren in deze regio.

Cognitieve tests toonden nog significante veranderingen aan bij  de groep blootgesteld aan de
antenne vergeleken met de controlegroep 388.

Dokter  Neil  Cherry van Nieuw-Zeeland heeft  op 29 juni  2000 op een  colloquium dat door de
Groenen in het Europees Parlement werd georganiseerd, een verslag overhandigd betreffende
microgolven, verslag dat hij in 2002 actualiseerde. 

Voor hem moeten alle substanties die een verandering veroorzaken in de chromosomen en in de
DNA-moleculen of  die de genetische celactiviteit  wijzigen, als genotoxisch beschouwd worden.
Een genotoxische substantie verwekt mutaties, misvormingen en kankers.

De actie van microgolven op de chromosomen, op de DNA-molecule, op de calciumionen, op de
melatonine-productie  en  op  substanties  die  zich  in   kankerverwekkende  producten  kunnen
veranderen tonen aan dat microgolven als genotoxisch beschouwd moeten worden. 

Dokter Cherry besluit  zijn verslag  door te zeggen:

"De  installatie  van  duizende  basisstations   in  de  leefgemeenschap  betekent  een
beduidende stijging van blootstelling van miljoenen mensen aan niveaus van microgolven
waarvan geweten is dat ze ernstige gezondheidsproblemen veroorzaken. De problemen
zullen steeds toenemen tenzij men zich voorneemt snel en doeltreffend te handelen om het
roer om te gooien en de nieuwe installaties slechts te daar plaatsen waar zij uiterst lage
blootstellingsniveaus zullen produceren,  iets  lager  dan een vermogendsichtheid  van 10
microWatt/m2. " 389

De norm voorgesteld  door dokter  Cherry stemt overeen met  de normen die in 2002 door het
Departement van Volksgezondheid van Salzburg werden geadviseerd.

De WGO houdt totaal geen rekening met deze studies en aanbevelingen, aangezien zij in haar
Repertorium n°304 van mei 2006 verzekert :

"De studies die de cognitieve hersengolven en het gedrag onderzoeken van mens en dier
na  blootstelling  aan  RF-velden  zoals  deze  die  door  mobiele  telefoons  worden
geproduceerd,  lieten  geen  ongewenste  effecten  vaststellen...  De  tot  op  heden
geaccumuleerde informatie heeft nooit het bestaan aangetoond van ongewenste effecten
die op korte en lange duur toe te schrijven zijn aan RF-signalen die door basisstations
worden geproduceerd." 194.
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De redevoering van de WGO is duidelijk en geruststellend : de radiogolven, de TV-golven en de
microgolven zijn, behalve hun eventuele verwarmingseffecten, zonder gevaar. 

Helaas kunnen wij zien dat deze geruststellende redevoering  tegengesproken wordt door talrijke
studies en vaststellingen .

X.  BLOED-HERSEN-BARRIÈRE  EN  MICROGOLVEN

Eén van de gevolgen van  microgolven , misschien de meest verraderlijke, is de aantasting van de
bloed-hersen-barrière  (hemato-encephalon-barrière).  Deze  "barrière"  heeft  als  functie  de
hersenen te beschermen. Zij verhindert  de stoffen  die voor de hersenen schadelijk zijn tot de
hersenen door te dringen. Maar deze barrière laat  zowel van het bloed naar de hersenen als van
de hersenen naar het bloed een hele reeks absoluut noodzakelijke substanties doordringen. Dat
kunnen mineralen, vitaminen, suikers, hormonen, peptiden zijn... alles wat noodzakelijk is voor de
goede werking zowel van de hersenen als van het ganse lichaam. 

De  eigenschap  van  microgolven  om  de  bloed-hersen-barrière  aan  te  tasten  staat  bij  de
proefnemers  van  geneesmiddelen  bekend.  Ten  einde  een  substantie  in  de  hersenen  van
proefdieren te  laten doordringen onderwerpt  men deze dieren gedurende enkele  minuten aan
microgolven. De substantie moet  normaal  in het  bloed van de dieren blijven.  Maar dankzij  de
werking van de microgolven op de  bloed-hersen-barrière, bevindt deze substantie zich plots in de
hersenen van de dieren.  Dit  maakt  het  mogelijk  om de effecten  van  deze substantie  op het
centraal zenuwstelsel te bestuderen 288.

De  verandering  van  de  doorlatendheid  van  de  bloed-hersen-barrière  onder  invloed  van
microgolven  kan  op  bestanddelen  van  het  bloed  werken.  Suikers  kunnen  bijvoorbeeld  hun
doorstroom door deze barrière zien stijgen of dalen  390,391,392  . Dit kan de goede werking van de
hersenen en van het organisme verstoren.

De  verandering  onder  invloed  van  microgolven  van  de  doorlatendheid  van  de  bloed-hersen-
barrière kan eveneens veroorzaken dat substanties die normaal in het bloed blijven, plots een
inval in de hersenen doen. Zo slaagt de albumine erin, de voornaamste proteïne van het bloed,
om in de hersenen door te dringen  242,393,394,395,396,397 .  Zij  gedraagt zich dan als een echt gif,  een
neurotoxine waarvan de giftigheid evenredig is aan haar concentratie 399. 

De  intensiteit  van  de  actie  van  microgolven  op  de  bloed-hersen-barrière  hangt  af  van  de
vermogensdichtheid van het elektromagnetische veld en van de  blootstellingsduur 399 .

Deze actie kan symptomen verklaren die zeer snel optreden na een blootstelling aan microgolven
312,336,400 . Een permanente alteratie van de bloed-hersen-barrière door een chronische blootselling
aan microgolven kan de accumulatie van giftige substanties in de hersenen vergemakkelijken. Zo
kunnen metalen als aluminium, mangaan, ijzer, koper, kwik zich in de hersenen ophopen. Deze
metalen worden ervan verdacht degenererende ziekten van het centrale zenuwstelsel uit te lokken
401,402,403,404,405,406,407,408,409,410. 

XI.  DE  DIERENWERELD  EN  MICROGOLVEN

Experimenten op dieren hebben aangetoond dat dieren gevoelig zijn voor  laagfrequente golven
37,56,411,412,413,414,415,416,417,418,419,420,421,422,423,424,425,426,427,428,429,430,431,432,433,434,435,436,437,647,

648,649   ,  voor  golven  die  door   TV  -schermen  worden  uitgezonden  438 en  voor  microgolven
439,440,441,442,443,650,651,652,653,654 .

Youbicier-Simo,  een  Franse  wetenschapper,  heeft  aangetoond  dat  embryo's  van  kippen  een
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sterftecijfer van 72% hebben wanneer zij aan golven van mobiele telefoons worden blootgesteld.
Terwijl in de controlegroep, waar de embryo's niet aan deze golven werden blootgesteld, slechts
een sterftecijfer van 12%  werd geregistreerd 444.

Grigoriev, een Russische wetenschapper, verkreeg enkele jaren later vergelijkbare resultaten. Zijn
studie toont aan dat embryo's van kippen een sterftecijfer van 75% hebben wanneer zij aan golven
van mobiele telefoons worden blootgesteld.  Terwijl in de controlegroep, waar de embryo's niet
aan deze golven werden blootgesteld, slechts  een sterftecijfer van 16%  werd geregistreerd 445.

Dokter Schmid, een Duitse dierenarts, heeft in een boerderij gelegen dichtbij een antenne voor
mobiele  telefonie  gezondheidsproblemen  bij  melkkoeien  vastgesteld.  Geen  enkele  zichtbare
oorzaak  kon  deze  verklaren.  Het  betrof  een  toename  van  vroegtijdige  geboorten,
vruchtbaarheidsproblemen,  een opmerkelijk  gewichtsverlies van de dieren,  oogontstekingen en
verschillende gedragsstoornissen. Bloedonderzoeken toonden vooral een verlies van calcium aan.
Al deze verstoringen verdwenen wanneer de dieren in een beter elektromagnetisch milieu werden
geplaatst maar verschenen opnieuw wanneer ze terugkwamen in hun  vorige omgeving.

Deze dierenarts heeft eveneens vastgesteld dat de kleintjes van 6 zwaluwen, die hun nest in de
loop van de zomer van 1996 in de stal van dezelfde boerderij hadden gebouwd, korte tijd na het
uitkomen van de eieren, stierven 446.

Een studie betreffende de effecten van antennes voor mobiele telefonie op het vee werd door het
ministerie van de ontwikkeling en het milieu van de deelstaat Beieren in Duitsland gefinancierd.
Het  experiment  werd  op  30  boerderijen  door  de  Veterinaire  Faculteit  van  de  universiteit  van
München  uitgevoerd.  Dieren  werden,  volgens  het  blootstellingsniveau  aan  microgolven,  in
verschillende groepen onderverdeeld. Het gedrag van de koeien - hun manier om zich slapen te
leggen, hun gedrag in de weide en veranderingen bij het herkauwen -  werd geanalyseerd.  Er
werden belangrijke verschillen  gevonden : de gedragsstoornissen namen toe in functie van het
blootstellingsniveau aan microgolven. Deze stoornissen waren dezelfde als diegene die bij een
toestand van "chronische stress" voorkomen 447.

In  mei  1999   heeft  de  maatschappij  ORANGE  (sindsdien  in  België  de  maatschappij  BASE
geworden)  een  antenne  geïnstalleerd  op  een  boerderij  in  Zwitserland.  Sedertdien  hielden  de
zorgen  niet  op  in  deze  exploitatie.  Zeer  snel  na  de  geboorte  leden  de  kalveren  aan
ondoorschijnendheid van de kristallens. Niets kon deze cataract verklaren.
Op een dag begon één van de koeien onverwachts te bloeden. Toen de dierenarts aankwam, had
deze koe juist twee premature kalveren gebaard. Eén van hen had slechts één oog en het andere
kalf, waarvan de hals opgeblazen was, stierf in hoestbuien.
De konijnen van de boerderij plantten zich niet meer voort, de valken en kerkuilen broedden hun
eieren zonder succes.
Een meting van het elektromagnetische veld werd uitgevoerd. In een deel van de boerderij werd
een waarde van 2,6 V/m teruggevonden. Deze  waarde blijft wel onder de wettelijke norm van 6
V/m  die  geldend  is  in  Zwitserland,  maar  ligt  boven  de  aanbevolen  norm  van  onafhankelijke
wetenschappers. Voor deze familie van uitbaters is het een ramp  448.

Het  oriënteringsvermogen van vogels en dieren en hun capaciteit  om naar hun thuis terug te
keren, zijn kenmerkende trekken van de dieren, of het nu om bacteriën of om organismen van
hogere orde gaat.  De fysieke basis van deze bekwaamheden berust op de aanwezigheid van
magnetietkristallen  in  hun  weefsels.  Deze  magnetietkristallen  worden  georganiseerd  en
georiënteerd. Ze vormen in hun weefsels een soort "zintuigorgaan" dat gevoelig is voor geringe
veranderingen  van  het  magnetische  veld
449,450,451,452,453,454,455,456,457,458,459,460,461,462,463,464,465,466,467,468,469,470,471,472,473,474,475,476,477,478,479,480,481 .
Aldus kunnen bepaalde vogels een zeer grote gevoeligheid vertonen voor veranderingen van het
magnetische veld, hetzij voor een verandering van de frequentie van het veld (reacties reeds bij
veranderingen van 0,5 Hertz) hetzij voor een verandering van de intensiteit van het veld (reacties
reeds bij  verschil  van 200 nano Tesla,  een intensiteit  die 200 maal kleiner is dan die van het
natuurlijk magnetische veld van de aarde) 482.
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Studies hebben aangetoond dat golven gelijkend op GSM-golven voor mobiele telefonie (900 MHZ
gemoduleerd met 217 Hz) veranderingen veroorzaken in de activiteit van het merendeel van de
zenuwcellen  van  vogels 483.

Veel duivenliefhebbers weten dat hun duiven door GSM-antennes worden verstoord.  Sommige
zijn verplicht te verhuizen om de gezondheid van hun duiven te beschermen.

Er  werd  aangetoond  dat  microgolven  rechtstreekse  gevolgen  kunnen  hebben  op  de
bloedsomloop, het zenuwstelsel en de voortplanting van vogels. Microgolven kunnen eveneens
indirecte gevolgen hebben voor vogels door te veel insekten waarmee zij zich voeden te doden.

De stadszones zijn steeds meer getroffen door de schadelijke gevolgen van microgolven. Balmori-
Martinez heeft in de stad Valladolid (Spanje) de volgende feiten vastgesteld 484 :

1. Vermindering  van  het  aantal  mussen  in  een  leefmilieu  dat  sterk  besmet  is  door
microgolven en een nieuwe toename van hun aantal wanneer deze besmetting ophield.

2. Verplaatsing van de spreeuwen naar andere winteroorden die minder verontreinigd zijn
door microgolven. Sterfte van sommigen onder hen.

3. Torenvalken, die elk jaar opnieuw hun klein nest kwamen bouwen op de daken zijn quasi
allemaal verdwenen wanneer hun leefmilieu door microgolven verontreinigd werd.

4. Talrijke ooievaars geven hun  nest op wanneer in hun nabijheid  masten voor mobiele
telefonie  geplaatst  worden.  In  de  nesten  die  niet  opgegeven  worden  stelt  men  een
vermindering vast van het aantal kleintjes en een globale toename van hun sterftecijfer.

5. Talrijke tamme duiven werden dood teruggevonden dichtbij antennes.
6. In  de  zones  die  door  microgolven  worden  verontreinigd,  vertonen  een  groot  aantal

eksters verschillende afwijkingen zoals beschadiging van hun veren, moeilijkheden om te
vliegen, neiging om lang in de onderste delen van de bomen of op de grond te blijven.

7. Belangrijke  vermindering  van  het  aantal  Streptopelia  decaocto (een  bepaalde  soort
duiven) daar waar antennen werden geplaatst.

8. De veren zijn een eerste teken van goede gezondheid bij vogels. In een milieu dat door
microgolven wordt verontreinigd, verliezen de veren van stadsvogels in het algemeen
hun glans.  Dit  is evengoed het  geval bij  siervogels,  zoals de pauw, als bij  alle wilde
vogels.

9. Drastische vermindering van het aantal vleermuizen in kolonies op een afstand van 80
meter van de antennes.

10.  Vermindering van het  aantal  insekten  en spinnen in de omgeving  van masten  voor
mobiele  telefonie.  Afwezigheid  van vliegen,  zelfs  in  de zomer,  in  de huizen gelegen
vlakbij deze masten.

11.  Frequente dood van huisdieren, zoals hamsters en Indische varkens, die leven vlakbij
antennes voor mobiele telefonie.

12.  De toppen van de bomen verdorden wanneer ze zich rechtstreeks in de straal van de
antennes bevonden. De planten die in de hoofdstraal van de antennes werden geplant,
zagen er ongezond uit, hadden dikwijls een groeiachterstand en een hogere neiging om
ziekten aan te trekken. 

Balmori heeft niet enkel de fauna van de stad Valladolid geobserveerd, maar eveneens de fauna
van "Campo Grande", het stadspark van Valladolid. In de periode tussen 1997 en 2002 heeft men
in dit park vastgesteld dat in 67% van de verschillende vogelpopulaties een sterke vermindering
voorkwam  van  het  aantal  dieren  en  dat  sommige  van  deze  populaties  volkomen  verdwenen
waren. Het aantal aanwezige paren, dat in het begin van de studie in 1997 nog opliep tot 30 à 40,
is in de loop van de vijf  daarop volgende jaren sterk gedaald. In 2002 waren er nog maar 15,
waardoor  gehele zones van het park "stil" geworden waren. Gedurende diezelfde periode is de
uitstoot van SO2, NO2, CO en benzeen drastisch verminderd. De verklaring lag dus niet in de
luchtverontreiniging. De enige  reden die men kon vinden was de installatie van vijf basisstations
voor mobiele telefonie op 3 verschillende plaatsen op minder dan 100 m van het park  484 .

Een studie die in 2003 werd verwezenlijkt omvat het onderzoek van 60 ooievaarsnesten eveneens
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in Valladolid in Spanje.
De helft van deze nesten, die een eerste groep vormde, was gelegen in een omtrek van 200 m
rondom  de  antennes  voor  mobiele  telefonie   (900  MHz  en  1800  MHz).  De  sterkte  van  het
elektrische veld van de microgolven gemeten vlakbij de nesten van deze eerste groep varieerde
van 0,6 V/m tot 3,5 V/m met een gemiddelde van 2,36 Volt/m.

De andere helft van de nesten die de controlegroep vormden, was meer dan 300 m verwijderd van
een antenne. De sterkte van het elektrische veld van de microgolven gemeten in de nabijheid van
de nesten van de tweede groep varieerde van 0  tot 1,4 V/m met een gemiddelde van 0,53 Volt/m.

Er werd een daling van de vruchtbaarheid van 50% vastgesteld in de nesten gelegen op minder
dan 200 m van de antennes vergeleken met  de nesten gelegen op meer  dan 300 m van de
antennes.  Er  werd  eveneens  opgemerkt  dat  40% van  de  nesten  van  de  eerste  groep  geen
kleintjes hadden tegenover 3.3% in de nesten van de tweede groep. 

Voor de nesten gelegen op minder dan 100 m van een antenne werden eveneens de volgende
effecten vastgesteld :

• vaak dode ooievaartjes, op zeer jonge leeftijd, 
• moeizame bouw van het nest, 
• frequente ruzies tussen de  paren bij het bouwen van hun nesten,
• bepaalde paren blijven passief en zijn niet in staat om hun nest af te

 werken 485.

Microgolven  van  zendmasten  voor  mobiele  telefonie  blijken  schadelijke  effecten  bij  vogels  te
kunnen veroorzaken en dit zelfs met elektromagnetische velden van geringe sterkte. Een studie
die in België in verschillende residentiële wijken van de streek Gent-Sint-Niklaas werd uitgevoerd
schijnt dit te bevestigen. Deze studie onderzoekt de intensiteit van de elektromagnetische velden
aanwezig in deze residentiële wijken, evenals het aantal aanwezige mannelijke huismussen. Voor
de frequentieband 900 MHz en volgens de wijken varieerde de gemiddelde sterkte van 0,043 tot
0,245 V/m. Voor de frequentieband 1800 MHz en volgens de wijken varieerde de gemiddelde
sterkte van 0,017 tot 0,083 V/m. Een hoog significante correlatie werd gevonden tussen de sterkte
van de elektromagnetische velden en het aantal mannelijke huismussen. Het aantal voorkomende
huismussen  in  deze  wijken  verminderde  als  de  sterkte  van  de  elektromagnetische  velden
afkomstig van de zendmasten hoger werd  616.

 
In de dierenwereld merken we verstoringen op ten gevolge van een blootstelling aan microgolven.
We merken deze eveneens in de plantenwereld, die ook gevoelig is voor  elektromagnetische
velden 486 . Wij hebben reeds de experimenten vermeld die uitgevoerd werden op stuifmeel-korrels
van  kiwi  die  direct  of  indirect  aan  microgolven  waren  blootgesteld  276.  Andere  experimenten
werden  op  andere  planten  uitgevoerd.  Bepaalde  planten  vertonen  een  versnelde  groei  bij
blootstelling  aan bepaalde frequenties  van microgolven,  in  vergelijking  met  een controlegroep
487,488 . Andere planten vertonen, onder het effect van microgolven een verstoord groeiproces  489.

Microgolven  veroorzaken  dus  elektromagnetische  stralingen  die  in  staat  zijn  om alle  levende
organismen te beïnvloeden.

XII.   MIJN  ERVARING

Als arts word ik regelmatig geconfronteerd met patiënten die gezondheidsproblemen ondervonden
ten gevolge van elektromagnetische golven.

Ik  heb  patiënten  waarvan  de  symptomen  verdwenen  wanneer  zij  ver  van   GSM-antennes
verhuisden of wanneer zij hun DECT-telefoon hebben afschaften. Ik heb daarentegen veel meer
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patiënten  bij  wie  de  symptomen  optraden  wanneer  in  hun  leefmilieu  een  nieuwe  bron  van
microgolven in dienst werd gesteld. Dichtbij hun woning werd bij voorbeeld een nieuwe zendmast
geplaatst, of ze namen een draadloze telefoon of draadloos internet in huis. Ook buren kunnen
verantwoordelijk zijn voor de gezondheidsverandering van deze patiënten door ze met hun eigen
DECT-telefoon  of draadloos internet te bestralen met microgolven.  

Hier volgen enkele voorbeelden :

• De Heer. A... klaagt over ischias aan zijn rechterzijde. Alle onderzoeken zijn negatief. Hij
draagt een GSM in zijn rechterbroekzak.  Hij vertelt mij dat zijn GSM aan is. Alvorens te
beginnen  met  pijnstillende  medicatie  raad  ik  hem  aan  zijn  GSM niet  meer  bij  zich  te
dragen.  Tijdens een volgende raadpleging vertelt hij me : "Ik heb mijn GSM enkele dagen
niet bij mij gehad en de pijn in het rechterbeen is verdwenen. Vervolgens heb ik mijn GSM
in mijn linkerbroekzak gestoken. Ik heb pijn aan het linkerbeen gekregen, dezelfde pijn die
ik voordien aan mijn rechterbeen had.  Ik  heb mijn GSM  vervolgens niet  meer in mijn
broekzak gedragen en de pijn is verdwenen. "

• Mevrouw  B  ....klaagt  sinds  enkele  weken  over  oorsuizingen  en  een  gevoel  van
brandwonden in het hoofd. Wanneer ik haar ondervraag verneem ik dat zij  sinds 5 of 6
jaar 's avonds  vaak met een draagbare DECT-telefoon telefoneert. Vanaf de afschaffing
van deze DECT-telefoon verdwijnen de gevoelens van brandwonden in het hoofd volledig.
Enkele maanden later heeft zij enkel nog last van oorsuizingen.

• De familie C...   is een familie van allergische personen. De moeder en de oudste zoon
lijden aan astma. Op onverklaarbare wijze waren de frequentie en intensiteit van de astma-
crisissen sinds enkele weken toegenomen. Ik verneem dat deze familie enkele maanden
voordien draadloos internet in huis heeft geplaatst. De internetaansluiting bevindt zich in de
kelder en vandaar uit  zendt een toestel  microgolven naar de verschillende computers van
het  huis.  Elk  kind  kan  dus met  alle  gemak  internet  ontvangen.  Ik  raad   hen aan om
opnieuw internet met kabel te plaatsen. Tot grote opluchting van  de hele familie worden de
astma-crisissen van  moeder en zoon weer zeldzamer en lichter.

• De Heer D ... kan sinds de installatie van antennes nabij zijn woning op bepaalde dagen
niet meer in zijn tuin zitten zonder hoofdpijn te krijgen en soms misselijk te worden. Deze
symptomen had hij nooit in deze omstandigheden gekend. Hij merkt op dat de intensiteit
van deze symptomen varieert volgens de uren van de dag. "Tegen de middag en in de late
namiddag, vertelt hij mij,  is het beter dat ik binnen blijf.  Als ik op deze momenten naar
buiten ga ben ik zeker zware hoofdpijn te krijgen ".

• Mevrouw E...  heeft  haar  gezondheidstoestand  sinds  de  installatie  van  een  mast  voor
mobiele  telefonie  zien verergeren. De mast is  nochtans op een afstand van 500 m van
haar woning gelegen.  Deze mast  werd aan de rand van het  bos geplaatst  waar zij  de
gewoonte had haar dagelijkse wandeling te doen. Dat  is voor haar niet  meer mogelijk.
Wanneer ze de antenne op 400 m nadert voelt zij zich niet lekker, krijgt hoofdpijn, haar
slapen lijken gespannen en ze heeft enkel nog zin om weg te gaan !

Geleidelijk  traden  er  verschillende  symptomen  op  :  vermoeidheid,  trillen,verhoogde
bloeddruk  en  een  slechte  spijsvertering.  Om  te  kunnen  recupereren  verlaat  Mevrouw
E...haar huis regelmatig om zich van de zendmast te verwijderen. Zij gaat ook rusten in
haar kelder, waar zij zich beter voelt. Maar sinds een derde operator zijn antennes heeft
geplaatst op de bestaande mast is haar gezondheidstoestand nog verergerd. Zij slaagt er
niet meer in om te recupereren. Zij wordt gedwongen om  te verhuizen.

Op  te  merken  valt  dat  Mevrouw E...  zeer  sporadisch  naar  televisie  kijkt,  dat  zij  geen
computer  gebruikt  en   nooit  een   GSM   noch  DECT-telefoon  heeft  gehad.   De
symptomatologie is klaarblijkelijk het resultaat van de actie van microgolven die door de
antennes worden uitgezonden. 
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• Mevrouw F... bezit sinds een tiental jaren een  DECT -telefoon (1995). Sinds 1999 klaagt
zij over maagpijn en spijsverteringstoornissen die 's avonds verergeren, vooral wanneer zij
bij de avondmaaltijd gruyèrekaas eet. In december 2005 krijgt ze eveneens pijn aan de
wervelkolom en in januari 2006 krijgt ze een hardnekkige verstopping, "een echte blokkage
van de darmen". Gedurende de ganse winter heeft ze een lopende neus gehad. In maart
2006 hoort ze onaangename geluiden in haar hoofd. 

Wanneer zij in mei 2006 verneemt  dat de draagbare DECT-telefoon schadelijk kan zijn,
besluit zij hem af te schaffen en terug over te schakelen op haar telefoon met draad. Tot
haar  grote  verbazing verdwijnt  de pijn  in  haar  rug,  haar neus houdt  op met  lopen,  en
anderhalve maand later werken de darmen weer normaal. De maagpijn die zij sinds meer
dan 5 jaar had is eveneens verdwenen en gruyèrekaas bij  haar avondeten veroorzaakt
geen spijsverteringsproblemen meer. In september 2006 raadpleegt zij mij opnieuw want
de geluidshinder in het hoofd  blijft voortduren.

• Mijnheer en Mevrouw G... wonen in een huis gelegen op 20 m van een watertoren waarop
3 antennes staan. Één van deze antennes hangt  recht tegenover hun huis. De afstand
tussen het midden van deze antenne en de voordeur van het huis bedraagt  30 meter.
Twee  jaar  ongeveer  na  de  installatie  van  deze  antennes  zijn  ernstige
gezondheidsproblemen opgedoken bij dit paar. Mijnheer G... vertelt  :

"Herhaaldelijk zijn wij in ons huis gevallen. Plotse, onverklaarbare valpartijen van beide, mijn
vrouw en ik.  Telkens werden we naar het ziekenhuis gebracht,   waar  men niets vond.  De
artsen hebben ons gezegd dat het vasculaire problemen waren, "een kleine trombose" . Wij
moeten  bloedverdunners  nemen.  Wij  kunnen  's  nachts  niet  meer  behoorlijk   slapen.  Wij
worden geregeld wakker en wij voelen ons slecht. Om te kunnen recupereren worden wij zeer
vaak verplicht om elders te gaan slapen bijvoorbeeld bij mijn schoonzuster of in de lokalen van
een  ongebruikte  school.  Maar  zodra  wij  terug  thuis  komen,  herbeginnen  de  problemen  :
pikkende  ogen,  gefluit  in  de  oren,  gekriebel   onder  de  huid  en  moeilijke  nachten.  Deze
antennen  verpesten  ons  leven.  Wij  verliezen  het  geheugen,  maar  wat  wij  nog  niet  zijn
vergeten, is het verlies van onze kleine hond. Enkele jaren nadat de antenne in werking was
gesteld heeft men hem moeten opereren van een tumor aan een testikel. Het was kanker. Hij
is enkele tijd na de operatie gestorven. 
Wij hebben  deskundigen laten komen om metingen uit te voeren. Maar de gemeten waarden
zijn behoorlijk onder de wettelijke normen die gelden in België, heeft men ons verteld ... "

De  gevoeligheid  voor  deze  microgolven  is  voor  iedereen  verschillend,  maar  meer  en  meer
personen ondervinden er last van. Onder invloed van deze microgolven zwakt het immuunsysteem
op den duur af. Zo kunnen er infecties ontstaan die oncontroleerbaar worden, wanneer het geen
nog ernstigere ziektes zijn met ongunstige prognose.

We kunnen de blootstelling aan microgolven verminderen als we de verschillende bronnen van
microgolven in onze woning afschaffen. Maar microgolven zijn golven die de muren van woningen
doordringen. Afgezien van de microgolven van zendmasten worden we ongewild blootgesteld aan
microgolven die door de toestellen van onze buren worden uitgezonden. Men kent de passieve
nicotinevergiftiging,  dat wil zeggen, vergiftigd worden door tabak terwijl  men zelf  niet rookt.  Er
bestaat  eveneens  "een  passieve"  blootstelling  aan  microgolven.  Deze  "passieve"  blootstelling
komt niet alleen van basisstations voor mobiele telefonie, van antennes die  op grote zichtbare
masten hangen, van antennes die verstopt zijn in kerktorens, van antennes die aan voorgevels
worden  geplaatst,  maar  eveneens  van  de  draadloze  technologie  die  door  onze  buren  wordt
gebruikt.

Een DECT-telefoon heeft een reikwijdte van 50 tot 300 m. Als iedereen in een kasteel zou wonen,
midden in een groot park, zou hij zijn draagbare huistelefoon kunnen gebruiken zonder zijn buren
te  belasten.  In  de  stad  is  het  bijna  onmogelijk  om  nog  een  plaats  te  vinden  die  vrij  is  van
kunstmatige microgolven. Iedereen kan ongestraft zichzelf en zijn buren verontreinigen.

Ik heb een zeer sterk signaal van een DECT-telefoon gemeten in de slaapkamer van een persoon.
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Dit signaal kwam van een naburig appartement. De gemeten waarde bedroeg 911 microWatt/m².
Deze persoon lijdt aan symptomen die misschien gelinkt zijn aan de blootstelling aan microgolven.
Maar  aangezien  hij  in  een  hoog  flatgebouw woont  is  het  voor  hem  onmogelijk  zich  aan  de
verschillende  bronnen  van  microgolven  te  onttrekken,  hetgeen  het  mogelijk  zou  maken  zijn
symptomatologie  te  zien  verminderen.  Niet  alleen  zal  het  bewijs  niet  gegeven  worden  dat
microgolven deze symptomatologie veroorzaken,  maar   zullen deze microgolven ongestraft  en
ongezien hun hinder voortzetten. 
De situatie is meer dan verontrustend geworden.

XIII.  ELECTROMAGNETISCHE  HYPERGEVOELIGHEID

Hier  volgen  drie  getuigenissen  van  personen  die  aan  elektromagnetische  hypergevoeligheid
lijden :

•  Mevrouw H... "Enkele jaren geleden merkte ik op dat het volstond dat ik 10 minuten op
welbepaalde plaatsen in mijn woning  ging zitten om me volledig leeg gezogen te voelen
van alle energie. Ik stelde dit vast, maar kon dit niet verklaren. Ik sprak erover met mijn
arts. Hij luisterde naar me, zonder meer. Later stelde hij me voor om mij een bezoek te
brengen,  voorzien van meetapparaten  voor  elektromagnetische  velden.  Hoe groot  was
mijn verbazing en mijn opluchting toen hij me meedeelde dat de plaatsen die mij van mijn
energie beroofden, plaatsen waren die sterk verontreinigd waren door elektromagnetische
velden.  Hij  gaf  me  adviezen  ten  einde  deze  velden  te  vermijden  en  te  verminderen.
Begrijpen waarom ik me slecht voelde, veranderde mijn leven. Eerst stelde ik vast zonder
te begrijpen. Nu kan ik mijn gedrag aanpassen aan de situatie.
Bijvoorbeeld :

  - ik zet mijn nachtlampje  weg van mijn hoofd wanneer ik in bed lig,
 - ik trek de stekker van mijn nachtlampje  uit het stopcontact alvorens te gaan slapen, 
 -  ik  ga  geen  boodschappen  meer  doen  in  een  winkel  met  lage  plafonds  vol  met
neonbuizen of spots,
 - ik vermijd winkels die dichtbij  GSM- antennes gelegen zijn, winkels waar ik regelmatig
buitenkwam met hoofdpijn. 

 Ik had het grote geluk een arts te hebben die mij ernstig nam. Sinds ik weet waar de hoofpijn
en mijn energieverlies vandaar komen, leef ik beter. Al wordt het steeds moeilijker om plaatsen
te vinden waar er niet te veel elektromagnetische velden aanwezig zijn en waar ik mij helemaal
goed voel.”

• Mw. J... “ Ik stond op een dag in 1999 in de rij te wachten in een bank. Het was bijna mijn
beurt  toen ik plots een hevige pijn in mijn hoofd voelde. Terzelfdetijd hoorde ik iemand die
begon te praten.  Ik draaide mij om en tot mijn verbazing zag ik twee plaatsen achter mij
een mijnheer die met zijn mobieltje telefoneerde. Het was duidelijk, ik verdroeg de golven
van deze nieuwe technologie niet. Ik had eerder de gelegenheid te bellen met de GSM van
een vriend. Dit telefoongesprek had mij toen stekende hoofdpijn gegeven. Ik vroeg mij af
hoe mensen het plezierig konden vinden met zo'n toestel te bellen. Ik had toen nog niet
begrepen dat  niet  iedereen dezelfde gewaarwordingen heeft   met  het  gebruik van een
GSM. 

Ik deed andere vaststellingen die me aantoonden dat ik "allergisch" was voor deze GSM -
golven. Ik had namelijk de gewoonte om met  de auto een bepaalde weg te nemen om
mijn boodschappen te doen. Op een dag heb ik,  op een bepaalde plaats op die weg,
hoofdpijn gekregen. Op de rechterkant van de weg stond een nieuwe GSM -mast. Die dag
droeg ik mijn vals gebit niet, het was in herstelling. De dag waarop ik opnieuw mijn vals
gebit  droeg – het bevat veel metaal  -  en ik weer  dezelfde weg aflegde, kreeg ik een
hevige veel sterkere hoofdpijn bij het naderen van deze antenne. Sindsdien verwijder ik
dikwijls mijn  gebit  en vermijd  ik zoveel mogelijk GSM’s en GSM -antennes.  Het  is niet
gemakkelijk en ik heb zeer vaak hoofdpijn die te wijten is aan deze technologie. Vroeger
had ik nooit hoofdpijn. "
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• Mijnheer P... " Mijn gezondheid laat me niet toe om vaak uit te gaan. Wanneer iemand mij
komt bezoeken doet het mij veel plezier maar soms, na een kwartier ongeveer, voel ik een
hoofdpijn,  een soort  pijnlijk  plek,  meestal  aan de rechterkant.  Ik heb gemerkt  dat deze
hoofdpijn, die geenszins op mijn "gewone" hoofdpijn lijkt, gelinkt is aan  de GSM in standby
van mijn bezoeker. Als hij een oproep ontvangt of in mijn aanwezigheid wil telefoneren,
verandert deze hoofdpijn in hevige pijn en ben ik er zeker van die avond moeilijkheden te
hebben om in slaap te  vallen.  Ik  heb vaak dezelfde symptomen als  ik  GSM-antennes
nader. Er zijn antennes die ik van zeer ver voel, sommige reeds vanop 500 m. Alles hangt
af van de plantengroei en van de huizen die zich tussen mij en  de zendmast bevinden. Ik
veronderstel ook dat het aantal antennes en de kracht ervan een rol spelen.
Ik zou onmogelijk in een straal van 300 m rondom een antenne  kunnen leven. Wanneer ik
in de buurt ben van een computer die aan staat, voel ik mij na enkele minuten zenuwachtig
en voel ik na een kwartier de behoefte om weg te gaan om lucht te zoeken. "

De  WGO,  in  haar  Repertorium  n°  296  van  december  2005,  bepaalt  elektromagnetische
hypergevoeligheid als volgt :

«Al enige tijd melden een aantal personen verschillende gezondheidsproblemen die zij aan de
blootstelling aan elektromagnetische velden toeschrijven. Sommigen vermelden lichte symptomen
en reageren er op door deze velden zoveel ze kunnen te vermijden. Anderen zijn echter zo ernstig
getroffen  dat  ze  moeten  stoppen  met  werken  en  hun  gehele  levenswijze  veranderen.  Deze
vermoede  gevoeligheid  voor  elektromagnetische  golven  wordt  gewoonlijk  “elektromagnetische
hypergevoeligheid” genoemd  » 490.

De elektromagnetische hypergevoeligheid werd oorspronkelijk in Zweden beschreven bij personen
die  computers  en  TV-schermen  gebruikten.  De  elektromagnetische  hypergevoeligheid  wordt
gekenmerkt  door  huidklachten  zoals  jeuk,  warm  of  branderig  gevoel,  kriebelen,  scherpe  en
stekende pijnen, roodheid, huiduitslag, droge huid en droge slijmvliezen 491. 

Voor en na blootstelling aan de straling van videoschermen werden biopsieën van de huid van de
hals uitgevoerd bij personen die aan "dermatitis van de beeldschermen" leden en bij personen die
er  niet  aan  leden.  Deze  biopsieën  hebben  een  toename  van  bijzondere  cellen  van  het
immuunsysteem,  de  mastocyten,  in  het  onderhuidse  weefsel  aangetoond.  Deze  mastocyten
bevatten talrijke chemische neurotransmitters die onder invloed van  elektromagnetische velden
gemakkelijk vrij komen. Onder deze middenstoffen bevindt zich histamine, een substantie die een
belangrijke rol speelt bij het optreden van allergische reacties. Een verhoging van de huiduitslag
door  deze  mastocyten  werd  evengoed  bij  personen  teruggevonden  die  aan  "dermatitis  van
beeldschermen"  492 lijden, als bij   personen die niet  aan elektromagnetische hypergevoeligheid
lijden 493.. Het vrijkomen van histamine door mastocyten zou de vastgestelde allergische reacties
kunnen verklaren bij personen die aan elektromagnetische hypergevoeligheid lijden 494 .

Een onderzoek heeft aangetoond dat de huidsymptomen van personen lijdend aan dermatitis van
beeldschermen konden verzwakt worden als de straling van deze schermen gefiltreerd werd. De
gebruikte filter  verzwakte grotendeels de laagfrequente component van het elektromagnetische
veld . In dit experiment werkten de personen 2 weken op een scherm met actieve filter en 2 weken
op een scherm met inactieve filter 495.
Een soortgelijk  onderzoek  werd enkele  jaren  later  met  een blootstellingsduur  van 3 maanden
uitgevoerd. Het toonde echter aan dat de ernst van de symptomen op de huid, de ogen en de
zenuwen identiek was met actieve of inactieve filter   617 . 
 
Andere symptomen, al dan niet gepaard aan de huidsymptomen, werden in het syndroom van
elektromagnetische hypergevoeligheid beschreven: functionele symptomen van het zenuwstelsel
(duizeligheid,  vermoeidheid,  hoofdpijn,  concentratiemoeilijkheden,  geheugenstoornissen,  angst,
depressie...),  ademhalingsproblemen,  gastro-intestinale  symptomen,  oogproblemen,
hartklopping... Al deze symptomen zijn aanwezig zonder dat één enkel onderzoek erin slaagt om
een organisch letsel aan te duiden. Deze symptomen worden vaak door een blootstelling aan een
bron van elektromagnetische velden zoals o.a.  deze van computers,  TV-schermen,  strijkijzers,
haardrogers   veroorzaakt  496  ,  maar  ook  door  elektrische  geleidingsdraden   497  en  mobiele
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telefonie. 

Een epidemiologische studie werd in Californië  verwezenlijkt  bij   2072 personen.  68 van deze
mensen leden aan elektromagnetische hypergevoeligheid, d.w.z  3.2% van deze bevolking. Ten
gevolge  van  deze  handicap  had  een  derde  ervan  van  beroep  moeten  veranderen.
Hypergevoeligheid voor elektromagnetische velden was 4 keer vaker aanwezig bij personen die
aan  allergie  of  aan  een  ongewone  gevoeligheid  voor  chemische  producten  leden,  dan  bij
personen die noch aan allergie noch aan een bijzondere gevoeligheid voor bepaalde chemische
producten leden 498 .

De symptomen van elektromagnetische hypergevoeligheid kunnen evengoed door laagfrequente
golven  veroorzaakt  worden  als  door  hoogfrequente  golven  en  dat  bij  een  zeer  geringe
vermogensdosis.  De modaliteiten van het  ontstaan van de symptomen en de symptomen zelf
variëren volgens de individuen 499.

Personen die  lijden aan elektromagnetische  hypergevoeligheid  en personen die  er  niet  onder
lijden werden in laboratoria  onderworpen aan verschillende elektromagnetische velden. Bepaalde
personen waren in staat om geringe elektromagnetische velden waar te nemen zonder dat ze er
hinder van ondervonden.  Zij  beschikken over een elektromagnetische  gevoeligheid.  Bij  andere
personen  die  aan  dezelfde  elektromagnetische  velden  werden  onderworpen,  traden
onaangename symptomen op. Zij lijden aan een elektromagnetische hypergevoeligheid  500 .

Elektromagnetische hypergevoeligheid kan op elke leeftijd voorkomen, evengoed bij personen met
een kwetsbare gezondheid als bij kern gezond mensen.

In  de  wetenschappelijke  literatuur  hebben  we  16  studies  gevonden  die  het  syndroom  van
elektromagnetische  hypergevoeligheid  onderzochten  door  experimenten  uit  te  voeren  in
laboratoria. In geen enkele van deze 16 studies kon men een constant lineair verband aantonen
tussen  de  elektromagnetische  velden  die  tijdens  het  experiment  werden  toegepast  en  het
verschijnen van de symptomen die worden omschreven bij het syndroom van elektromagnetische
hypergevoeligheid.
Vele studies besluiten overhaast dat de symptomen die bij dit syndroom werden teruggevonden,
geen verband houden  met de elektromagnetische velden
501,502,503,504,505,506,507,508,509,510,511,512,513,514,515,516 . 

Het is zeer belangrijk om de financieringsmethode van een studie te kennen om over de waarde
van haar besluit te oordelen.

Wij  mogen immers niet vergeten dat in de wereld van het medisch-biologische onderzoek vaak
financiële  relaties  voorkomen  tussen  de  industrieën,  de  wetenschappers  en  de  academische
instellingen 517. 

Dit  kan  het  resultaat  van  de  studies  beïnvloeden  518 .   Er  werd  duidelijk  aangetoond  dat  de
tabakindustrie  destijds  een  erg  belangrijke  rol  heeft  gespeeld  in  het  verwezenlijken  en
interpreteren van studies betreffende de impact van tabak op de gezondheid van de mens. De
tabakindustrie is er zo in geslaagd om de erkenning van de schadelijkheid van tabak uit te stellen
519,520,520,521,522,523,524,525,526 .
Onderzoeken betreffende elektromagnetische velden zouden op dezelfde manier gemanipuleerd
kunnen worden als de onderzoeken over tabak.

Een  studie  van  onafhankelijke  wetenschappers,  A.  Huss  en  medewerkers,  verscheen  in
september  2006.  Ze  analyseerde  de  gevolgen  van  de  financieringsmethode  van  studies
betreffende  de  mobiele  telefonie  op  de   resultaten  van  deze  studies.  Op  de  222  studies
verschenen van 1995 tot 2005 in beroemde wetenschappelijke tijdschriften, zijn er volgens een
aantal nauwkeurige criteria die het mogelijk maakten om ze te vergelijken, 59 weerhouden door
deze  onderzoekers.  Van  deze  59  studies  waren  er   20%  door  de  industrieën  voor  mobiele
telefonie  gefinancierd,  19%  door  openbare   of  caritatieve  instellingen,  24%  door  zowel  de
telecommunicatie-industrie  als  openbare  instellingen  en  37%  hadden  een  financiering  van
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onbekende  oorsprong.  8%  van  de  auteurs  van  deze  59  wetenschappelijke  studies  waren
persoonlijk betrokken bij de wereld van de telecommunicatie-industrie .
De  studie  van  A.  Huss  en  medewerkers  stelt  vast  dat  wanneer  een  studie  volledig  door  de
industrie wordt gefinancierd, de resultaten bijna altijd aantonen dat de elektromagnetische velden
van  de  mobiele  telefonie  geen  negatieve  effecten  voor  de  gezondheid  hebben.  Wanneer  de
studies een gemengde financiering hebben stelt  men vast dat  iets  minder dan 50 % van hen
aantonen  dat  de  elektromagnetische  velden  van  de  mobiele  telefonie  schadelijke  gevolgen
hebben voor de gezondheid. Wanneer de studies door openbare of caritatieve instellingen worden
gefinancierd,  stelt  men  vast  dat  iets  meer  dan  de  helft   van  deze  studies  aantonen  dat  de
elektromagnetische  velden  van  de  mobiele  telefonie  schadelijke  gevolgen  hebben  voor  de
gezondheid. De studies waarvan de financiering niet bekend was tonen in meer dan 60% van de
gevallen aan dat de mobiele telefonie schadelijke effecten heeft op de gezondheid 527 .

Wij hebben deze resultaten kort samengevat onder de vorm van twee tabellen in bijlage 3 van
hoofdstuk XVII  (bladzijde 63).

Van de 16 bovenvermelde studies die wij  in de wetenschappelijke literatuur  hadden gevonden
betreffende het syndroom van elektromagnetische hypergevoeligheid, werden er 2 door de Duitse
elektriciteitsindustrie   gefinancierd  502,503  ,  1  werd  gedeeltelijk  door  de  Zwitserse  elektriciteits-
industrie   gefinancierd  508,  1  werd  door  een  belangrijke  Zweedse  verzekeringsmaatschappij
gefinancierd 511 en 2 werden door de Engelse telecommunicatie -industrie gefinancierd 512,516.

De  besluiten  van  deze  6  studies  laten  geen  enkele  twijfel  bestaan  :  de  elektromagnetische
hypergevoeligheid die bij bepaalde personen voorkomt, is te wijten aan psychische factoren en
aan milieufactoren die niets te maken hebben met elektriciteit.

Het fenomeen van elektromagnetische hypergevoeligheid is uiterst ingewikkeld. Het ontsnapt aan
de gewone wetenschappelijke criteria en is daarom moeilijk te bestuderen. De gegevens die men
heeft  kunnen  verkrijgen  door  het  bestuderen  van  dit  syndroom  zijn  ontoereikend  om  een
doeltreffende therapie op punt te stellen  528,529,530 . Dit is nochtans niet de mening van Rubin en
medewerkers die in de gedragstherapie een aangepaste therapie zien voor patiënten die door het
syndroom van elektromagnetische hypergevoeligheid getroffen zijn. De gedragstherapie zou het
mogelijk moeten maken deze patiënten aan het verstand te brengen dat de elektromagnetische
velden niet de oorzaak van hun symptomen zijn. Dat zij bijgevolg moeten leren redelijkerwijs met
deze velden  te leven zonder zich er zorgen over te maken 529. Op te merken valt dat deze studie
van Rubin en medewerkers door de Engelse mobiele telefonie werd gefinancierd....
Elektromagnetische  hypergevoeligheid  herkennen  en  het  kunnen  opsporen  door  een  goede
vragenlijst  is  belangrijk  531.  De  rol  van  de  huisarts  schijnt  hier  essentieel  te  zijn.  Een  studie
verwezenlijkt in mei-juni 2005 bij huisartsen in Zwitserland toont aan dat  69% artsen minstens één
raadpleging  per  jaar  heeft  van  iemand  die  klachten  naar  voor  brengt  in  verband  met  de
elektromagnetische velden. Sommige van deze artsen hebben tot 10 raadplegingen per jaar in
verband  met  dit  probleem.  Van  de  huisartsen  die  aan  de  studie  hebben  deelgenomen
beschouwen 54 % het verband tussen de symptomen  van de patiënten en de elektromagnetische
velden als plausibel  532.

In Zweden wordt het  syndroom van elektromagnetische hypergevoeligheid officieel erkend.  De
regering  voorziet  speciale woningen waar  de elektromagnetische velden tot  zeer lage niveaus
worden teruggebracht en waar de personen lijdend aan het syndroom van elektromagnetische
hypergevoeligheid een waardig  leven kunnen leiden 533.

De huidige wetenschappelijke  kennis op gebied van elektromagnetische velden laat  ons geen
keuze. De blootstelling van de bevolking aan elektromagnetische velden verminderen is zeker de
eerste maatregel.

Het is wenselijk het syndroom van elektromagnetische hypergevoeligheid verder te bestuderen.
Maar wij moeten beseffen dat deze hypergevoeligheid alle kenmerken van een allergie vertoont en
zich niet  als een eenvoudige parameter  van een laboratoriumonderzoek laat  hanteren.  Op dit
gebied zijn niet  noodzakelijkerwijs  reproduceerbare resultaten te verwachten.  We  zijn allemaal
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verschillend.  Iedereen  reageert  niet  alleen  in  functie  van  de  karakteristieken  van  de
elektromagnetische velden waaraan hij is blootgesteld, namelijk in functie van de frequenties, van
de  vermogensdichtheid, van de modulatie en van de onderlinge interferenties van deze velden,
maar eveneens in functie van de interferenties van deze velden met zijn eigen elektromagnetisch
veld, en in functie van zijn huidige vermoeidheid en  gezondheidstoestand.

De studie van de effecten van elektromagnetische velden op de gezondheid vereist  een nieuwe
aanpak 655 , nieuwe evaluatiecriteria en nieuwe technologieën  534,535,536,537,538,539,540,541 . De oorzaken
van elektromagnetische hypergevoeligheid zouden niet  "tussen de twee oren" moeten gezocht
worden maar eerder in de aanzienlijke toename van kunstmatige elektromagnetische velden die
ons leefmilieu vervuilen.

XIV.   PRAKTISCH  GEZIEN  :  WAT  NU  ?

Zich  tegen  microgolven  beschermen  maakt  deel  uit  van  de  algemene  strijd  tegen  de
elektromagnetische  stralingen.  Alle  technologieën  die  elektriciteit  gebruiken  veroorzaken
elektromagnetische velden. De elektromagnetische stralingen zijn inherent aan onze samenleving.
De lijst van adviezen die wij hier geven is zeker niet volledig en iedereen zal in andere publicaties
of bij specialisten kunnen uitzoeken wat voor hem het beste is.

Hoe  kan  men  zich  beschermen  tegen  zendmasten  ?

• Wanneer een bouwvergunning wordt aangevraagd voor het plaatsen van een zendmast in uw
buurt  gaat  dat  gepaard  met  een  openbare  enquete.  Het  is  wenselijk  om  dan  binnen  de
wettelijke termijn individueel of collectief  kennis te geven van uw ongenoegen betreffende het
project. Het is gemakkelijker om de installatie van een zendmast te verhinderen dan om een
reeds geplaatste mast te laten afbreken.

• Men  moet  in  leefruimten  grote  of  omvangrijke  metaalstructuren  alsook  grote  spiegels
vermijden. Daarop kunnen microgolven weerkaatsen  en zo de vermogensdichtheid van het
elektromagnetische veld verhogen.

• Elke metaalstructuur zou geaard moeten worden.
• Het is beter zetel en bed op een afstand van de ramen te plaatsen. De waarden van het veld

te wijten aan de van buiten komende microgolven stijgen duidelijk wanneer men de vensters
nadert want ramen beschermen minder goed tegen microgolven dan muren.

• Bedden met een houten geraamte zijn te verkiezen boven bedden met een metaalgeraamte.
• Een goede elektrische installatie, goed geaard en met afgeschermde kabels, kan de waarde

van  de  elektromagnetische  velden  van  microgolven  binnen  de  woning  verminderen.  De
microgolven  worden  immers  eveneens  vervoerd  door  de  elektrische  kabels  die  het  huis
binnenkomen.  Een  goede  aarding  laat  toe  parasitaire  stromen  naar  de  aarde  te  laten
afvloeien.

• Het dragen van kleding en vooral ondergoed die met natuurlijke vezels vervaardigd zijn (wol,
katoen,  zijde,  linnen,  hennep)  is  wenselijk  ten  einde een accumulatie  van elektrostatische
ladingen op het lichaam te vermijden.

• Dubbele beglazing beschermt meer tegen microgolven dan enkelvoudige. Dubbele beglazing
met  een metaalfilm  erin  alsook  metalen  rolluiken  kunnen  een bescherming  vormen tegen
binnenkomende  microgolven  omdat  microgolven  grotendeels  weerkaatst  kunnen  worden
tegen deze oppervlakten en zo buiten blijven.
Maar als microgolven het huis binnen zijn gedrongen via andere plaatsen dan via deuren en
ramen (b.v.b. langs het dak of doorheen dunne muren), of indien er in de woning zelf bronnen
van microgolven zijn,  kunnen de microgolven die binnen in huis  aanwezig zijn,  weerkaatst
worden tegen deze beglazing en metalen rolluiken en zo het elektromagnetische veld binnen
de woning verhogen. De winst die men uit deze beglazing met metaalfilm en deze metalen
rolluiken kan halen moet geval per geval onderzocht worden.
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• Het is zeer nuttig tussen de antennes en zijn woning bomen of struiken te plaatsen die de
microgolven gedeeltelijk zullen absorberen.

• De binnenmuren van de woning met een of  verschillende lagen klei bestrijken is een reële
veiligheidsmaatregel.  Een  laag  klei  van  3  cm  vermindert  de  vermogensdichtheid  van  het
elektromagnetische veld van microgolven.

• Gespecialiseerde ondernemingen voor de bescherming tegen microgolven stellen gordijnen,
dekens, muur- of bodemtapijten voor die de microgolven verzwakken. De doeltreffendheid van
deze systemen hangt van talrijke factoren af 542 . Er bestaan eveneens apparaten of gadgets
op de markt  die men in zijn huis of op de plaats van de antennes kan plaatsen en die de
eigenschap zouden hebben om "de schadelijke" aard van de straling van microgolven weg te
nemen. Deze apparaten en gadgets zijn een diepgaande studie waard 543,544.

Aangezien elk geval bijzonder is bestaat er geen standaardoplossing om zich tegen de antennes
voor mobiele telefonie te beschermen.

Bij de keuze van een woning is het wenselijk om op de volgende punten te letten :
• Indien mogelijk een woonplaats kiezen die ver van de implantingsplaatsen van de antennes is

gelegen.
• Een woning die niet in de hoofdas van een antenne ligt is te verkiezen boven een woning die in

de hoofdas van een antenne gelegen is.
• Appartementen die zich net ter hoogte van een antenne bevinden  alsook flatgebouwen met

een antenne op hun dak zijn te vermijden. 
• Een huis voorzien van dikke muren en van goede kelders is een betere keuze dan een huis

met dunne muren zonder kelders. De muren schermen gedeeltelijk af. Microgolven verliezen
een gedeelte van hun energie  om door de muren heen te komen. De aarde schermt eveneens
af van microgolven. In een kelder is de gemeten vermogensdichtheid duidelijk minder dan op
het gelijkvloers of op de verdiepingen. De kelder kan dus een schuilplaats zijn.

Enkele  vragen  met  betrekking  tot  de  mobiele  telefoon

Welke mobiele telefoon kopen ?
Wanneer men een mobiele telefoon koopt moet men rekening houden met de waarde van het
specifieke absorptiedebiet (DAS) dat op de verpakking staat vermeld. Deze parameter betreft het
thermische effect dat door het toestel wordt geproduceerd. De DAS-waarde varieert bij elk toestel.
Zij kan bijvoorbeeld  0,46  W/Kg bedragen voor  de Panasonic X70, en 1,41 W/Kg voor een 3G
21010 model van Sony Ericsson 21010 545. In de categorie van toestellen die men wil kopen moet
men zijn voorkeur geven aan het toestel dat de laagste DAS-waarde aanbiedt.

Zendt de mobiele telefoon in " waakstand " golven uit ?
Een GSM-telefoon in waakstand (stand-by) blijft microgolven uitzenden. Het is slechts wanneer hij
uitgeschakeld  wordt  dat  hij  ophoudt  microgolven  uit  te  zenden.  Het  is  dus  nodig  om telkens
wanneer mogelijk zijn GSM uit te schakelen.

Hoe de mobiele telefoon gebruiken ?
Men moet zoveel mogelijk het rechtstreekse contact van een GSM met het hoofd vermijden. Het is
wenselijk om het toestel van het hoofd weg te houden, vooral wanneer het toestel het netwerk van
de operator opzoekt. De uitzending van microgolven kan op dat moment in intensiteit zeer sterk
zijn 546.

In een wijk van Singapore werd een studie uitgevoerd bij de gebruikers van mobiele telefoons.
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Onder deze gebruikers hadden 80% een telefoon die met GSM-frequenties van 900 MHz werkte
en hadden 20% een telefoon die  met DCS-frequenties van 1800 MHz werkte. Meer dan 50% van
al deze gebruikers leden aan hoofdpijn. Men heeft gemerkt dat dit percentage varieerde volgens
de  manier  waarop  de  mensen  hun  mobiele  telefoon   gebruikten.  Van  de  groep  mensen  die
hoofdpijn hadden waren er 65%  die hun telefoon tegen hun oor hielden en 42% die altijd een
oorkit gebruikten 547,548.

De oorkit  vermindert  slechts  deels de directe blootstelling,  het  is  dus geen garantie  voor  een
absolute veiligheid. Men moet eveneens vermijden de mobiele telefoon bij zich te dragen en in het
bijzonder hem te dragen in de broekzakken dichtbij de geslachtsorganen of op de borst dichtbij
het hart.

Waar telefoneren met een mobiele telefoon ?
Het is niet wenselijk om een mobiele GSM-telefoon te gebruiken in een gesloten ruimte, in kelders
van een gebouw, in een ondergronds parkeerterrein of in om het even welke andere plaats waar
geen voldoende signaal van het netwerk aanwezig is om een goede communicatie te verkrijgen. In
al  deze  gevallen  is  het  elektromagnetische  veld  dat  door  het  toestel  wordt  uitgezonden,
aanzienlijker dan in een normale situatie. Een GSM in een auto, een trein, een tram of in een
metro gebruiken wordt niet aanbevolen. Het toestel moet dan voortdurend "zoeken"  naar een
basisstation dat het mogelijk maakt de communicatie verder te zetten. Het toestel moet daarvoor
krachtiger uitzenden.

Op het  platteland bevinden zich minder zendmasten dan in de stad. Om goed te functioneren
moet het toestel krachtiger uitzenden op het platteland dan in de stad 549. Op het platteland is het
dus beter niet te lang te telefoneren met een GSM. 

Men mag niet telefoneren wanneer brandbare producten als  benzine, alkohol of ether aanwezig
zijn.  Men  zal  dus  voorzichtig  zijn  op  de  plaatsen  waar  men  deze  substanties  terugvindt
(benzinestations, ziekenhuizen...) . Men mag niet vergeten dat een draagbaar toestel in de buurt
van deze substanties in staat is om brand te veroorzaken 550.

Wanneer telefoneren met een mobiele telefoon ?
Men moet vermijden bij regen, sneeuw of mist te telefoneren, want de verbindingen zijn dan soms
moeilijker en het toestel zal zijn zendvermogen moeten opdrijven 171. Bij onweer is het beter elk
telefoongesprek  te  vermijden  en  zelfs  zijn  GSM  volledig  uit  te  schakelen  om  elk  risico  van
elektrocutie te vermijden.

Een  studie,  uitgevoerd  in  Vlaanderen  door  de  Katholieke  Universiteit  van   Leuven  in  België,
onderzocht in welke mate het gebruik van een mobiele telefoon na het uitdoen van het licht de
graad  van  vermoeidheid  kan  beïnvloeden  bij  jongeren.  1656  leerlingen  van  het  secundaire
onderwijs beantwoordden met één jaar interval twee vragenlijsten. De eerste vragenlijst betrof hun
gebruik van de GSM na het uitdoen van het licht. De tweede vragenlijst, die de leerlingen één jaar
later beantwoordden, betrof hun graad van vermoeidheid. 

Van deze 1656 leerlingen gebruikten er 62 % na het  uitdoen van het  licht  nog hun GSM om
berichtjes te ontvangen of op te sturen en om te bellen of opgebeld te worden. Dit toont aan dat
het  nachtelijke  gebruik  van  de  GSM  een  veel  verspreide  praktijk  is  bij  leerlingen  van  het
secundaire onderwijs. 

Het risico van zware vermoeidheid neemt toe wanneer de GSM meer dan één keer per maand
gebruikt wordt (zie tabel 4). Het risico van zware vermoeidheid varieert ook volgens het moment
van gebruik in de nacht. Het gebruik van de GSM tussen middernacht en 03 uur vermenigvuldigt
met 4 het risico van zware vermoeidheid. 

35 % van de leerlingen met zware vermoeidheid dachten dat hun vermoeidheid werd veroorzaakt
door het nachtelijke gebruik van hun GSM. 
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Voor de auteur van de studie verhoogt het gebruik van de mobiele telefoon na het uitdoen van het
licht  het  risico van vermoeidheid en kan  men geen veilig  tijdstip  noch veilig  minimaal  gebruik
vaststellen  686 .  

TABEL  4
RISICO  VAN  ZWARE  VERMOEIDHEID  BIJ  JONGEREN  DIE  HUN  GSM  NA  HET

UITDOEN  VAN  HET  LICHT  GEBRUIKEN

Risico van zware vermoeidheid
(odds ratio)

Gebruiksfrequentie van GSM voor berichten of oproepen

Nooit 1
Minder dan 1 keer per maand 1,8
Tussen 1 keer per maand en 1 keer per week 2,2
Ongeveer 1 keer per week 3,3
Meer dan 1 keer per week 5,1

Moment om berichten te verzenden of te  ontvangen
Nooit na het uitdoen van het licht 1
Rechtstreeks na het uitdoen van het licht 2,2
Tussen middernacht en 03 uur 3,9
Om het even welk moment in de nacht 3,3

Het zou interessant zijn om de vergelijking te kunnen maken tussen de graad van vermoeidheid
die veroorzaakt wordt door het nachtelijke gebruik van een GSM en de graad van vermoeidheid
die veroorzaakt wordt door een andere type nachtelijke activiteit. Deze studie toont alleszins aan
dat het nachtelijke gebruik van een mobiele telefoon, al is het maar zelden, op significante wijze
het risico van zware vermoeidheid verhoogt bij jongeren.

In welke situatie moet men vermijden te telefoneren met een mobiele telefoon ?
Een studie heeft  aangetoond dat een telefoongesprek met een mobiele telefoon voeren terwijl
men de auto bestuurt, net zoveel fouten en ongevallen veroorzaakt als rijden met het wettelijke
maximum toegelaten alcoholgehalte in het bloed, dit ongeacht of de bestuurder met de mobiele
telefoon in de hand of met een handenvrije kit telefoneerde 551.

Dit kan te wijten zijn aan onoplettenheid door het voeren van het gesprek 552,553,554. Maar het kan
eveneens te wijten zijn aan de actie van de microgolven op de bloed-hersen-barrière,  hetgeen
schadelijke stoffen toelaat in de hersenen door te dringen en het gedrag van de bestuurder te
verstoren.

Agressief gedrag en agressieve gebaren ziet men vaker bij bestuurders die telefoneren tijdens het
rijden dan bij degenen die niet telefoneren tijdens het rijden 555.

Het  aantal  bestuurders  die een mobiele telefoon gebruiken  tijdens het  rijden,  neemt  toe.  Een
Italiaanse studie toont aan dat de waarschijnlijkheid een bestuurder te ontmoeten die zijn mobiele
telefoon gebruikt alsmaar groter wordt 656 .

Ten  opzichte  van  voetgangers  die  hun  GSM  niet  gebruiken  tijdens  het  stappen,  zullen  de
voetgangers  die  hun  GSM wel  gebruiken,  een  verhoogd  risico  lopen  op  ongeval  tijdens  het
oversteken van straten en kruispunten 556.
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Wie moet vermijden te telefoneren met een mobiele telefoon ?
De stralingen van mobiele telefoons zijn bijzonder schadelijk voor de volgende personen :  

• kinderen, 
• zwangere vrouwen, 
• bejaarden,
• diegenen die aan een immuniteitssuppressie lijden,
• overgevoelige personen voor elektromagnetische stralingen.

Het gebruik van de mobiele telefoon zou moeten vermeden worden :

• als men bepaalde geneesmiddelen neemt met name oogdruppels 557 
bij oogkwalen,

• indien men een bril draagt met metalen montuur, omdat de absorptie van microgolven
ter hoogte van de ogen versterkt wordt tijdens het telefoongesprek. In dit geval kan de
DAS-waarde verhogen van 9 tot 29%  558 .

• indien er metalen medische implantaten in het lichaam aanwezig zijn, 
• in geval van elektro-encefalogramstoornissen,
• tijdens perioden van depressie of stress,
• tijdens ernstige ziekten,
• wanneer men door perioden van zware vermoeidheid gaat.

Bepaalde auteurs stellen zich vragen over het verband tussen het gebruik van de mobiele telefoon
en autisme. Het aantal gevallen van autisme is de laatste jaren immers aanzienlijk gestegen in
landen met een hoge levensstandaard 559,560,561,562,563,564 .

Epidemiologische studies die in Engeland in de regio van Stafford werden uitgevoerd, tonen aan
dat, voor de jaren 1998-1999, 1 geval van autisme op 595 kinderen voorkomt en, voor het jaar
2002, 1 geval op 454 kinderen 565,566 .

In de Verenigde Staten, in Minnesota, was er, voor de jaren 1991-1992,1 geval van autisme op
3.300 kinderen. Voor de jaren 2001-2002 telt men 1 geval op 192 kinderen 567.

Voor het gehele gebied van de Verenigde Staten, voor de periode 1992-2003, werd een bijna
lineaire  verhouding  gevonden  tussen  het  aantal  gevallen  van  autisme  die  in  scholen  werden
gediagnosticeerd en het aantal verkochte mobiele telefoons. Het aantal gevallen van autisme is
van ongeveer 8.200 gevallen in 1992 tot 148.200 gevallen gestegen in 2003, terwijl het aantal
verkochte mobiele telefoons van ongeveer 15 miljoen was in 1992  en tot 140 miljoen gestegen is
in 2003 568.

Bij autisten bestaat er een stoornis van het speciaal cellulair systeem dat ingrijpt op de imitatie-
capaciteit, op het aanleren van een taal en op het leerproces van sociale gedragingen 569,570,571,572.
Dit  speciaal  cellulair  systeem is  een samenstelling  van zenuwcellen van de hersenschors,  de
"mirror-cellen" die gelegen zijn in de frontale,  pariëtale en temporale zones van de hersenen.
Microgolven  kunnen  de  goede  werking  van  deze  cellen  wijzigen  en  aldus  het  ontluiken  van
autistische stoornissen bevorderen.

Het is dus essentieel dat  kinderen, van wie het zenuwstelsel in volle ontwikkeling is, vermijden
met  een  mobieltje  te  telefoneren.  Dit  advies  geldt  eveneens  voor  zwangere  vrouwen.   Een
blootstelling  van  de  foetus  aan  microgolven  zou  immers  aan  een  verhoging  van  het  aantal
gevallen van autisme gekoppeld kunnen worden 573 . 

Men moet eveneens vermijden te telefoneren met een mobiele telefoon in aanwezigheid van
zwangere vrouwen, zuigelingen of kinderen.
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Hoeveel tijd mag men met een mobiele telefoon telefoneren ?
Symptomen zoals een warmtegevoel rond het oor en hoofdpijn kunnen voorkomen bij het gebruik
van  een  mobiele  telefoon.  Bepaalde  wetenschappers  beschouwen  deze  symptomen  als
onbelangrijk  618  maar geven toe dat ze significant vaker voorkomen wanneer het telefoongesprek
langer duurt of wanneer het aantal telefoongesprekken toeneemt 619 .

Een studie uitgevoerd bij  de leden van de faculteiten van de universiteit  van Alexandrië heeft
gezondheidsstoornissen vastgesteld bij 72.5%  van de gebruikers van mobiele telefoons. Van hen
klagen 43 % over hoofdpijn,  38.3% van oorpijn, 31.6% van een vermoeidheidsgevoel, 29.8% van
slaapstoornissen, 28.5% van concentratiemoeilijkheden en 19.2% van een brandend gevoel in het
aangezicht. 
Zich baserend op de frequentie en de duur van de gesprekken, hebben de  auteurs van deze
studie aanbevolen om minder dan 4 minuten per oproep te telefoneren, om het aantal dagelijkse
oproepen tot 6 te beperken en om niet meer dan 22 minuten per dag te telefoneren 574.

Een beperkt gebruik van de mobiele  telefoon is dus een  voorzichtigheidsmaatregel. In de praktijk
wil  dit  zeggen  dat  men  het  gebruik  ervan  moet  bestemmen  voor  wat  essentieel,  absoluut
noodzakelijk of dringend is.

Kan men de gezondheidsrisico's van de mobiele telefoon verminderen ?
Zoals  wij  reeds eerder  vermeld hebben,  bestaan er  systemen en gadgets  die  de risico's  van
elektromagnetische  velden  afkomstig  van  de  zendmasten  zouden  kunnen  verminderen.  Er
bestaan eveneens gadgets die de eigenschap zouden hebben om de schadelijke gevolgen van de
golven die door de mobiele telefoons worden uitgezonden te verminderen. Het zijn kleine plaatjes
die men plaatst op de mobiele telefoon 543,575 .  Met de meettoestellen die momenteel  op de markt
zijn kan men geen vermindering van de vermogensdichtheid vaststellen bij GSM's die uitgerust
zijn  met  deze  systemen.  Deze  systemen  werden  dus  met  biologisch  materiaal  getest  576  .
Aangezien de gevoeligheid van ieder verschillend is zal ieder voor zich deze systemen moeten
uittesten en afwegen welk voordeel hij er uit haalt. 

Niet iedereen is ervan overtuigd dat de mobiele telefoon de gezondheidstoestand beïnvloedt.

Een Noorse studie,  verschenen in 2007, onderzoekt de impact van een GSM 900 MHz op de
gezondheid van vrijwilligers.  Voor deze studie werden 12 mannen en 5 vrouwen geselecteerd.
Deze personen kloegen over hoofdpijn als ze een mobiele telefoon gebruikten maar hadden geen
last  van  een  gewone  telefoon,  van  videoschermen  of  van  andere  elektrische  toestellen.  Dit
experiment werd in een laboratorium en "dubble blind"  uitgevoerd. Twee symptomen, ongemak
en hoofdpijn, en twee fysiologische parameters,  hartritme en bloeddruk, werden weerhouden.
De resultaten  tonen aan dat  de  vrijwilligers  kloegen  over  ernstiger  hoofdpijn  bij  de  "placebo"
blootstellingen  dan  bij  blootstellingen  aan  microgolven.  De  auteurs  besluiten  dat  de
radiofrequenties  uitgezonden door  de GSM-toestellen  geen  ongemak,  hoofdpijn,  hartritme-  en
bloeddrukveranderingen  kunnen  veroorzaken  en  dat  het  hier  zeer  waarschijnlijk  gaat  om een
"nocebo" effect.
Op te merken valt dat deze studie werd uitgevoerd bij een klein aantal specifiek geselecteerde
personen en dat iedere sessie werd uitgevoerd terwijl de personen naar video films keken. Deze
studie  maakt  deel  uit  van  het  "Electromagnetic  fields  and  biological  effect".  Dit  project  word
gefinancierd door  The Research Council of Norway... maar ook door Statnett, Telenor, Netcom,
de  NPRTIB  (Norsk  tele-og  informasjonsbrukerforening)  en  de  Norwegian  Post  and
Telecommunication Authority  620 . 

Het is verbazend in 2007 te beweren dat  het ongemak veroorzaakt  door het gebruik  van een
mobiele telefoon slechts te wijten is aan een "nocebo" effect, terwijl het Amerikaanse leger sinds
1986  een  bescherming  zoekt  tegen  de  schadelijke  effecten  van  mobiele  telefoons.
Wetenschappelijke  studies  werden daartoe  uitgevoerd  in  de Catholic  University  of  America  in
Washington en later in andere universiteiten in de wereld. Deze studies tonen het volgende aan :
• de  elektromagnetische  velden  veroorzaakt  door  de  microgolven  van  de  mobiele  telefonie

hebben dezelfde biologische effecten als de  laagfrequente elektromagnetische velden van de
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gebruikelijke wisselstroom  277 ,
• de vastgestelde biologische effecten variëren volgens de sterkte en de frequentie van deze

elektromagnetische velden 39,647 ,
• deze elektromagnetische velden zijn coherente elektromagnetische velden dat wil zeggen dat

ze in tijd en ruimte altijd hetzelfde signaal geven (tijd-ruimtelijke coherentie),
• deze velden produceren stress bij levende organismen. In de weefsels blootgesteld aan deze

elektromagnetische velden kan men een toename van specifieke proteïnen waarnemen,  de
"stress-proteïnen" 227,630,657,658,659,660,661,662,664,665 ,

• de coherente elektromagnetische velden produceren hun effecten wanneer ze gedurende 1
seconde of meer dan 1 seconde aanwezig zijn 277,666 ,

• wanneer  men  aan  een  coherent  elektromagnetisch  veld  een  in  de  tijd  niet-coherent
elektromagnetisch veld van dezelfde sterkte toevoegt, kan men de schadelijke effecten die men
waargenomen  heeft  met  het  coherente  elektromagnetische  veld  niet  meer  terugvinden
328,429,667,668,669,670,671,672,673,674,675,676,677,678,679,680 .

Zich baserend op deze bevindingen heeft de Society EMX in the USA een technologie ontwikkeld
om zich te beschermen tegen de schadelijke effecten van de mobiele telefoons. De « EMX Bio
Chip » technologie  bestaat uit een elektronische chip die in de batterij van de mobiele telefoon
wordt geplaatst. Deze chip creëert een niet-coherent laagfrequent elektromagnetisch veld dat zich
voegt bij de coherente elektromagnetische velden van de mobiele telefoon. Sinds juni 2007 zijn
deze « EXRADIA-WI-Guard » batterijen in België en Frankrijk gecommercialiseerd  681 .
Het blijft afwachten of deze bescherming in de realiteit, namelijk voor het ganse lichaam en op
lange duur, even doeltreffend zal zijn als gebleken is in de laboratoriumproeven.

Is de DECT - telefoon schadelijk ?

Het is verkieslijk om af te zien van een draagbare huistelefoon  (DECT- type). De waarden van
elektromagnetische velden die door deze toestellen worden uitgezonden zijn veel te hoog en, op
lange  termijn,  niet  verenigbaar  met  het  behouden  van  een  goede  gezondheid.  Als  men  het
overdag toch wil gebruiken, zou men het basistoestel (« het bakje »)  minstens 's nachts moeten
uitschakelen.  Het  is  immers  deze  lader  die,  aangesloten  via  het  stopcontact,  dag  en  nacht
microgolven uitzendt net zoals een zendmast. Men moet absoluut vermijden het basistoestel op
de nachttafel te plaatsen en het ingeschakeld te laten wanneer men slaapt. De waarden van het
veld op 25 cm van het basistoestel kunnen 50 maal hoger zijn dan dat wat gemeten wordt in de
kamer waar het basistoestel zich bevindt. De waarden van het veld die in de woning gemeten
worden,  kunnen  10  tot  50  maal  hoger  zijn  met  een  aangesloten  DECT  dan  met  een
uitgeschakelde DECT. Bovendien stelt men zich aan dezelfde nadelen bloot wanneer men met
een DECT telefoneert als wanneer men met een mobiele GSM -telefoon telefoneert. Het gebruik
van  een  DECT  in  flatgebouwen of  rij-huizen  stelt  de  inwoners  en  hun  buren  bloot  aan  niet-
ioniserende stralingen zoals deze van een  GSM -antenne die in de nabijheid is geplaatst. Het
gebruik van een DECT-telefoon is in ieder geval af te raden.

Kan  een  babyfoon  gevaarlijk  zijn ?

Veel  babyfoons  functioneren  met  microgolven  en  zouden  nooit  dicht  bij  een  kind
geplaatst mogen worden. Het gebruik van een microgolven-babyfoon  is af te raden, zelfs
wanneer het toestel niet dichtbij het hoofd van het kind  geplaatst wordt. Zuigelingen en
kinderen hebben immers een dunne schedelkap en hun weefsels ontwikkelen zich zeer
snel. Bovendien zullen zij   gedurende hun leven langdurig en herhaaldelijk blootgesteld
worden  aan  microgolven.  Daarom zijn  zuigelingen  en kinderen  nog kwetsbaarder  dan
volwassenen.
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En  andere  draadloze  toestellen ?

De zeer grote meerderheid van draadloze toestellen functioneren dankzij de microgolven die zij
uitzenden. Enkele voorbeelden zijn draadloze muizen en toetsborden voor computers, draadloze
koptelefoons,  draadloze  apparaten  die  het  mogelijk  maken  om  computers  onderling  te  laten
communiceren, om toegang tot internet te hebben, om TV-programma's op andere televisies of
computers  over  te  dragen.  In  de mate  van het  mogelijke  is  het  beter  deze toestellen niet  te
gebruiken.  Als  men niet  zonder  kan,  moet  men ze 's  nachts  absoluut  uitschakelen.  Sommige
draadloze toestellen functioneren met andere soorten golven dan microgolven, zoals bijvoorbeeld
de TV-afstandsbedieningen die met infrarode laserstralen functioneren. De lasertechnologie is een
andere  technologie  dan  deze  van  microgolven.  Wij  behandelen  deze  technologie  niet  in  dit
document. 

Zijn  microgolfovens  schadelijk ?

De microgolfovens creëren microgolven met een sterk vermogen.   Microgolflekken via de al dan
niet versleten afdichtbanden van de deur zijn niet uitzonderlijk 171. Er kan dus vlakbij de oven een
voldoende  dichtheid  van  het  elektromagnetisch  veld  ontstaan  om hinder  te  veroorzaken.  Om
ongevallen te vermijden raadt men daarom aan niet  vlakbij  de oven te blijven  wanneer hij  in
werking is.

Zoals wij reeds eerder zagen, veroorzaakt de hitte die door de microgolven wordt geproduceerd,
effecten  die  verschillend zijn  van de effecten  van de warmte  die  door  andere  bronnen wordt
geproduceerd. De structurele en voedzame kwaliteiten van graangewassen of groenten die door
microgolven  worden  verwarmd,  veranderen  meer  dan  wanneer  zij  door  klassieke  methoden
worden verwarmd 577,578,579,580.

Wanneer  rauwe ongeperste  knoflook  gedurende  1  minuut  door  microgolven  wordt  verwarmd,
verliest hij volledig zijn kankerverwerende eigenschappen 581.

De oxysterolen, producten afkomstig van de oxydatie van de cholesterol, zijn schadelijker voor de
wanden van de slagaders dan de cholesterol zelf. De hoeveelheid van oxysterolen is 2 tot 3 maal
hoger in het vlees van kip en rundvlees wanneer deze door microgolven worden gebakken dan
wanneer ze gebraden worden met olijfolie 582.

Het linolzuur is een essentieel vetzuur dat het menselijke organisme niet kan synthetiseren. Het is
de voorloper van de poly-onverzadigde Omega 3 en de poly-onverzadigde Omega 6  vetzuren van
ons  lichaam.  Het  maakt  het  mogelijk  om  een  overmaat  van  cholesterol  te  bestrijden.  De
voedingsmiddelen die door microgolven worden verwarmd verliezen een sterke proportie van hun
linolzuur. Onderzoekers deden de volgende proef. Zij namen drie gelijkaardige blokken kaas en
verwarmden ze tot dezelfde temperatuur met verschillende warmtebronnen. Een eerste blok werd
in een polyethyleenzak gelegd en deze werd vervolgens in een Pyrexschotel geplaatst, die gevuld
werd met gedistilleerd water. Deze schotel werd verwarmd op een gasvuur. Een tweede blok werd
eveneens  in  een  polyethyleenzak  gelegd  en  dan  in  een  Pyrexschotel  geplaatst,  gevuld  met
gedistilleerd water. Deze schotel werd verwarmd in een microgolfoven. Een derde blok werd direct
in een microgolfoven gelegd en zo verwarmd. Deze drie blokken kaas vertoonden respectievelijk
een verlies van linolzuur van 1 %, 21% en 53%  583.

De poly-onverzadigde vetzuren kunnen bestaan onder twee vormen van isomeren. De isomeren
zijn moleculen met dezelfde chemische formule maar met een verschillende ruimtelijke vorm. Het
zijn de trans-isomeren en de cis-isomeren. De cisvorm is voordelig voor het organisme en maakt
het mogelijk om de waarden van  de cholesterol in het bloed te verlagen. De transvorm werd in
verband  gebracht  met  verschillende  gezondheidsproblemen  waarvan  de  ziekten  van  de
kroonslagader. 

Gepasteuriseerde melk  bevat  4%  transvette  zuren meer dan rauwe melk.  De melk  die in de
microgolven verwarmd is geweest, bevat 31% meer transvette zuren dan rauwe melk. Het drinken
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van melk die in de microgolfoven is verwarmd is dus niet zo gezond 583 .

Wanneer  men  menselijke  melk  in  de  microgolfoven  verwarmt  verliest  men   het  anti-
besmettingsvermogen van de melk 584.

De voedingswaarde van de levensmiddelen die in de microgolfoven worden verwarmd, is dus zeer
twijfelachtig.  Het  gebruik  van een microgolfoven is af  te  raden,  vooral  wanneer het  gaat   om
zuigflessen te verwarmen.

Kan  een  dieet  de  schadelijke  gevolgen  van  microgolven verzachten ?

Wij  hebben gezien dat  microgolven vrije  radicalen doen ontstaan in de weefsels  die aan hun
stralingen zijn blootgesteld en dat deze vrije radicalen verantwoordelijk zijn voor een toename van
de oxydatieve stress 271,272,273,274,275 .

Anti-oxydante substanties zoals melatonine 271,585,586 ,  het CAPE (cafeïnezuur phenethylester) 275,587

en planten zoals Gingko biloba 588 zijn in staat om de oxydatieve stress die door microgolven wordt
veroorzaakt  te  verminderen.  Het  kan  dus  nuttig  zijn  om  deze  anti-oxydanten  regelmatig  te
gebruiken  zonder  te  vergeten  dat  de  voeding  de eerste  bron   is  van deze substanties.  Anti-
oxydanten bevinden zich vooral in verse groenten en fruit (Vitamine A en C) en in volwaardige
graangewassen (Vitamine E) .

XV.   DE  WERELDGEZONDHEIDSORGANISATIE,
DE  EUROPESE  UNIE  EN  MICROGOLVEN

In 1974 heeft de Internationale Vereniging voor Bescherming tegen de Stralingen, de IRPA, een
groep gevormd die als taak had de problemen te bestuderen in verband met de niet-ioniserende
stralingen.  In  1977  werd  deze  groep  het  Internationale  Comité  voor  de  Niet-Ioniserende
Stralingen, het INIRC. Dit comité werkte nauw samen met de Wereldgezondheidsorganisatie, de
WGO.  Het INIRC wordt gesponsord door het Milieu Programma van de Verenigde Naties,  het
UNEP, en het stelde documenten op betreffende gezondheid en niet-ioniserende stralingen. 

In  mei  1992,  werd een nieuwe onafhankelijke wetenschappelijke organisatie,  de Internationale
Commissie voor Bescherming tegen de Niet-Ioniserende Stralingen,  het ICNIRP, als opvolger van
IRPA/INIRC benoemd en door  de WGO erkend.

In 1996 stelt de WGO een internationaal project op, het CEM -project, inzake het onderzoek naar
de mogelijke gevolgen van elektromagnetische velden op de gezondheid van levende wezens 589 .
Zij adviseerde om het onderzoek naar de mogelijke gevolgen van elektromagnetische velden op
de gezondheid van levende wezens te intensiveren. 

Het ICNIRP baseerde zich op de verschillende publicaties van de IRPA/WGO/UNEP van 1984,
1987,  1993  alsmede  op  die  van  een  Britse  deskundige,  S.  Allen,  om  zijn  Guidelines
(Richtlijnengids)  op  te  stellen.  De  Guidelines  van  het  ICNIRP,  verschenen  in  juni  1998,  stelt
aanbevelingen voor  betreffende de blootstelling aan elektromagnetische velden.
Zoals wij reeds eerder zagen, houden deze normen slechts rekening met het thermische effect
van microgolven  174.
De effecten van elektromagnetische velden op de gezondheid van de  mens werden uiteengezet
in deze gids en werden in juni 1999 door het Scientific Steering Committee, het SSC, bevestigd. 

In maart 2001 publiceerde het Europees Parlement een document over de fysiologische effecten
en de effecten op het milieu van niet-ioniserende stralingen 590.
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Dit  document  werd  door  leden  van  de  Universiteit  van  Warwick  in  Groot-Brittannië  en  door
professor Hyland van het Internationale Instituut voor Biofysica in Duitsland verwezenlijkt. In dit
document vinden we de toenmalige wetenschappelijke kennis betreffende de elektromagnetische
stralingen en de gezondheid namelijk :

• dat er niet -thermische effecten bestaan in verband met microgolven , 
• dat het DAS slechts een zeer onvolledig aspect van de schadelijkheid van microgolven

weergeeft, 
• dat  testen  van  blootstellingen  aan  microgolven  zouden  moeten  uitgevoerd  worden  op

levende wezens in omstandigheden die overeenstemmen met de realiteit, 
• dat  de  testen  niet-invasieve  technieken  zouden  moeten  bevatten  zoals  een  elektro-

encefalogram  of  het  meten  van  de  uitgezonden  biofotonen  die  door  de  levende
organismen worden geproduceerd,

• dat  de  blootstellingsniveaus  die  schadelijk  kunnen  zijn,  verregaand  lager  zijn  dan  de
normen die, tot nog toe, door het ICNIRP worden aanbevolen,

• dat  microgolven  reacties  veroorzaken  die  bij  elke  persoon  verschillend kunnen  zijn  en
kunnen variëren voor elke persoon volgens zijn  gezondheidstoestand op het moment van
de blootstelling,
dat het dus nutteloos is om lineaire resultaten te willen hebben in de proefnemingen of om
absoluut dezelfde resultaten voor gelijksoortige experimenten te willen verkrijgen, 

• dat het menselijk lichaam een organisme is dat een belangrijke en scherpe gevoeligheid
heeft voor elektromagnetische velden, 

• dat  kinderen  proportioneel  meer  risico's  lopen  dan  volwassenen  wanneer  zij  aan
elektromagnetische velden worden blootgesteld,

• dat de toxiciteit van microgolven op de genen niet kan worden uitgesloten, 
• dat  een  permanente  blootstelling  aan  microgolven  van  basisstations   van  gevoelige

bevolkingsgroepen  zoals  in  opvangcentra,  scholen  en ziekenhuizen,  in  zekere  zin  een
overtreding  is  van  de  code  van  Neurenberg  aangezien  deze  personen,  willen  of  niet,
onderworpen worden aan een grootschalige proefneming. 

Men kon verwachten dat een dergelijk document een nieuwe impuls zou geven en dat strengere
normen die het voorzorgsbeginsel respecteren zouden bepaald worden. Maar nee, dit document
werd doodeenvoudig vergeten.

Het rapport  van het CSTEE -comité (The Scientific Committee on Toxicity,  Ecotoxicity and the
Environment) dat door de Europese Commissie werd gemandateerd om zijn advies te geven over
de mening van het SSC, besluit  op 30 oktober van hetzelfde jaar (2001) dat er niets nieuw was
dat een revisie van de normen, opgesteld door  het ICNIRP in 1998 en bevestigd in  1999 door het
SSC, rechtvaardigde 591. 

In 2002 heeft de WGO in het Engels een handleiding uitgegeven, die in 2003 in 8 talen vertaald
werd.  Deze  handleiding  heet  in  het  Nederlands  "Een  dialoog  over  de  risico’s  van
elektromagnetische velden tot stand brengen".    "Dit handboek beoogt ondersteuning te bieden
aan besluitvormers die te maken hebben met een combinatie van maatschappelijke verdeeldheid,
wetenschappelijke onzekerheid, en de behoefte om bestaande installaties te gebruiken en/of de
benodigde nieuwe installaties op een juiste wijze te plaatsen. Doel van het handboek is om het
besluitvormingsproces te verbeteren door misverstanden terug te dringen en het vertrouwen te
vergroten  door  middel  van  een  betere  dialoog.  Een  succesvolle  gemeenschappelijke  dialoog
draagt  bij  tot  de  totstandkoming  van  een  open,  consistent,  rechtvaardig  en  voorspelbaar
besluitvormingsproces. Bovendien kan een dergelijke dialoog bijdragen tot een tijdige goedkeuring
van nieuwe installaties, zonder dat de gezondheid en veiligheid van de gemeenschap hierbij in het
gedrang komen."  592

Degene die de moed heeft om deze handleiding te lezen tot het einde zal merken dat men ver van
een  ware  dialoog  is.  Deze  handleiding  legt  uit  hoe  men  wetenschappelijke  begrippen  en
argumenten moet voorstellen om geen angst bij het publiek op te wekken. Het legt uit hoe men
kan reageren op de bezorgdheid en emoties van buurtbewoners van de toekomstige antennes en
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hoe men hen deze antennes gemakkelijk kan laten aanvaarden. Zou de WGO  uiteindelijk een
organisatie zijn die meer zorg draagt  voor de financiële gezondheid van de telecommunicatie-
industrie dan voor de gezondheid en het welzijn van de burgers ?

In  mei  2006  publiceert  de  WGO  haar  Repertorium  n°304  betreffende  de  elektromagnetische
velden en de volksgezondheid. Zoals wij reeds eerder  zagen, verzekert  dit repertorium dat er
geen enkel gezondheidsprobleem is in verband met de basisstations voor mobiele telefonie 194.

Gemandateerd  door  de  Europese  Commissie  moest  het  SCENHIR  (Scientific  Committee  on
Emerging and Newly Identified Health Risks) een advies overhandigen over het verslag van het
CSTEE van 2001. Het moest in zijn advies rekening houden met de nieuwe wettenschappelijke
studies betreffende de effecten van de elektromagnetische velden. 
Op 19 juli 2006 verschijnt het eerste rapport van het SCENIHR over "De mogelijke gevolgen van
elektromagnetische velden voor de gezondheid van de mens" 593  .

Zich baserend op de wetenschappelijke literatuur die verschenen was sinds het rapport van het
CSTEE van 2001, besluit  het SCENIHR dat de aanbevolen normen van het ICNIRP nog steeds
gelden en niet veranderd moeten worden. Voor het SCENIHR is er sinds 2001  niets bewezen wat
betreft de eventuele schadelijkheid van  microgolven voor de gezondheid. Het enige geringe risico
is dat een persoon die gedurende meer dan 10 jaar  een mobieltje  gebruikt,   een akoestische
neurinoom kan krijgen, een goedaardig gezwel van de hersenen.  

Hoe is het SCENIHR tot deze conclusies gekomen ?   Hier volgen enkele opmerkingen  :

• Het SCENIHR heeft zijn informatie beperkt tot studies die sinds het rapport van het CSTEE
van 2001 zijn verschenen in de wetenschappelijke tijdschriften. 

• De  grote  meerderheid  van  de  studies  die  een  verband  tussen  de  blootstelling  aan
microgolven  en  een  alteratie  aantonen  in  levende  materie  (positief  resultaat)  worden
bekritiseerd. Het kan een kritiek zijn betreffende de gebruikte methodologie, het gebrek
aan nauwkeurigheid van bepaalde gegevens, een te geringe populatie, geen significante
resultaten of de afwezigheid van replicaties van deze studies. Het doel van het SCENIHR
lijkt elke band tussen een blootstelling aan microgolven en een of andere verandering in
levende materie te ontkennen of te minimaliseren. Het is opmerkelijk dat al deze studies,
die door  het SCENIHR werden bekritiseerd, als interessant en geldig  werden beschouwd
door  de  strenge  wetenschappelijke  leescomités  van  de  tijdschriften  die  deze  studies
hadden gepubliceerd.

• De studies die een negatief resultaat tonen, dat wil zeggen degenen die geen effecten of
veranderingen ten gevolge van een blootstelling aan microgolven aantonen in de levende
materie, worden systematisch en zonder enige kritiek aanvaard worden.

• Het verslag van het SCENIHR is gebaseerd op een beperkt aantal studies en met name op
een beperkt aantal positieve studies.

• In het hoofdstuk over kanker (experimenten in-vitro) bijvoorbeeld relateert het SCENIHR
slechts  7  positieve  studies  tegenover  22  negatieve  studies.  Het  SCENIHR  schijnt  15
andere positieve studies te  vergeten die tussen 2001 en juli 2006 zijn verschenen. Zoals
reeds hoger werd vermeld worden positieve studies bekritiseerd en geminimaliseerd terwijl
negatieve studies zonder discussie worden aanvaard. Van de 22 negatieve studies zijn er
4 die door de telecommunicatie-industrie werden gefinancierd en verschenen zijn in het
tijdschrift  " Radiation Research", een tijdschrift dat, wat de microgolven betreft, bijna op
een afdeling voor mobiele telefonie van de  maatschappij Motorola lijkt 594.

Ander voorbeeld : in het hoofdstuk over andere gevolgen dan kanker in verband met het gebruik
van een GSM of met de blootstelling aan de golven van een basisstation, spreekt het SCENIHR
niet over de verschillende epidemiologische onderzoeken die tussen 2001 en juli 2006 werden
uitgevoerd, onderzoeken waarover wij reeds in een vorig hoofdstuk hebben gesproken.
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Gezien de wijze waarop het SCENIHR zijn informatie verzameld en behandeld heeft, is het niet
verwonderlijk dat het tot de conclusie komt dat de normen van het ICNIRP voldoende zijn om de
gezondheid van de mens voor de schadelijke gevolgen van microgolven te beschermen. Maar
deze conclusie schijnt meer het resultaat te zijn van een vooringenomen standpunt dan van een
ernstige analyse van de situatie.

Op  3  november  2006 hebben wij  een  brief  verstuurd  naar  het  SCENIHR,  als  reactie  op zijn
openbaar onderzoek. Deze brief toont aan dat de conclusie van het SCENIHR gebaseerd is op
een  niet-representatieve  documentatie  van  het  geheel  van  onderzoeken  die  de  laatste  jaren
werden uitgevoerd betreffende de microgolven. (Zie bijlage 2 van hoofdstuk XVII, bladzijde 61).

XVI.  ALGEMENE  CONCLUSIES

Sinds  2002  sluiten  de  verzekeringsmaatschappijen  uit  hun  verzekeringspolis  van  wettelijke
aansprakelijkheid "alle schade, verliezen, kosten of uitgaven van eender welke aard ook of zij nu
direct of indirect  resulteren of verbonden zijn met elektromagnetische velden (EMF)"  595.

De verzekeringsmaatschappijen weten dat elektromagnetische velden in staat zijn om schade te
veroorzaken. Zij kunnen de risico’s ervan niet verzekeren, niet meer dan dat zij de atoomrisico's
kunnen verzekeren die zij eveneens van hun polis uitsluiten.

De technologie van microgolven, die noch verontreinigende chemische vloeistoffen, noch giftige
gasvormige  afvloeisels,  noch  radioactieve  afvalstoffen  genereren,  wordt  als  een  "zuivere"
technologie  beschouwd.    Zij  veroorzaakt  echter  een  hinder  die  des  te  verraderlijker  is  daar
microgolven  onzichtbaar, kleurloos en reukloos zijn.

De antennes voor  mobiele  telefonie,  de mobiele  telefoons  en de draadloze technologieën die
microgolven  produceren,  vormen  een  reëel  gevaar  voor  de  gezondheid  van  de  mens
596,597,598,599,600,601,602,603,604  .

In België  bevoordeelt het Koninklijk besluit van 10 augustus 2005 178, door de normen die het
bepaalt, de "draadloze" industrie.

De  contracten  die  de  Belgische  Staat  met  de  maatschappijen  voor  mobiele  telefonie   heeft
ondertekend betreffende de nieuwe generaties van mobiele telefoons, zijn financieel weliswaar
interessant  maar  verplichten deze maatschappijen  om in een minimum van tijd  het  Belgische
grondgebied  met  UMTS-antennes  te  bedekken.  De  effecten  die  deze  UMTS-golven  op  de
volksgezondheid  zouden  kunnen  hebben,  werden  niet  ernstig  geanalyseerd  voor  het
ondertekenen van deze contracten.  De Belgische Staat  heeft  de financiële belangen voorrang
gegeven  op  de  zorg  voor  de  volksgezondheid  en  geen  rekening  gehouden  met  het
voorzorgsbeginsel.

Een studie verschenen in 2005 en gerealiseerd  bij  Oostenrijkse huisartsen toont aan dat 66%
onder  hen  geraadpleegd  worden  door  personen  die  lijden  aan  elektromagnetische
hypergevoeligheid.  96%  van  deze  artsen  gelooft  in  de  schadelijke  invloed  van  "de
elektromagnetische milieu-verontreiniging" op de gezondheid. Slechts 4% onder hen verklaart dat
zij  van  officiële  bronnen   informatie  ontvangen  hebben  betreffende  deze  elektromagnetische
milieuverontreiniging.

Er bestaat dus een brede kloof tussen de mening van deze Oostenrijkse artsen en de nationale en
internationale  verklaringen  met  betrekking  tot  de  gezondheidsrisico's  in  verband  met  deze
elektromagnetische milieuverontreiniging 605. 

Wij verwachten van de overheid een ware bezorgdheid voor de volksgezondheid. Wij verwachten
dat zij de realiteit van de schadelijke gevolgen van  microgolven aannemen en dat zij de bevolking
ervan in ruime mate informeren, in het bijzonder de ouders van kinderen 606,6075,608 , kinderen die
sinds hun jongste leeftijd de invloed van draadloze technologieën ondergaan of er actief gebruik
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van maken 682 . Wij vragen dat de overheid de vereiste maatregelen treft om de burger tegen deze
nieuwe hinder te beschermen. Wij vragen dat de overheid  de gezondheid van de burger voorrang
geeft op de financiële belangen 609,610,611,612,613.

XVII.  BIJLAGEN

BIJLAGE 1 : 
METINGEN  VAN  HET  ELEKTROMAGNETISCHE  VELD

De metingen werden met  een SPECTRAN HF-6080 toestel  en een HYPERLOG-6080
antenne uitgevoerd.

ANTENNES  VAN  MOBIELE  TELEFONIE

METINGEN  BUITEN (Regio Manhay) 
De eerste kolom geeft de plaats aan waar de meting werd gedaan, de hoogte van deze plaats (H)
ten opzichte van het zeeniveau en de afstand van deze plaats ten opzichte van de mast voor
mobiele telefonie van LAMORMENIL(A).  Deze twee laatste gegevens werden op de IGN-kaart
bepaald (schaal 1/10.000). 
De dag, datum en het uur van de meting worden in de tweede kolom hernomen.
De MOBISTAR-antennes van LAMORMENIL bevinden zich op een mast op een hoogte van 39 à
42 meter en bijgevolg ongeveer op 520 m boven het zeeniveau.
De metingen geven de maximale vermogenswaarde van het veld aan in elke frequentieband die
de operator voor mobiele telefonie gebruikt.

TABEL  5

Plaats
Hoogte

Afstand tussen deze
plaats en de mast van

Lamormenil

Dag
Datum

Uur

Operator Frequentie Vermogens-
dichtheid
 in  dBm

Vermogensdichtheid
in

microWatt / m2
of in  

nanoWatt / m2

LAMORMENIL
Nabij   de mast

H : 480 m
A : 15 m

Maandag 
19-06-2006

11.40 tot
11.55

MOBISTAR 944
958

-32
-32

33,56  micro
30,89  micro

LAMORMENIL
Op 2 m van het

zwembad
H :  474 m
A : 130 m

Maandag 
19-06-2006

11.55 tot
12.10

MOBISTAR 943
959

-35
-44

14,00  micro
1,85  micro
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Plaats
Hoogte

Afstand tussen deze
plaats en de mast van

Lamormenil

Dag
Datum

Uur

Operator Frequentie Vermogens-
dichtheid
 in  dBm

Vermogensdichtheid
in

microWatt / m2
of in  

nanoWatt / m2

FREYNEUX
Parking einde van
het dorp richting

Dochamps
H : 460 m

A : 1.440 m

Maandag
19-06-2006

10.35 tot
10.45

MOBISTAR 943
958

-36
-36

12,43  micro
12,44  micro

FREYNEUX
Kerkhof

Route des Frères
Lamormainy

H :  425 m
A :  1.230 m

Maandag
19-06-2006

10.50 tot
11.05

MOBISTAR 944
958

48
-47

755,22  nano
935,28  nano

LA FOSSE
Petite Chapelle 

Rue du Moulin de La
Fosse

H :  432  m
A : 2.680  m

Zondag
18-06-2006

13.05 tot
13.20

MOBISTAR 944
958

-37
-37

8,95  micro
9,28  micro

LA FOSSE
Kruispunt 

Rue des Alliés en
Route Napoléon

H : 462 m
A : 2.640 m

Donderdag
22-06-2006

08.40 tot
08.50

MOBISTAR 944
958

-30
-56

51,85  micro
140,47  nano

De eerste  twee metingen  in  Lamormenil  bevestigen  de verwachtingen :  als  men zich van de
antenne verwijdert, vermindert de vermogensdichtheid van de microgolven.

Wat  betreft  beide  metingen  in  Freyneux,  zou  men  op  de  begraafplaats  hogere  waarden
verwachten dan op het parkeerterrein aangezien de begraafplaats dichter bij de antennes gelegen
is. Hier speelt echter de factor hoogte een rol. Het parkeerterrein is hoger boven het zeeniveau
gelegen dan de begraafplaats en is dus in hoogte dichter bij de antennes.

Wat betreft beide metingen in La Fosse zouden, gezien de afstand van de antennes, veel lagere
waarden verwacht worden. De plaats van de Petite Chapelle, bijna op dezelfde hoogte gelegen als
de  begraafplaats  van  Freyneux  en  verder  van  de  antennes  weg,  zou  veel  kleinere  waarden
moeten geven. Dit is echter niet het geval. Op de Rue des Alliés, een plaats gelegen op bijna 3 km
van de antenne, meet men waarden die grenzen aan deze die op 15 m van de mast  worden
gemeten.  Dit  alles  is  slechts  begrijpelijk  als  men  de  richting  van  de  antennes  op  de  mast
onderzoekt. Men beseft dat het dorp La Fosse rechtstreeks de straling ontvangt van één van de
antennes van Lamormenil. Deze antenne werd op de mast op 10° noorderbreedte geplaatst,  De
Petite Chaplle bevindt  zich op 16° noorderbreedte  en de Rue des Alliés bevindt  zich op 10°
noorderbreedte. 
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Laten we opmerken dat de waarde die in de Rue des Alliés werd gemeten, reeds 4 keer meer is
dan de veiligheidsnormen die door het Departement voor Volksgezondheid in Salzburg werden
aanbevolen.

METINGEN  IN  EEN  KELDER  (La Fosse) 

Voor  dit  geval  en  de  volgende,  hebben  wij  slechts  de  maximumwaarde  van  de
vermogensdichtheid  genoteerd.  Wij  hebben  hier  dus  niet  alle  waarden  vermeld  van   alle
frequenties die door de mobiele telefonie worden gebruikt .

Meting buiten het gebouw op 1 m van de muur : 198,90 nanoWatt/m²   
Meting buiten het gebouw op 1 m van de muur : 26,45 nanoWatt/m²   
Meting in de kelder :   0,00 picoWatt/m²

METINGEN   IN  EEN  FLATGEBOUW  (Brussel- Wijk Observatorium)

De metingen werden op het 6de verdiep van een flatgebouw uitgevoerd, in de slaapkamer van
een appartement op een woensdag om 15 u.

Meting van de straling van de GSM - antennes 900 MHz : 
                15,790 microWatt/m²  (932 MHz) 

Meting van de straling van de DCS - antennes 1800 MHz:
        0,172 microWatt/m²   (1861 MHz)

METINGEN  IN  EEN  VILLA  (Gembloux) 

De metingen werden binnen gedaan op het gelijkvloers,  op een zaterdag om 19 u. 
Meting van de straling van de GSM - antennes 900 MHz: 

1,16 microWatt / m²    (930 MHz)
Meting van de straling van de DCS - antennes 1800 MHz:

0,172 microWatt/m²  (1861 MHz)

METINGEN  IN  HET HOOFDGEBOUW  VAN  EEN  OUDE  BOERDERIJ (Regio Namen)

Het gebouw is gelegen op ongeveer 350 m afstand van een watertoren. Van daaruit kan men de
antennes zien die aan de watertoren zijn vastgemaakt. De metingen werden op het gelijkvloers
uitgevoerd op een morgen om 10u30. 

Meting van de straling van de GSM - antennes 900 MHz : 
60,190 microWatt / m²     (929 MHz)

Meting van de straling van de DCS - antennes 1800 MHz :
  4,750 microWatt/m²   (1864 MHz)

METINGEN  IN  HET  CENTRUM  VAN  DE  STAD  RIJSEL  (FRANKRIJK) 

De metingen werden uitgevoerd in een hotelkamer gelegen op het  3de verdiep,  met  gesloten
ramen en gordijnen.

Eerste uitgevoerde meting op een vrijdag om 16u30 : 
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Meting van de straling van de GSM - antennes 900 MHz : 
39,860 microWatt / m²     (952 MHz)

Meting van de straling van de DCS - antennes 1800 MHz :
  3,770 microWatt/m²   (1841 MHz)

De tweede meting werd uitgevoerd op dezelfde dag om 18u30 :

 Meting van de straling van de GSM - antennes 900 MHz : 
51,520 microWatt / m²     (952 MHz)

Meting van de straling van de DCS - antennes 1800 MHz :
 3,790 microWatt/m²   (1841 MHz)

METINGEN  IN  DE  WONING  VAN  Mr. en Mw.G... (Namen)

De antenne is geplaatst op een watertoren en bevindt zich op 30 m van de deurdrempel  van het
huis en  op 25 m van de eerste verdieping.

De eerste metingen werden op een zaterdagavond tussen 17u30 en 18u uitgevoerd. 

Meting van de straling van de GSM -antennes 900 MHz (952 MHz), 
Inkomhal  en eetkamer : 

   23,69 microWatt/m²  (0,094 V/m) 
Verblijfplaats in het verlengde van de hall :

    7,58 microWatt/m²   (0,053 V/m)
Kamer op de verdieping, tegenover de antenne:

179,49 microWatt/m²   (0,260 V/m) 
Tweede kamer, aan de achterkant: 

   9,19 microWatt/m²   (0,053 V/m) 

De volgende metingen worden op een vrijdagavond tussen 17u30 en 18u30 uitgevoerd.

Meting van de straling van de GSM -antennes 900 MHz   (952 MHz)
Inkomhal : 

   18,41   microWatt / m²   (0,083  V/m)
Verblijfplaats in het verlengde van de hal :

     5,47 microWatt/ m²    (0,053  V/m)
   10,89  microWatt / m² ( 0,064  V/m
   26,53  microWatt / m²  (0,100 V/m)

Kamer op de verdieping tegenover de antenne :
112,58 microWatt / m²       (0,206  V/m) 
145,36 microWatt / m²  ( 0,234  V/m) 
306,96 microWatt / m²   (0,340  V/m) 

Tweed kamer aan de achterzijde :
  6,20   microWatt / m²  (0,048  V/m) 
14,12  microWatt / m²   (0,073  V/m) 
18,14  microWatt / m²   (0,083  V/m) 

  
De  waarden  van  de  vermogensdichtheid   van  de  hoofdfrequentie  (952  MHz) variëren  enorm
volgens de dag en het uur. Aan deze waarden moet men alle waarden toevoegen die afkomstig
zijn van secundaire frequenties. Voor het geval van de Heer en Mevrouw G., ligt het geheel van de
waarden van de vermogensdichtheid ver onder de Belgische wettelijke normen. Maar sinds de
installatie  van  deze  antenes  dichtbij  hun  woning,  zien  de  Heer  en  Mevrouw  G.  hun
gezondheidstoestand zienderogen achteruit gaan. De hoogste waarde die in hun slaapkamer werd
gemeten is 300 keer hoger dan de norm aanbevolen door het Departement van Volksgezondheid
van Salzburg.
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DE  MOBIELE  TELEFOON (GSM)

De uitzendingen van microgolven van een GSM-telefoon kunnen sterk variëren. 
Hier volgt bijvoorbeeld de vermogensdichtheid die vlakbij een GSM werd gemeten in een huis in
de stad omstreeks 9 uur :

- In "waaktoestand", op 40 cm van het toestel :  0,00717 microWatt/m²
- Bij een oproep op 40 cm van het toestel :    235 microWatt/m²
- Wanneer het toestel het netwerk zoekt :      951 microWatt/m²

Hier volgt bijvoorbeeld de vermogensdichtheid die vlakbij een andere GSM werd gemeten in een
huis op het platteland omstreeks 12 uur : 

- In "waaktoestand", op 40 cm van het toestel  : 0,000423 microWatt/m² 
- Bij een oproep, op 40 cm van het toestel :   322 microWatt/m² 
- Wanneer het toestel het netwerk zoekt : 48.790 microWatt/m² dus 48,790 milliWatt/m² .

DE  DECT – TELEFOON

De DECT- telefoon bestaat uit een basisstation voor het opladen van de batterijen en uit één of
meerdere  toestellen.  Van zodra  het  basisstation  ("het  bakje")  in  de  stekker  steekt  begint  het
microgolven uit te zenden. Wanneer het aangesloten blijft zal het dag en nacht uitzenden. Hier
volgen de waarden van de vermogensdichtheid gemeten vlakbij verschillende DECT- telefoons in
verschillende woonplaatsen :

Eerste voorbeeld :
Op 25  cm van het  basisstation  : 
                      2.380  microWatt / m2 dus 2,380 milliWatt/m²  

Op 200 cm van het basisstation in dezelfde plaats : 
                      1.510  microWatt / m² dus 1,510 milliWatt/m² 

Tweede voorbeeld :
Op 25  cm van het basisstation  : 
                     1.270   microWatt / m2 dus 1,270 milliWatt/m²  

Op 400 cm van het basisstation in een aangrenzende plaats :
                          27,380 microWatt /m2 
                              

Derde voorbeeld  :
Op 25  cm van het basisstation gelegen op het eerste verdiep :
                     2.060   microWatt /m2  dus 2,060 milliWatt/m²  

Op 300 cm van het basisstation, in een aangrenzende plaats, op het eerste verdiep  :
17,320  microWatt /m2  
Op het gelijkvloers, tijdens een  oproep, op 25 cm van het toestel :
                   95.530  microWatt /m2  dus 95,530 milliWatt/m²  

DE  TV - TRANSMITTER

Dit toestel omvat een zender die gekoppeld is aan de  ingang van de TV – kabel en van een
ontvanger die in een andere plaats wordt aangesloten aan een televisie. De uitzendfrequenties
liggen in de band van de 2.4 GHz.
Hier volgen de waarden van de vermogensdichtheid gemeten in de buurt van zulk toestel :

In de living op 2 m van de zender :  734,660 microWatt / m²
In een andere kamer gelegen op ongeveer 6 m van de living en op 2 m van de ontvanger : 1,100
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microWatt / m²

 
DE  MODEM  VOOR  DRAADLOOS  INTERNET

Eerste voorbeeld :
De metingen werden op een avond om 22 u, in een rijhuis in Brussel uitgevoerd (Kraainem).
Op 25 cm van het modem, in de living :      5,840 microWatt/m² (1702 Mhz)
Op 400 cm van het modem, in de keuken : 3,310 microWatt/m2 (1702 Mhz)
Op  200  cm  van  het  modem,  in  de  living  wanneer  het  modem  wordt  uitgeschakeld  :  0,679
microWatt/m²   (1702 Mhz)

De vermogensdichtheid die nog gemeten wordt  na het  uitschakelen van de modem doen ons
vermoeden dat de buren toestellen gebruiken die dezelfde frequentie van microgolven genereren
als deze modem.

Tweede voorbeeld : 
De meting wordt in het centrum van de stad Rijsel in Frankrijk uitgevoerd in een hotelkamer op het
3de verdiep, vensters en gordijnen gesloten.

Eerste meting op een vrijdag om 16u30 :                                                                     
                                     26,290  microWatt/m²   (2712 Mhz)

Tweede meting gedaan op dezelfde dag om 18u30 :
                                    46,910  microWatt/m²   (2712 Mhz) 

Dit  hotel  bezit  voor  zijn  klanten  geen  draadloos  internet.  De  gemeten  waarden  zijn  zeer
waarschijnlijk  afkomstig  van  de  naburige  gebouwen.  Het  gaat  dus  om  een  indirecte
milieuverontreiniging.

GEMENGDE  METINGEN

METINGEN  IN  EEN  BEJAARDENTEHUIS  (Brussel- Wijk Observatorium)

Hier  volgt  een  voorbeeld  van  verontreiniging  door  microgolven   geconstateerd  in  een
bejaardentehuis in Brussel.
Een zendmast bevindt zich op het dak van een gebouw op ongeveer 150 m van het tehuis.
De metingen werden in een kamer op het eerste verdiep uitgevoerd op een donderdag rond 17
uur.

Op een halve meter van het venster  :
GSM       950     MHz                99,39    microWatt/m2 

DCS      1817    MHz                13,94     microWatt/m2 

UMTS   2113    MHz                 11,25    microWatt/m2 

Wi-Fi     2709    MHz                 68,68    microWatt/m2 

Boven het hoofdkussen (bed) :
GSM       950     MHz                   4,75      microWatt/m2 

DCS     1817      MHz                   1,42      microWatt/m2 

UMTS   2113     MHz                   0,125    microWatt/m2 

Wi-Fi     2709     MHz                   5,79     microWatt/m2 

DECT   1890      MHz                88,77     microWatt/m2 

De vrouw die in deze kamer verblijft, had haar zetel dichtbij het venster geplaatst. Als ze leest,
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heeft ze zo genoeg daglicht. Als ze stopt met lezen, kan ze genieten van het mooie zicht op de
prachtige boomgaard. Ze brengt zo lange daguren door op de meest verontreinigde plaats van
haar kamer.
Ze is 's nachts blootgesteld aan de straling van DECT-huistelefoons, ondanks het feit dat ze zelf
geen toestel in haar kamer heeft .

Dit voorbeeld toont aan dat het moeilijk  is de blootstelling van een persoon aan microgolven in te
schatten zonder het milieu of  de gewoonten van die persoon te kennen en zonder ter plaatse
metingen van het elektromagnetische veld uit te voeren. De berekening die enkel gebaseerd is op
de afstand tussen een zendmast en een woning geeft niet noodzakelijk de ware waarden van de
electromagnetische velden weer  683,685 .
 

BIJLAGE 2 : 
ANTWOORD  OP  HET  VERSLAG  VAN  HET  SCENHIR

ANTWOORD  OP  HET  ONDERZOEK   VAN  HET  SCENHIR

betreffende
"Mogelijke effecten van de elektromagnetische velden (EMF) voor de gezondheid van de mens"

Ik  ben ervan overtuigd dat de elektromagnetische velden een negatief  effect   hebben voor de
gezondheid van de mens. Mijn opinie berust op de ervaring die ik met mijn patiënten heb, op de
mening van talrijke andere collega's en op het onderzoek van de internationale wetenschappelijke
literatuur.

Ik ben derhalve diep geschokt door de voorbarige conclusies van het verslag van het SCENIHR
van juli 2006, conclusies die gebaseerd zijn op een, mijns inziens, erg beperkte literatuur. Talrijke
andere studies gepubliceerd in  wetenschappelijke tijdschriften lijken me interessant en zouden
vogens mij ook in acht genomen moeten worden.

1. Wetenschappers die hun bijdrage tot de studie van CEM hebben geleverd en wiens namen niet
voorkomen in de bibliografie van het verslag van het SCENIHR  :
ADEY   NR.   (1982)
AFRIKANOVA  LA.   (Sep 1996)
AKERSTEDT  T.(1999)
ATLI   E. (Jan 2006)
BALCER-KUBICZEK  EK.   (Jan 1985, Mar 1989, Apr 1991)
BALMORI   A.(2005)
BARTERI   M.   (Mar 2005)
BAWIN   SM.  (Jun 1976, 1996)
BAXTER  CF.  (Sep 1989)
BEALE  IL.   (1997)
BELYAEV  IY   (Apr 2005, May 2006)
BERGQVIST  U.   ( Apr 1989, Feb 1994, Apr 1994, Apr1995)
BETTI  L.   (Déc 2004)
BONHOMME-FAIVRE  L.  ( Nov 2003)
BORBELY  AA.(Nov 1999)
BORTKIEWICZ   A.   (Mar 1997, 2001, 2003, 2004, 2006)
BOWMAN  J.D.   (1995)
BURCH  J.B.   (Jun 1998, Jul 1999, Feb 2000, Nov 2002)
COOK  LL.   (Dec 2000)
CZYZ  J.  (Jan 2004, May 2004)
DANIELLS  C.  (Mar 1998)
DAVIS  S.  (Oct 2001)
DELGADO  JM.  (May 1982)
DI CARLO  A.   (2002)
DOBSON  J.   (Oct 1996)
ELIYAHU  I.   (Feb 2006)
FARRELL  J.M.   (1997)
FERNIE  KJ.   (Oct 1983, Nov 1999, Jan 2000, Apr 2000, Mar
2005)
FERRERI  F.   (Aug 2006 )
FORGACS  Z.   ( 1998, Oct 2004, 2005, Jul 2006 )
FROLEN  H.   (1993)
GANDHI  OP.  (Oct 1996)
GARAJ-VRHOVAC  V.  (Feb 1990, Jul 1991  Mar 1992)

GOLHABER  MK.   (1988)
GOSWANI PC. (Mar 1999)
GRIGOR'EV   IuG.    (Sep  2001,  May 2003,  Sep 2003,  Jul
2005, Nov 2005)
HALLBERG  O.  (Jan 2002, Jul 2004)
HAMBLIN  DL   (2004)
HARMANCI  H.  (Jul 2003)
HOCKING  B.  (Sep 1998, Apr 2001, Sep 2001,  Jul 2000, Oct
2002,
 Mar 2003, May 2004)
HU  GL.   (Dec 2001)
HUANG  CT.   (Jan 2006)
HYLAND  GJ.   (Nov 2000)
ICHINOSE  TY.   (Feb 2004)
IURINSKAIA  MM.   (Jul 1996 )
IVASCHUK  OI.   (1997)
KATKOV  VF.   (Jul 1992)
KAUNE  WT.   (Jan 2002)
KITTEL  A.   (Oct 1996)
KNAVE  BG.   (Dec 1985 )
KOYLU  H.   (Jun 2006)
KROMHOUT  H.  (Jul 1997)
KUBINYI  G. (1996)
KUES  HA.   (1985, 1992)
KUNDI  M.   (Sep 2004)
KUZNETSOV  YI.   (Mar 1991)
LEBEDEVA  NN.( 2000, 2001)
LI  CY.   (Feb 2003)
LIM  JI.   (1993)
LINDBOHM  ML.   (Nov 1992, Aug 1995)
LINET  M.S.(Nov 2006)
LITOVITZ  TA.  1993)
LONDON  SJ.  (Jul 1994)
LOOMIS  DP.   (Sep 1990)
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LOPEZ-MARTIN E.  (May 2006)
LUO  Q.  (Nov 2006)
LYLE  DB.  (1983, 1988, 1991,1997)
MABY  E.  (Jul 2004, Jul 2005,  Jul 2006 )
MAES A.   (1993)
MAIER   (2004, Jul 2004)
MALININA  ES.   (May 1991)
MARKOVA  E.  (Sept 2005)
MILHAM S.   (Mar 2001)
MILHAM S.Jr. (Oct 1985, Jan 1988, Déc 1996, Jul 1998)
MOSZCZYNSKI  P.(1999)
MULLINS  JM.   (Feb 1999)
NYLUND  R.  (May 2004, Sep 2006  )
OKTAY  MF.   (Nov 2004, 2006)
OSCAR  KJ.   (May 1977, Jan 1981)
PAREDI  P.  (Jan2001)
PAULRAJ  R.  (Oct 1989, Jan 2004, Apr 2006)
PAULSSON  LE.   (Apr 1979)
PENAFIEL  LM.   (1997)
PHELAN  AM.   (1992)
PLESKOV  VM.   (Sep 1990)
PYRPASOPOULOU  A.  (Apr 2004)
QIU  C.  (Nov 2004)
REMONDINI  D. (Sep 2006 )
ROSEN  LA.   (1998)
SANDERS  AP.  (1985)
SANTINI  R.  (Juin 1998, Nov 1999, Apr 2003)
SARKAR  S.   (Jan 1994)
SAVITZ  DA.   (Jan 1987, Jan 1995, Mar 1995, Jan 1998, Jul
1998, 
 Oct 2001)

SCHILLING  CG.  (Apr 1997)
SCHIRMACHER  A.   (Jul 2000)
SCHROEDER  JC.   (Oct 1997)
SHALLOM  JM.  (2002)
SOBEL  E.  (Sep 1995, Dec 1996, Dec 1996)
STANKIEWICZ  W.  (2006)
SVEDENSTAL  BM.   (Nov 1999)
SUVOTOV  NB.  (May 1986, Sep 1987, Sep 1989, Apr 1990)
SZMIGIELSKI S.  (1998)
TICE  RR.(Feb 2002)
TOMENIUS  L.   (1986)
TYNES  T. (Jul 1992)
VAN  WIJNGAARDEN   E.   (Aug 2000)
VASILEVSKII  NN.  (Oct 1989)
VERKASALO  PK.   ( 1996, Dec1997)
VOROBYOV  VV.  ( 1996, 1997, Jan 1998)
WENSEL  C.   (2002)
WERTHEIMER  N.  (Mar 1979, Dec 1982, 1986, 1987, Jan
1989,
 Aug 1989, 1995)
WIART  J.  (2005)
WILEN  J.  (Juin 2004, Apr 2006)
WILLIAMS  MM.  (May 1984)
WU  RY.   (Sep 2000)
XU  S.  (May 2006)
YOUBICIER-SIMO  BJ.   (1997)
ZARET  MM.   (Sep 1976, Jun 1977)
ZECCA  L.   (1998)
ZENG  QL.   (Feb 2003, May 2006)
ZHANG  DY.   (May 2006, May 2006)

2.  Wetenschappers  die zich op het  gebied van de epidemiologie  hebben toegelegd en wiens
studies niet in het verslag van  het SCENIHR werden vermeld :
AL-KHLAIWI  T.   (Jan 2004)
DOLK  H.   (Jan 1997)
EGER  H.  (Nov 2004)
GUENEL  P.   (Aug 1993, Dec 1996)
HAKANSSON  N.  (Jul 2002, Jul 2003, Sep 2003)
HOCKING B.  (Dec 1996, Apr 2000, Sep 2003)
HUTTER  HP.   (May 2006)
KLAEBOE  L.   (May 2005)
KOLODYNSKI  AA.   (Feb 1996)
MICHELOZZI  P.  (Nov2001, Jun 2002)

NAVARRO  EA.   (2003)
SALAMA  OE.   (2004)
SANDERS  AP.   (1984)
SANTINI  R.  (Nov 2001, Jul 2002, Sep 2003)
SAVITZ  DA.   (Jul 1988, May 1990, Jan 1999)
SELVIN  S.(Apr 1992)
STANG  A.   (Jan 2001)
SZYJKOWSKA  A.   (oct 2005)
WOLF  R.  (Apr 2004)

3.  Wetenschappers  waarvan  de  studies  een  beter  inzicht  brengen  in  de  manier  waarop
elektromagnetische  velden  een  invloed  uitoefenen  op  levende  organismen  en  die  niet  in  het
verslag van het SCENIHR voorkomen :

AHMAD  M.   (Sep 2006)
BEASON  RC.  (Sep 1987, 1996, Nov 2002)
BRASSART  J.  (Nov 1999)
BUCHACHENKO  AL.  (May 2004, 2005, Aug 2005, Jan 2006,
May 2006)
CALZONI  GL.   (Apr 2003)
CHERRY NJ.(Jun 2003)
CRANFIELD  CG.  (Dec 2004)
DIEBEL  CE.  (Jul 2000)
KIRSCHVINK  JL.  (1981, 1989, Aug 1991,1992, Aug 1992,
1996, Aug 2001)
NUCCITELLI  R.   (2003)

MANN  S.  (Nov 1988)
MAY  JK.   (1990)
MORA  CV.  (Nov 2004)
PHELAN  AM.   (Jan 1994)
SEMM P.   (Nov 1990)
THALAU  P.  (Feb 2005, Aug 2006 )
WALCOTT  C.   (Sep 1979)
WALKER  MM.  (Oct 1992, 1997, Dec 2002)
WILTSCHKO  N.   (Oct 2002)
WILTSCHKO  R.   (Feb 2006)
WILTSCHKO  W.   (Jun 2006, Aug 2006 )

4. Wetenschappers die in de bibliografie van het verslag van  het SCENHIR worden aangehaald,
maar waarvan andere interessante werken niet in het verslag van het SCENIHR worden vermeld : 

BLACKMAN  CF.  (1980)
CAPRI   M.   (May 2006)
DE POMERAI  DI.   ((May 2003)
FEYCHTING  M.  (Nov 1995, Jul 2003)
HARDELL  L.   (Sep 1995, Aug 2002, Oct 2002, Feb 2003,
Mar 2003, 
  Mar 2004, Jun 2005, Sep 2005, Feb 2006, May 2006, 
  Sep 2006, Oct 2006 )

HUBER  R.  (Dec 2002, May 2003, Feb 2005)
JOHANSEN C.  (2004)
KHEIFETS  LI.   (Aug 1999)
KRAUSE  CM.  ( Aug 1991,Dec 2000 , Jan 2004, Jan 2006)
LAI  H.  (1995,  (Apr 1996, 1997)
PREECE  AW.  (Oct 1998, 2005)
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De lijsten hierboven zijn niet volledig. 
De data die vetgedrukt zijn wijzen erop dat deze studies na de datum van publicatie van
het verslag van het SCENHIR zijn uitgegeven.

Jean Pilette, 
Dokter in de geneeskunde,  België.

BIJLAGE 3 : 
SAMENVATTING VAN DE  STUDIE VAN A. HUSS EN COLL.

TABEL  6

Interpretatie  gegeven door de auteurs van de studie over de resultaten van hun werk. Deze
interpretaties bevinden zich in de samenvatting van hun artikel. 

FINANCIERINGSWIJZE

Effecten van
radiofrequenties
nadelig voor de

gezondheid 

Afwezigheid van
effecten van

radiofrequenties op
de gezondheid

Onzekere effecten
van

radiofrequenties
op de gezondheid

Telecommunicatie-
industrie 8,30% 83,30% 8,30%

Gemengd  :
Industrie  +  openbare  -  en
caritatieve instellingen 

45,50% 45,50% 9,00%

Openbare  -  en  caritatieve
instellingen 57,10% 28,60% 14,30%

Onbekende bronnen 63,60% 22,70% 13,60%

TABEL   7

Inhoud van de titels van de studies

FINANCIERINGSWIJZE Bevestiging dat er
een effect  bestaat

Bevestiging dat er
geen effect bestaat

Neutrale
formulering van
de titelinhoud

Telecommunicatie-
industrie 0,00% 42,00% 58,00%
Gemengd  :
Industrie  +  openbare  -  en
caritatieve instellingen 36,00% 18,00% 46,00%
Openbare  -  en  caritatieve
instellingen 21,00% 21,00% 57,00%
Onbekende bronnen 18,00% 5,00% 77,00%
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