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要旨 
非熱的マイクロ波周波数 EMF曝露により生じた 8つの病態生理学的効果のそれぞれについて、高
いレベルの科学的確実性を提供する膨大な文献があることが知られている。このことは、各特定の

影響に関する、12件から 35件のレビュー論文で示されている。各レビューは第 1章に列記されて
おり、各影響の存在に関する実質的な証拠を提供している。このような EMFは: 
1. 私たちの脳を含む神経系を攻撃し、広範な神経学的/神経精神医学的影響、そしておそらく他の
多くの影響をもたらします。この神経系発作は非常に懸念される。 

2. 内分泌系(ホルモン)を攻撃する。このような状況で、私たちを単細胞生物と機能的に異なるもの
にしている主なものは、私たちの神経系と内分泌系だ-単純なプラナリアの虫でさえ、これらの
両方を必要とする。このように、これら 2つの規制システムの崩壊の結果は計り知れず、これら
の知見を無視するのは茶番である。 

3. 酸化ストレスおよびフリーラジカル損傷を生じ、これらは本質的に全ての慢性疾患において中
心的役割を有する。 

4. われわれの細胞の DNAを攻撃し、細胞の DNAに一本鎖と二本鎖の切断を生じさせ、われわれ
の細胞の DNAに酸化塩基を生じさせ、これらが次にがんを生じさせ、生殖細胞に突然変異を生
じさせ、次世代に突然変異を生じさせる。 

5. アポトーシス(プログラムされた細胞死)のレベルを上昇させ、神経変性疾患と不妊症の両方を引
き起こすのに特に重要な事象を引き起こす。 

6. 男性と女性の生殖能力の低下、性ホルモンの低下、性欲の低下、自然流産の増加、そしてすでに
述べたように精子細胞の DNAを攻撃する。 

7. 過剰な細胞内カルシウムイオン [Ca 2+]iと過剰なカルシウム信号を産生させる。 
8. 体の細胞を攻撃してがんを引き起こす。このような発作は、癌の原因となる 15種類の異なる機
序を介して作用すると考えられている。 

 
EMF が生命を脅かす心臓作用(第 3 章)を含む、他の作用も引き起こすことを示す多くの文献もあ
る。さらに、かなりの証拠が、アルツハイマー病、デジタル認知症、その他のタイプの認知症(第 3
章)を含む、非常に早期に発症した認知症が EMFによるものであることを示唆している；子宮内お
よび出生直後の EMF 曝露が ADHD および自閉症を引き起こす可能性があるという証拠がある(第
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5章)。 
 
これらの効果の各々は、マイクロ波・低周波 EMFsの主な作用機序、電位依存性カルシウムチャン
ネル (VGCC) の活性化(第 2 章)を介して生じる。それらの各々は VGCC 活性化の下流効果と呼ば
れるものを介して産生される。このことから、これらの影響が起こることだけでなく、どのように

して起こるかについてもよく理解していることになる。EMFの力に対する VGCC電圧センサの異
常な感度は、現在の安全指針が、720 万倍程度の高さの EMF レベルに曝されることを可能にして
いることを示している。その感度は物理学によって予測される。従って、物理学と生物学はそれぞ

れ非熱的 EMFの同じ作用機構を示している。 
 
生成された様々な影響は、明らかに非常に深い懸念だ。これらの影響のいくつかは累積的であり、

最終的には不可逆的であると考えると、これらの影響ははるかに深く、実存的な脅威となる。生殖

への影響、突然変異による DNAへの影響、心臓への影響、その他のホルモンへの影響ではないも
のの、神経学的/神経精神医学的影響の累積的な性質および最終的な不可逆性に関する実質的な証
拠がある(第 3章)。ADHDと自閉症との因果関係は、さらなる懸念(ここでは、累積的な性質はおそ
らく周産期に限られる)をもたらす可能性がある。地球上の技術的に進んだ国全体で、精子数が 50%
以上減少していることがわかっても、これらの国の人口の大多数がすでに大きな影響を受けている

という結論を避けることは難しい。これらの国々における神経精神医学的影響の広範な性質に基づ

いて同じ結論を下すことができる。これらの影響の蓄積性と不可逆性のため、現在の曝露量を増加

させなくても、これらの影響ははるかに悪化する。ヒトの生殖機能は、Magras と Xenos のマウス
を使った研究でのように、ほぼゼロにまで低下すると予想している。この研究は、約 5年以内に起
こると私は見積もっているが、ヒトへの曝露量は増加しない。明らかに 4Gと 5Gは状況をさらに
悪化させるだろう。同様に、私たちがすでに目にしている脳機能の低下は、もし私たちが迅速かつ

活発に行動しなければ、私たちの運命を閉ざすことになるだろうと予期している。我々の集合的な

脳機能は、このような巨大危機の状況に対処することが完全に不可能になるかもしれない。 
 
これらの期待は入手可能な最良の証拠に基づいているが、これらのいくつかは私の予想通りには発

展しないかもしれないと議論することができる。このような期待のすべてに対して、これを議論す

ることさえできるかもしれない。しかし、地球上のすべての技術先進国に対して、複数の脅威が存

在するという重大なリスクがある場合、積極的に行動しないことは、これらの社会が完全に破壊さ

れる可能性が非常に高いことを意味する。そして、核兵器のある世界で必然的に起こる混乱は、絶

滅につながる可能性が高い。これらのタイプまたはリスクに直面した場合、唯一合理的な方法は、

新たな曝露を停止し、現在の曝露を低下させるために、精力的に行動することである。有線接続を

使用してインターネットにアクセスすることもできる。携帯電話の電波塔や携帯電話の放射を大幅

に減らすことができる。スマートメーターは、必要に応じて有線接続で使用できる。 
 
本書の 60%以上(第 5章および第 6章)は、SCENIHR、電気通信業界、米国 FCC、および米国 FDA
が科学的根拠を反映していないことに焦点を当てている。彼らの発言は、しばしば最も重要な科学

の大部分を省略している。彼らの発言には省略だけでなく、簡単に証明できる虚偽や誤った論理が

あふれている。これらは彼らがもっとよく知っていることを私たちが知っている時にしばしば起こ

った。これは、電気通信業界が、業界が好まない重要な発見を得たことのみが欠点である個々の科
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学者を攻撃することによって、科学を堕落させようと精力的に努力していることに伴って起こって

いる。これらの攻撃は、重要な規制上の役割を担う 2つの機関を腐敗させるための精力的な取り組
みとともに発生している。 
 
個別の産業連関研究についても懸念がある。すべての無線通信装置は、パルスによって情報を伝え

る偏波電磁場を出力する。パルスと分極の両方が、これらの EMFをより生物学的に活性化させる。
効果の発現に影響を及ぼす他の 3つの要因がある。いくつかの産業に関連した研究では、非常に少

数の個体を用いた研究に加えて、これらの要因を利用して、失敗するように計画された研究を行っ

ている(第 5章)。この種の懸念がかなり限定的なものなのか、あるいは非常に広範なものなのかは、
現時点では明らかではない。 
 
欧州委員会は、これらの非常に深刻な健康被害から欧州市民を保護するために何もしておらず、米

国 FDA、EPA、および米国国立癌研究所は、米国市民を保護するために何もしていない。米連邦通

信委員会 (FCC) はそれよりずっと悪い状態で、われわれの健康を気ままに無視して精力的に活動

している。 
 
 
序文 
 
下記の文書は、元の形で、欧州の科学者グループによって同じ人々に送られた他の文書と一緒に、

欧州連合の多くの当局に送られた。それを受けて、ライアン氏とビンチュナス博士が 5 Gの安全性
について大きな懸念を表明しているヨーロッパやその他の国際的な科学者の大規模なグループに

答えて、2つの文書を書いたが、私は科学者のグループのリーダーから、その 2つの文書に対する
私の答えを書いてほしいと頼まれた。ライアン氏は、「国内および国際機関 (国際非電離放射線防

護委員会［ICNIRP］、新興および新たに同定された健康リスクに関する科学委員会［SCENIHR)) が
提示した、電磁界への曝露が、理事会勧告 1999/519/EC1 で設定された限度を下回っている場合、

健康リスクにはならないという一貫した証拠がある」との声明を発表した。実際、これは ICNIRP
の立場でも SCENIHRの立場でもなく、米国の FCC、FDA、および米国国立癌研究所も同様の立場

をとっているが、その証拠は一貫性がないか矛盾しているため、結論を導くことはできない、とい

うのが彼らの見解である。また、これらの組織の一部は、効果が生じるメカニズムは知られていな

いと述べている。以下に示されているのは、実証された効果の欠如に関する結論とメカニズムの欠

如に関する結論の両方と矛盾する、独立した科学的文献にある膨大な量の証拠である。 
 
ライアン氏とビンチュナス博士の文書によると、欧州委員会と米国国立癌研究所のウェブサイトを

見ると、EMF の影響についての判断は、それぞれ SCENIHR 2015文書に依存している。したがっ
て、SCENIHR 2015の信頼性は、両評価の信頼性を決定する上で不可欠な要素である。 
 
以下に示す文書は、EU 当局に電子メールで送信された文書と 3 つの異なる点がある。1.元の文書
は複数の添付ファイルを含む電子メールとして送信された。この文書では、添付ファイルは単に引

用として提供された。現在の文書は独立したものだ。2.米国の状況に特に関連するように、米国の

FCC、FDA、および米国国立癌研究所の見解を考察するための資料を挿入している。3 相当な追加
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的証拠も提出される。 
 
改訂された文書には、7つの章が含まれ、その後に文書全体の引用リストが続く。 
第 1章:非熱的 EMF曝露の 8つの非常によく文書化された効果:パルスの役割、 EMF効果に影響す
る他の因子、 pp .4-17 
 
第 2章:このような EMF効果が電位依存性カルシウムチャンネル活性化を介して、どのように直接
生じるか:EMF効果に対する異常な感受性の生成における電圧センサーの役割、 pp .17-23 
 
第 3章 EMFの累積性および不可逆性影響に関する強力な証拠 23~27 ページ 
 
第 4章Wi-Fi 等の電波による被害が特に大きいと考えられる若者 27、28 ページ 
 
第 5章:SCENIHR 2015文書の重要性と、その文書における多くの見落とし・欠点・虚偽の記述 28~58
ページ 
 
第 6章:非熱起電力の影響を認識する際の米国の初期の役割と、これがどのように 1986年から放棄

されたか:携帯電話の塔、携帯電話、Wi-Fi、スマートメーター、そして今 5 Gの健康への影響を研

究していない米国政府機関の現在の位置は?58~78 ページ 
 
第 7章:5 Gの大きなリスク：私たちが知っていることと、知らないこと 78-82 ページ 
 
 
第 1章非熱的 EMF曝露の 8つの非常によく文書化された影響： 
拍動の役割、 EMF効果に影響する他の因子 
 
以前の Ryan文書とより最近の Arūnas文書の両方は、非熱電磁場 (EMF) 効果について蓄積された
広範な科学文献に注意を払っていない。過去 70 年間に蓄積された情報に基づく独立した科学者の

科学的コンセンサスは、それぞれが述べることと正反対である。第 1 章の終わりに、この文書に、
このような EMF曝露の 8つの非常によく文書化された効果のシリーズを、レビュー記事のリスト
とともにコピーしている。そのほとんどは、PubMedデータベース内の評判の高いジャーナルに発

表されたピアレビューされた論文であり、それぞれがそのような効果の存在を証明する一連の証拠

をレビューしたものである。 
 
広範な科学文献があるマイクロ波周波数電磁界への非熱的曝露によって生じる効果は何か？以下

の影響のそれぞれは、12件から 34件のレビュー論文で文書化されており、第 1章の最後に列挙さ

れている。 
 

1. 細胞 DNAの一本鎖切断、細胞 DNAの二本鎖切断、細胞 DNAの酸化塩基の 3種類の DNA攻
撃があり、これらの DNA変化はいずれも、ヒトやさまざまな動物において、がんの原因や最
も重要な突然変異の変化を引き起こす役割を果たしている。二本鎖 DNA切断は染色体切断、
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再配列、欠失、重複、コピー数突然変異を引き起こす；癌を引き起こす重要なメカニズムであ

る遺伝子増幅も引き起こす。細胞 DNAの一本鎖切断は、異常な組換え現象を引き起こし、コ

ピー数突然変異を引き起こす。酸化塩基は点突然変異を引き起こす。これらが体細胞で起こ

ると、それぞれががんを引き起こす役割を果たすことがある。これらが生殖系列細胞(EMF 暴

露後の精子に発生することが示されている)に起こると、将来の世代で最も重要な三つのタイ

プの突然変異、染色体突然変異、コピー数突然変異、および点突然変異を引き起こす(これら
のタイプの細胞 DNA損傷を記録した 21件の異なるレビュー論文)。 

2. 男性の妊孕性の低下、女性の妊孕性の低下、自然流産の増加、エストロゲン、プロゲステロ

ンおよびテストステロンのレベルの低下、性欲の低下をもたらす様々な変化(18 件のレビュ
ー)。人類の精子数は、技術的に進んだ世界の国々で、以前は正常と考えられていたものの 50%
以下にまで減少している [1] 。技術的に進んだ国では、1 つの例外を除いて、生殖率が代替

水準を下回っている。これには EU各国、米国、カナダ、日本、韓国、台湾、シンガポール、

オーストラリア、ニュージーランドが含まれる。2015年または 2016年のデータによると、こ
れらの国では、生殖は平均して約 73%の人口置換水準(訳注：3人口が増加も減少もしない均

衡した状態)である。マウスの生殖に関する研究 [2] では、現在の安全性ガイドライン内の十

分な用量での電波/マイクロ波周波数の EMF への曝露は、一腹仔の最初のセット内で生殖の

実質的な用量依存性の減少をもたらしたことが示された；さらに曝露すると、用量依存性の

完全またはほぼ完全な不稔が生じ、ほとんど不可逆的であることがわかった。これらの技術

的に進んだ国に普遍的に存在する技術があって、生殖への影響がわかっていて、生殖はすで

に代替レベルをはるかに下回っていて、生殖の壊滅的で不可逆的な減少に直面しているかも

しれないし、さらに私たちをさらけ出す計画がますます増えているとしたら、科学に注目す

べきではないか?ライアン氏とビンチュナス博士は何も言っていないようだ(米連邦通信委員

会 (FCC) と米食品医薬品局 (FDA) も、この現存する脅威を完全に無視していることに留意

されたい)。 
3. 神経学的/神経精神医学的影響(25 件のレビュー)。これ についての私自身の論文[3]と、それ
に引用されている 2 件の以前のレビューは、我々の技術的に進んだ社会で、非常に広く問題

になっている EMF 効果を、繰り返し発見されている一連の流れがあることを発見した:睡眠

障害・不眠症;疲労;頭痛;抑うつ・抑うつ症状;集中力・注意力・認知機能障害の欠如;めまい;記
憶の変更;落ち着きのなさ・緊張・不安・ストレス・動揺;苛立ち。これらの知見は疫学的知見

に基づくだけでなく、著者らの安全ガイドライン内のレベルでの EMFの脳の構造と機能、お

よび以下で考察する非熱的 EMF作用のメカニズムに対する深い影響にも基づく。これらの神
経精神医学的影響が世界中の技術的に進んだ社会でますます一般的になり、これらのそれぞ

れが EMF曝露によって引き起こされることがわかっているとき、我々はこの関係に注意すべ

きではないか? 
4. アポトーシス・細胞死(13件のレビュー)。アポトーシスの大幅な増加(プログラムされた細胞
死)の二つの最も重要な結果は（他にもあるが）、神経変性疾患の原因と生殖の低下である。 

5. 酸化ストレス/フリーラジカル損傷(19件のレビュー)。酸化ストレスは、全てまたはほとんど
全ての慢性疾患において役割を有する。この物質は生殖への影響や細胞 DNA への攻撃を引
き起こすのに必須の役割を果たすことが報告されており、神経系への影響や、ここで EMF曝
露によって生じることが示されている発がん作用のいくつかを引き起こすのにも役割を果た

す可能性がある。 
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6. 広範な内分泌(つまり、ホルモン)作用(12件のレビュー)。ステロイドホルモン濃度は EMF曝
露により低下するが、他のホルモン濃度は初回曝露により上昇する。神経内分泌ホルモンお

よびインスリン濃度は、おそらく内分泌疲労のため、 EMF 暴露が長引くとしばしば低下す

る。 
7. EMF曝露後の細胞内カルシウム ( [Ca2+] i) レベルの増加(15件のレビュー)。カルシウムシグ
ナル伝達も EMF曝露後に増加する。 

8. がんの原因(35 件のレビュー)。脳腫瘍、唾液腺がん、聴神経腫、その他 2 種類のがんは、携
帯電話の使用によって増加する。携帯電話の電波塔の近くに住んでいる人は、がんの発生率

が高くなる。他の種類の EMFもそれぞれ関与している。短波ラジオ、無線ハムのオペレータ

ー、およびレーダーにさらされた人はすべて、がんの発生率が高いことが報告されている。

おそらく最も効果的なのは、長時間携帯電話を使用している人で、脳腫瘍の発生率が最も高

く、反対側ではなく、主に頭部の同側(携帯電話を使っている側)で癌が増加していることであ
る。私は論文 [7] を持っており、EMFが癌を引き起こすかどうかではなく、それらがどのよ
うに癌を引き起こすかに焦点を当てている。本文は、体の細胞における EMFs の主要標的の

「下流効果」が、癌の開始、促進および進行の増加を含む、 15の異なる方法で癌を生じるこ
とを示す。進行効果には組織浸潤と転移の両方が含まれる。これらのがんの原因となる作用

のそれぞれは、第 2章で考察したように、主要な非熱的 EMFメカニズムの下流効果によって
生じるメカニズムを介して引き起こされる。 

 
別のレビュー群があり、この場合は 13件であり、パルス EMFは、ほとんどの場合、非パルス EMF
よりもはるかに生物学的に活性であることをそれぞれ示している。これは、すべての無線通信装置

がパルスを介して通信し、潜在的にはるかに危険になるため、特に重要である。このことから、Wi-
Fi、携帯電話、コードレス電話、携帯電話塔、スマートメーターや 5 Gの影響を研究したいのであ
れば、実際のもの、あるいは少なくとも実際のものと非常に似たパルスを発するものを研究した方

がよいということになる。これを行わずに、本物のWi-Fi、携帯電話、コードレス電話の研究だと

偽って主張している研究はたくさんある。非熱的 EMF効果の発生に影響する他の要因には、使用
されている周波数、EMFの分極および研究されている細胞型[4、5、8-11]が含まれる。さらに、最
大の生物学的効果を生じる強度の 「窓」 があり、そのため、より低い強度とより高い強度の両方

とも、はるかに少ない効果しか生じない[5、8、9]。これらの窓効果試験は、用量-反応曲線が非線

形、かつ非単調であることを明確に示しており、他の全ての因子が同じであっても相対強度に基づ

いて効果を予測することは困難、または不可能である。これらの各因子の役割は、ICNIRP、SCENIHR、
米国連邦通信委員会、FDA、および米国国立癌研究所、ならびに他の多くの業界に友好的なグルー

プによって完全に無視されている。これらの組織のそれぞれが「結果が矛盾している」と結論付け

るとき、彼らは表面的な類似性に基づいて研究を比較しているが、これらの実証された原因因子に

基づいてはいない。したがって、観察されているのは、不整合ではなく、真の生物学的不均一性で

ある。16世紀の近代科学の始まりから、どのように研究を行うかが、どのような結果が得られるか

を決定する上で重要であることが知られている。なぜ ICNIRP、SCENIHR、米国連邦通信委員会、

FDA、および米国国立癌研究所がこの重要な事実を忘れてしまったのだろうか？ 
 
生物学的影響の決定におけるパルス、周波数、分極、細胞タイプおよび強度の窓の役割を実証して

いる主要な文献研究は、研究する真の影響を有することに完全に依存している。これらの試験のい
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ずれも、試験への影響なしに実施することはできなかった。従って、十分に立証された EMF効果
が存在しないという主張は、上記に要約された 8つの非常によく立証された効果だけでなく、パル
ス、周波数、分極、細胞型及び強度の窓の役割を実証する文献全体に基づいてもナンセンスである。 
 
これらの非熱起電力効果がどのようにして生じるかについては何も述べていない。第 2章の大部分
は最近の論文 [11] から引用している。 
 
 
マイクロ波周波数電磁界 (EMF) の重要な健康関連非熱的効果を示す各々のレビュー。 
 
これらのレビューリストは、ワシントン州立大学生化学および基礎医学名誉教授のMartin L. Pall 博
士によって作成された。物理学の学士号、Phi Beta Kappa、Johns Hopkins Universityの優等学位を取

得;カリフォルニア工科大学生化学・遺伝学博士。 
 
複数の主要文献研究における効果を報告しているそれぞれの特定の効果とレビュー: 
 
細胞性 DNA損傷：細胞性 DNAにおける一本鎖および二本鎖切断、ならびに細胞性 DNAにおける
酸化塩基により、染色体およびその他の突然変異的変化が引き起こされる： 
 
1.	Glaser ZR, PhD. 1971 Naval Medical Research Institute Research Report, June 1971. Bibliography of Reported 

Biological Phenomena (“Effects”) and Clinical Manifestations Attributed to Microwave and Radio-Frequency 
Radiation. Report No. 2 Revised. 
https://scholar.google.com/scholar?q=Glaser+naval+medical+microwave+radiofrequency+ 
1972&btnG=&hl=en&as_sdt=0%2C38 (Accessed Sept. 9, 2017) 

2.	Goldsmith JR. 1997 Epidemiologic evidence relevant to radar (microwave) effects. Environ Health Perspect 
105(Suppl 6):1579-1587. 

3.	Yakymenko	IL,	Sidorik	EP,	Tsybulin	AS.	1999	[Metabolic	changes	in	cells	under	electromagnetic	radiation	
of	mobile	communication	systems].	Ukr	Biokhim	Zh	(1999),	2011	Mar-Apr:20-28.	

4.	Aitken RJ, De Iuliis GN. 2007 Origins and consequences of DNA damage in male germ cells. Reprod Biomed 
Online 14:727-733. 

5.	Hardell, L., Sage, C. 2008. Biological effects from electromagnetic field exposure and public exposure 
standards. Biomed. Pharmacother. 62, 104-109. 

6.	Hazout A, Menezo Y, Madelenat P, Yazbeck C, Selva J, Cohen-Bacrie P. 2008 [Causes and clinical implications 
of sperm DNA damages]. Gynecol Obstet Fertil ;36:1109-1117. 

7.	Phillips JL, Singh NP, Lai H. 2009 Electromagnetic fields and DNA damage. Pathophysiology 16:79-88. 
8.	Ruediger HW. 2009 Genotoxic effects of radiofrequency electromagnetic fields. Pathophysiology. 16:89-102. 
9.	Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? Reprod 

Biomed Online 18:148-157. 
10.	Yakymenko	I,	Sidorik	E.	2010	Risks	of	carcinogenesis	from	electromagnetic	radiation	and	mobile	
telephony	devices.	Exp	Oncol	32:729-736.	

11.	Yakimenko IL, Sidorik EP, Tsybulin AS. 2011 [Metabolic changes in cells under electromagnetic radiation of 
mobile communication systems]. Ukr Biokhim Zh (1999). 2011 Mar-Apr;83(2):20-28. 

12.	Gye MC, Park CJ. 2012 Effect of electromagnetic field exposure on the reproductive system. Clin Exp Reprod 
Med 39:1-9. doi.org/10.5653/cerm.2012.39.1.1 
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13.	Pall, ML. 2013. Electromagnetic fields act via activation of voltage-gated calcium channels to produce 
beneficial or adverse effects. J Cell Mol Med 17:958-965. doi:10.1111/jcmm.12088. 

14.	Pall, M. L. 2015 Scientific evidence contradicts findings and assumptions of Canadian Safety Panel 6: 
microwaves act through voltage-gated calcium channel activation to induce biological impacts at non-thermal 
levels, supporting a paradigm shift for microwave/lower frequency electromagnetic field action. Rev. Environ. 
Health 3, 99- 116. doi: 10.1515/reveh-2015-0001. 

15.	Hensinger	P,	Wilke	E.	2016.	Mobilfunk-Studienergebnisse	bestatigen	Risiken	Studienrecherche	2016-4	
veroffentlicht.	Umwelt	Medizin	Gesellshaft	29:3/2016.	

16.	Houston BJ, Nixon B, King BV, De Iuliis GN, Aitken RJ. 2016 The effects of radiofrequency electromagnetic 
radiation on sperm function. Reproduction 152:R263-R276. 

17.	Batista Napotnik T, Reberšek M, Vernier PT, Mali B, Miklavčič D. 2016 Effects of high voltage nanosecond 
electric pulses on eukaryotic cells (in vitro): A systematic review. Bioelectrochemistry. 2016 Aug;110:1-12. 
doi: 10.1016/j.bioelechem.2016.02.011. 

18.	Asghari A, Khaki AA, Rajabzadeh A, Khaki A. 2016 A review on Electromagnetic fields (EMFs) and the 
reproductive system. Electron Physician. 2016 Jul 25;8(7):2655-2662. doi: 10.19082/2655. 

19.	Pall ML. 2018 How cancer can be caused by microwave frequency electromagnetic field (EMF) exposures: 
EMF activation of voltage-gated calcium channels (VGCCs) can cause cancer including tumor promotion, 
tissue invasion and metastasis via 15 mechanisms. Chapter 7 in Mobile Communications and Public Health, 
Marko Markov, Ed., CRC press, pp 163-184. 

20.	Pall ML. 2018 Wi-Fi is an important threat to human health. Environ Res 164:404-416. 
21.	Wilke	I.	2018	Biological	and	pathological	effects	of	2.45	GHz	on	cells,	fertility,	brain	and	behavior.	
Umwelt	Medizin	Gesselshaft	2018	Feb	31	(1).	

 
 
精巣の組織リモデリング変化を含む妊孕性の低下、精子数および精子の質の低下、卵巣リモデリン

グを含む女性妊孕性の低下、卵母細胞 (卵胞) の喪失、エストロゲン、プロゲステロンおよびテス

トステロン濃度(つまり、性ホルモンのレベル)の低下、自然流産発生率の上昇、性欲の低下: 
 
1.	Glaser ZR, PhD. 1971 Naval Medical Research Institute Research Report, June 1971. Bibliography of Reported 

Biological Phenomena (“Effects”) and Clinical Manifestations Attributed to Microwave and Radio-Frequency 
Radiation. Report No. 2 Revised. 
https://scholar.google.com/scholar?q=Glaser+naval+medical+microwave+radiofrequency+ 
1972&btnG=&hl=en&as_sdt=0%2C38 (Accessed Sept. 9, 2017) 

2.	Tolgskaya MS, Gordon ZV. 1973. Pathological Effects of Radio Waves, Translated from Russian by B Haigh. 
Consultants Bureau, New York/London, 146 pages. 

3.	Goldsmith JR. 1997 Epidemiological evidence relevant to radar (microwave) effects. Environ Health Perspect 
105(Suppl 6):1579-1587. 

4.	Aitken RJ, De Iuliis GN. 2007 Origins and consequences of DNA damage in male germ cells. Reprod Biomed 
Online 14:727-733. 

5.	Hazout A, Menezo Y, Madelenat P, Yazbeck C, Selva J, Cohen-Bacrie P. 2008 [Causes and clinical implications 
of sperm DNA damages]. Gynecol Obstet Fertil ;36:1109-1117. 

6.	Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? Reprod 
Biomed Online 18:148-157. 

7.	Kang N, Shang XJ, Huang YF. 2010 [Impact of cell phone radiation on male reproduction]. Zhonghua Nan Ke 
Xue 16:1027-1030. 
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8.	Gye MC, Park CJ. 2012 Effect of electromagnetic field exposure on the reproductive system. Clin Exp Reprod 
Med 39:1-9. doi.org/10.5653/cerm.2012.39.1.1 

9.	La Vignera S, Condorelli RA, Vicari E, D'Agata R, Calogero AE. 2012 Effects of the exposure to mobile phones 
on male reproduction: a review of the literature. J Androl 33:350-356. 

10.	Carpenter DO. 2013 Human disease resulting from exposure to electromagnetic fields. Rev Environ Health 
2013;28:159-172. 

11.	Nazıroğlu M, Yüksel M, Köse SA, Özkaya MO. 2013 Recent reports of Wi-Fi and mobile phone-induced 
radiation on oxidative stress and reproductive signaling pathways in females and males. J Membr Biol 246:869-
875. 

12.	Adams JA, Galloway TS, Mondal D, Esteves SC, Mathews F. 2014 Effect of mobile telephones on sperm 
quality: a systematic review and meta-analysis. Environ Int 70:106- 112. 

13.	Liu K, Li Y, Zhang G, Liu J, Cao J, Ao L, Zhang S. 2014 Association between mobile phone use and semen 
quality: a systematic review and meta-analysis. Andrology 2:491-501. 

14.	K Sri N. 2015 Mobile phone radiation: physiological & pathophysiological considerations. Indian J Physiol 
Pharmacol 59:125-135. 

15.	Hensinger	P,	Wilke	E.	2016.	Mobilfunk-Studienergebnisse	bestatigen	Risiken	Studienrecherche	2016-4	
veroffentlicht.	Umwelt	Medizin	Gesellshaft	29:3/2016.	

16.	Houston BJ, Nixon B, King BV, De Iuliis GN, Aitken RJ. 2016 The effects of radiofrequency electromagnetic 
radiation on sperm function. Reproduction 152:R263-R276 

17.	Pall ML. 2018 Wi-Fi is an important threat to human health. Environ Res 164:404-416. 
18.	Wilke	I.	2018	Biological	and	pathological	effects	of	2.45	GHz	on	cells,	fertility,	brain	and	behavior.	
Umwelt	Medizin	Gesselshaft	2018	Feb	31	(1).	

 
 
神経学的/神経精神医学的影響： 
 
1.	Marha	K.	1966	Biological	Effects	of	High-Frequency	Electromagnetic	Fields	(Translation).	ATD	Report	66-
92.	July	13,	1966	(ATD	Work	Assignment	No.	78,	Task	11).	
http://www.dtic.mil/docs/citations/AD0642029	(accessed	March	12,	2018)	

2.	Glaser ZR, PhD. 1971 Naval Medical Research Institute Research Report, June 1971. Bibliography of Reported 
Biological Phenomena (“Effects”) and Clinical Manifestations Attributed to Microwave and Radio-Frequency 
Radiation. Report No. 2 Revised. 
https://scholar.google.com/scholar?q=Glaser+naval+medical+microwave+radiofrequency+1972&btnG=&hl=en
&as_sdt=0%2C38 (Accessed Sept. 9, 2017) 

3.	Tolgskaya MS, Gordon ZV. 1973. Pathological Effects of Radio Waves, Translated from Russian by Haigh. 
Consultants Bureau, New York/London, 146 pages. 

4.	Bise W. 1978 Low power radio-frequency and microwave effects on human electroencephalogram and behavior. 
Physiol Chem Phys 10:387-398. 

5.	Raines, J. K. 1981. Electromagnetic Field Interactions with the Human Body: Observed Effects and Theories. 
Greenbelt, Maryland: National Aeronautics and Space Administration 1981; 116 p. 

6.	Frey AH. 1993 Electromagnetic field interactions with biological systems. FASEB J 7:272-281. 
7.	Lai H. 1994 Neurological effects of radiofrequency electromagnetic radiation. In: Advances in Electromagnetic 

Fields in Living Systems, Vol. 1, J.C. Lin, Ed., Plenum Press, New York, pp. 27-88. 
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8.	Grigor'ev IuG. 1996 [Role of modulation in biological effects of electromagnetic radiation]. Radiats Biol 
Radioecol 36:659-670. 

9.	Lai, H 1998 Neurological effects of radiofrequency electromagnetic radiation. 
http://www.mapcruzin.com/radiofrequency/henry_lai2.htm. 

10.	Aitken RJ, De Iuliis GN. 2007 Origins and consequences of DNA damage in male germ cells. Reprod Biomed 
Online 14:727-733. 

11.	Hardell, L., Sage, C. 2008. Biological effects from electromagnetic field exposure and public exposure 
standards. Biomed. Pharmacother. 62, 104-109. 

12.	Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? Reprod 
Biomed Online 18:148-157. 

13.	Khurana VG, Hardell L, Everaert J, Bortkiewicz A, Carlberg M, Ahonen M. 2010 Epidemiological evidence 
for a health risk from mobile phone base stations. Int J Occup Environ Health 16:263-267.	

14.	Levitt, B. B., Lai, H. 2010. Biological effects from exposure to electromagnetic radiation emitted by cell tower 
base stations and other antenna arrays. Environ. Rev. 18, 369-395. doi.org/10.1139/A10-018 

15.	Carpenter DO. 2013 Human disease resulting from exposure to electromagnetic fields. Rev Environ Health 
2013;28:159-172. 

16.	Politański P, Bortkiewicz A, Zmyślony M. 2016 [Effects of radio- and microwaves emitted by wireless 
communication devices on the functions of the nervous system selected elements]. Med Pr 67:411-421. 

17.	Hensinger	P,	Wilke	E.	2016.	Mobilfunk-Studienergebnisse	bestatigen	Risiken	Studienrecherche	2016-4	
veroffentlicht.	Umwelt	Medizin	Gesellshaft	29:3/2016.	

18.	Pall ML. 2016 Microwave frequency electromagnetic fields (EMFs) produce widespread neuropsychiatric 
effects including depression. J Chem Neuroanat 75(Pt B):43-51. doi: 10.1016/j.jchemneu.2015.08.001. 

19.	Hecht,	Karl.	2016	Health	Implications	of	Long-Term	Exposures	to	Electrosmog.	Brochure	6	of	A	Brochure	
Series	of	the	Competence	Initiative	for	the	Protection	of	Humanity,	the	Environment	and	Democracy.	
http://kompetenzinitiative.net/KIT/wp-content/uploads/2016/07/KI_Brochure-	6_K_Hecht_web.pdf	
(accessed	Feb.	11,	2018)	

20.	Sangün Ö, Dündar B, Çömlekçi S, Büyükgebiz A. 2016 The Effects of Electromagnetic Field on the Endocrine 
System in Children and Adolescents. Pediatr Endocrinol Rev 13:531-545. 

21.	Belyaev I, Dean A, Eger H, Hubmann G, Jandrisovits R, Kern M, Kundi M, Moshammer H, Lercher P, Müller 
K, Oberfeld G, Ohnsorge P, Pelzmann P, Scheingraber C, Thill R. 2016 EUROPAEM EMF Guideline 2016 for 
the prevention, diagnosis and treatment of EMF-related health problems and illnesses. Rev Environ Health DOI 
10.1515/reveh-2016-0011. 

22.	Zhang J, Sumich A, Wang GY. 2017 Acute effects of radiofrequency electromagnetic field emitted by mobile 
phone on brain function. Bioelectromagnetics 38:329-338. doi: 10.1002/bem.22052. 

23. Lai H. 2018. A Summary of Recent Literature (2007–2017) on Neurological Effects of Radio Frequency 
Radiation. Chapter 8 in Mobile Communications and Public Health, Marko Markov, Ed., CRC press, pp 185-
220. 

24.	Pall ML. 2018 Wi-Fi is an important threat to human health. Environ Res 164:404-416. 
25.	Wilke	I.	2018	Biological	and	pathological	effects	of	2.45	GHz	on	cells,	fertility,	brain	and	behavior.	
Umwelt	Medizin	Gesselshaft	2018	Feb	31	(1).	
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アポトーシス/細胞死(不妊症の反応を引き起こすのにも重要な神経変性疾患の生成における重要

なプロセス): 

 

1.	Glaser ZR, PhD. 1971 Naval Medical Research Institute Research Report, June 1971. Bibliography of Reported 
Biological Phenomena (“Effects”) and Clinical Manifestations Attributed to Microwave and Radio-Frequency 
Radiation. Report No. 2 Revised. 
https://scholar.google.com/scholar?q=Glaser+naval+medical+microwave+radiofrequency+1972&btnG=&hl=en
&as_sdt=0%2C38 (Accessed Sept. 9, 2017) 

2.	Tolgskaya MS, Gordon ZV. 1973. Pathological Effects of Radio Waves, Translated from Russian by B Haigh. 
Consultants Bureau, New York/London, 146 pages. 

3.	Raines, J. K. 1981. Electromagnetic Field Interactions with the Human Body: Observed Effects and Theories. 
Greenbelt, Maryland: National Aeronautics and Space Administration 1981; 116 p. 

4.	Hardell L, Sage C. 2008. Biological effects from electromagnetic field exposure and public exposure standards. 
Biomed. Pharmacother. 62:104-109. doi: 10.1016/j.biopha.2007.12.004. 

5.	Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? Reprod 
Biomed Online 18:148-157. 

6.	Levitt, B. B., Lai, H. 2010. Biological effects from exposure to electromagnetic radiation emitted by cell tower 
base stations and other antenna arrays. Environ. Rev. 18, 369-395. doi.org/10.1139/A10-018 

7.	Yakymenko	I,	Sidorik	E.	2010	Risks	of	carcinogenesis	from	electromagnetic	radiation	and	mobile	
telephony	devices.	Exp	Oncol	32:729-736.	

8.	Yakimenko IL, Sidorik EP, Tsybulin AS. 2011 [Metabolic changes in cells under electromagnetic radiation of 
mobile communication systems]. Ukr Biokhim Zh (1999). 2011 Mar-Apr;83(2):20-28. 

9.	Pall, ML. 2013. Electromagnetic fields act via activation of voltage-gated calcium channels to produce beneficial 
or adverse effects. J Cell Mol Med 17:958-965. doi: 10.1111/jcmm.12088. 

10.	Pall ML. 2016 Microwave frequency electromagnetic fields (EMFs) produce widespread neuropsychiatric 
effects including depression. J Chem Neuroanat 75(Pt B):43-51. doi: 10.1016/j.jchemneu.2015.08.001. 

11.	Batista Napotnik T, Reberšek M, Vernier PT, Mali B, Miklavčič D. 2016 Effects of high voltage nanosecond 
electric pulses on eukaryotic cells (in vitro): A systematic review. Bioelectrochemistry. 2016 Aug;110:1-12. 
doi: 10.1016/j.bioelechem.2016.02.011. 

12.	Asghari A, Khaki AA, Rajabzadeh A, Khaki A. 2016 A review on Electromagnetic fields (EMFs) and the 
reproductive system. Electron Physician. 2016 Jul 25;8(7):2655- 2662. doi: 10.19082/2655. 

13.	Pall	ML.	2018	Wi-Fi	is	an	important	threat	to	human	health.	Environ	Res	164:404-416.	
 

 

酸化ストレス/フリーラジカルによる損傷(ほとんどすべての慢性疾患に関与する重要なメカニズ

ム；細胞 DNA損傷の直接の原因): 

 

1.	Raines, J. K. 1981. Electromagnetic Field Interactions with the Human Body: Observed Effects and Theories. 
Greenbelt, Maryland: National Aeronautics and Space Administration 1981; 116 p. 

2.	Hardell, L., Sage, C. 2008. Biological effects from electromagnetic field exposure and public exposure 
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standards. Biomed. Pharmacother. 62, 104-109. 
3.	Hazout A, Menezo Y, Madelenat P, Yazbeck C, Selva J, Cohen-Bacrie P. 2008 [Causes and clinical implications 

of sperm DNA damages]. Gynecol Obstet Fertil ;36:1109-1117 
4.	Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? Reprod 

Biomed Online 18:148-157. 
5.	Desai NR, Kesari KK, Agarwal A. 2009 Pathophysiology of cell phone radiation: oxidative stress and 

carcinogenesis with focus on the male reproductive system. Reproduct Biol Endocrinol 7:114. 
6.	Yakymenko	I,	Sidorik	E.	2010	Risks	of	carcinogenesis	from	electromagnetic	radiation	and	mobile	
telephony	devices.	Exp	Oncol	32:729-736.	

7.	Yakimenko IL, Sidorik EP, Tsybulin AS. 2011 [Metabolic changes in cells under electromagnetic radiation of 
mobile communication systems]. Ukr Biokhim Zh (1999). 2011 Mar-Apr;83(2):20-28. 

8.	Consales, C., Merla, C., Marino, C., et al. 2012. Electromagnetic fields, oxidative stress, and neurodegeneration. 
Int. J. Cell Biol. 2012: 683897.	

9.	LaVignera et al 2012 La Vignera S, Condorelli RA, Vicari E, D'Agata R, Calogero AE. 2012 Effects of the 
exposure to mobile phones on male reproduction: a review of the literature. J Androl 33:350-356. 

10.	Pall, ML. 2013. Electromagnetic fields act via activation of voltage-gated calcium channels to produce 
beneficial or adverse effects. J Cell Mol Med 17:958-965. doi: 10.1111/jcmm.12088. 

11.	Nazıroğlu M, Yüksel M, Köse SA, Özkaya MO. 2013 Recent reports of Wi-Fi and mobile phone-induced 
radiation on oxidative stress and reproductive signaling pathways in females and males. J Membr Biol 246:869-
875. 

12.	Pall, M. L. 2015. Scientific evidence contradicts findings and assumptions of Canadian Safety Panel 6: 
microwaves act through voltage-gated calcium channel activation to induce biological impacts at non-thermal 
levels, supporting a paradigm shift for microwave/lower frequency electromagnetic field action. Rev. Environ. 
Health 3, 99-116. 

13.	Yakymenko I, Tsybulin O, Sidorik E, Henshel D, Kyrylenko O, Kysylenko S. 2015 Oxidative mechanisms of 
biological activity of low-intensity radiofrequency radiation. Electromagnetic Biol Med: Early Online 1-16. 
ISSN: 1536-8378. 

14.	Hensinger	P,	Wilke	E.	2016.	Mobilfunk-Studienergebnisse	bestatigen	Risiken	Studienrecherche	
2016-4	veroffentlicht.	Umwelt	Medizin	Gesellshaft	29:3/2016.	

15.	Houston BJ, Nixon B, King BV, De Iuliis GN, Aitken RJ. 2016 The effects of radiofrequency electromagnetic 
radiation on sperm function. Reproduction 152:R263-R276. 

16.	Dasdag S, Akdag MZ. 2016 The link between radiofrequencies emitted from wireless technologies and 
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1.	Osipov YuA, 1965 [Labor hygiene and the effect of radiofrequency electromagnetic fields on workers]. 
Leningrad Meditsina Publishing House, 220 pp. 

2.	Pollack H, Healer J. 1967 Review of Information on Hazards to Personnel from High-Frequency 
Electromagnetic Radiation. Institute for Defense Analyses; Research and Engineering Support Division. 
IDA/HQ 67-6211, Series B, May 1967. 



 15 

3.	Frey	AH.	1974	Differential	biologic	effects	of	pulsed	and	continuous	electromagnetic	fields	and	
mechanisms	of	effect.	Ann	N	Y	Acad	Sci	238:	273-279.	

4.	Creighton MO, Larsen LE, Stewart-DeHaan PJ, Jacobi JH, Sanwal M, Baskerville JC, Bassen HE, Brown DO, 
Trevithick JR. 1987 In vitro studies of microwave-induced cataract. II. Comparison of damage observed for 
continuous wave and pulsed microwaves. Exp Eye Res 45:357-373. 

5.	Grigor'ev IuG. 1996 [Role of modulation in biological effects of electromagnetic radiation]. Radiats Biol 
Radioecol 36:659-670. 

6.	Belyaev I. 2005 Non-thermal biological effects of microwaves. Microwave Rev 11:13-29. 
7.	Belyaev I. 2005 Non-thermal biological effects of microwaves: current knowledge, further perspective and 

urgent needs. Electromagn Biol Med 24(3):375-403. 
8.	Markov MS. 2007 Pulsed electromagnetic field therapy: History, state of the art and future. The 

Environmentalist 27:465-475. 
9.	Van Boxem K, Huntoon M, Van Zundert J, Patijn J, van Kleef M, Joosten EA. 2014 Pulsed radiofrequency: a 

review of the basic science as applied to the pathophysiology of radicular pain: a call for clinical translation. 
Reg Anesth Pain Med. 2014 Mar-Apr;39(2):149-59. 

10.	Belyaev, I. 2015. Biophysical mechanisms for nonthermal microwave effects. In: Electromagnetic Fields in 
Biology and Medicine, Marko S. Markov, ed, CRC Press, New York, pp 49-67. 

11.	Pall, M. L. 2015 Scientific evidence contradicts findings and assumptions of Canadian Safety Panel 6: 
microwaves act through voltage-gated calcium channel activation to induce biological impacts at non-thermal 
levels, supporting a paradigm shift for microwave/lower frequency electromagnetic field action. Rev. Environ. 
Health 3, 99-116. doi: 10.1515/reveh-2015-0001. 

12.	Panagopoulos DJ, Johansson O, Carlo GL. 2015 Real versus simulated mobile phone exposures in 
experimental studies. BioMed. Res. Int. 2015, article ID 607053, 8 pages. doi: 10.1155/2015/607053. 

13.	Batista Napotnik T, Reberšek M, Vernier PT, Mali B, Miklavčič D. 2016 Effects of high voltage nanosecond 
electric pulses on eukaryotic cells (in vitro): A systematic review. Bioelectrochemistry. 2016 Aug;110:1-12. 
doi: 10.1016/j.bioelechem.2016.02.011. 

 

 

EMF曝露によるがんの原因： 

 

1.	Dwyer, M. J., Leeper, D. B. 1978 A Current Literature Report on the Carcinogenic Properties of Ionizing and 
Nonionizing Radiation. DHEW Publication (NIOSH) 78-134, March 1978. 

2.	Marino AA, Morris DH. 1985 Chronic electromagnetic stressors in the environment. A risk factor in human 
cancer. J environ sci health C3:189-219. 

3.	Adey WR. 1988 Cell membranes: the electromagnetic environment and cancer promotion. Neurochem 
Res.13:671-677. 

4.	Adey WR. 1990 Joint actions of environmental nonionizing electromagnetic fields and chemical pollution in 
cancer promotion. Environ Health Perspect 86:297-305. 

5.	Frey	AH.	1993	Electromagnetic	field	interactions	with	biological	systems.	FASEB	J7:272-281.	
6.	Goldsmith JR. 1995 Epidemiological evidence of radiofrequency radiation (microwave) effects on health in 

military, broadcasting and occupational settings. Int J Occup Environ Health 1:47-57. 



 16 

7.	Goldsmith JR. 1997 Epidemiologic evidence relevant to radar (microwave) effects. Env Health Perspect 
105(Suppl 6):1579-1587. 

8.	Kundi M, Mild K, Hardell L, Mattsson M. 2004 Mobile telephones and cancer – a review of the epidemiological 
evidence. J Toxicol Env Health, Part B 7:351-384. 

9.	Kundi M. 2004 Mobile phone use and cancer. Occup Env Med 61:560-570. 
10.	Behari J, Paulraj R. 2007 Biomarkers of induced electromagnetic field and cancer. Indian J Exp Biol 45:77-85. 
11.	Hardell L, Carlberg M, Soderqvist F, Hansson Mild K. 2008 Meta-analysis of long-term mobile phone use and 

the association with brain tumors. Int J Oncol 32:1097-1103. 
12.	Khurana VG, Teo C, Kundi M, Hardell L, Carlberg M. 2009 Cell phones and brain tumors: a review including 

the long-term epidemiologic data. Surg Neurol 72:205-214. 
13.	Desai NR, Kesari KK, Agarwal A. 2009 Pathophysiology of cell phone radiation: oxidative stress and 

carcinogenesis with focus on the male reproductive system. Reproduct Biol Endocrinol 7:114. 
14.	Davanipour Z, Sobel E. 2009 Long-term exposure to magnetic fields and the risks of Alzheimer's disease and 

breast cancer: Further biological research. Pathophysiology 16:149-156. 
15.	Yakymenko I, Sidorik E. 2010 Risks of carcinogenesis from electromagnetic radiation and mobile telephony 

devices. Exp Oncol 32:729-736. 
16.	Carpenter DO. 2010 Electromagnetic fields and cancer: the cost of doing nothing. Rev Environ Health 25:75-

80. 
17.	Giuliani L, Soffriti M (Eds). 2010 NON-THERMAL EFFECTS AND MECHANISMS OF INTERACTION 

BETWEEN ELECTROMAGNETIC FIELDS AND LIVING MATTER, RAMAZZINI INSTITUTE EUR. J. 
ONCOL. LIBRARY Volume 5, National Institute for the Study and Control of Cancer and Environmental 
Diseases “Bernardino Ramazzini” Bologna, Italy 2010, 400 page monograph. 

18.	Khurana, V. G., Hardell, L., Everaert, J., Bortkiewicz, A., Carlberg, M., Ahonen, M. 2010 Epidemiological 
evidence for a health risk from mobile phone base stations. Int. J. Occup. Environ. Health 16, 263-267. 

19.	Yakymenko, I., Sidorik, E., Kyrylenko, S., Chekhun, V. 2011. Long-term exposure to microwave radiation 
provokes cancer growth: evidences from radars and mobile communication systems. Exp. Oncol. 33(2), 62-70. 

20.	Biointiative Working Group, David Carpenter and Cindy Sage (eds). 2012 Bioinitiative 2012: A rationale for 
biologically-based exposure standards for electromagnetic radiation. 
http://www.bioinitiative.org/participants/why-we-care/ 

21.	Ledoigt G, Belpomme D. 2013 Cancer induction molecular pathways and HF-EMF irradiation. Adv Biol Chem 
3:177-186. 

22.	Hardell L, Carlberg M. 2013 Using the Hill viewpoints from 1965 for evaluating strengths of evidence of the 
risk for brain tumors associated with use of mobile and cordless phones. Rev Environ Health 28:97-106. doi: 
10.1515/reveh-2013-0006. 

23.	Hardell L, Carlberg M, Hansson Mild K. 2013 Use of mobile phones and cordless phones is associated with 
increased risk for glioma and acoustic neuroma. Pathophysiology 2013;20(2):85-110. 

24.	Carpenter DO. 2013 Human disease resulting from exposure to electromagnetic fields. Rev Environ Health 
2013;28:159-172.gj 

25.	Davis DL, Kesari S, Soskolne CL, Miller AB, Stein Y. 2013 Swedish review strengthens grounds for 
concluding that radiation from cellular and cordless phones is a probable human carcinogen. Pathophysiology 
20:123-129. 



 17 

26.	Morgan LL, Miller AB, Sasco A, Davis DL. 2015 Mobile phone radiation causes brain tumors and should be 
classified as a probable human carcinogen (2A). Int J Oncol 46(5): 1865-1871. 

27.	Mahdavi M, Yekta R, Tackallou SH. 2015 Positive correlation between ELF and RF electromagnetic fields on 
cancer risk. J Paramed Sci 6(3), ISSN 2008-4978. 

28.	Carlberg M, Hardell L. 2017 Evaluation of Mobile Phone and Cordless Phone Use and Glioma Risk Using the 
Bradford Hill Viewpoints from 1965 on Association or Causation. BioMed Res Int 2017, Article ID 9218486, 
https://doi.org/10.1155/2017/9218486 

29.	Bortkiewicz A, Gadzicka E, Szymczak W. 2017 Mobile phone use and risk for intracranial tumors and salivary 
gland tumors - A meta-analysis. Int J Occup Med Environ Health 30:27-43. 

30.	Bielsa-Fernández P, Rodríguez-Martín B. 2017 [Association between radiation from mobile phones and 
tumour risk in adults]. Gac Sanit. 2017 Apr 12. pii: S0213-9111(17)30083-3. doi: 
10.1016/j.gaceta.2016.10.014. [Epub ahead of print] 

31.	Alegría-Loyola MA, Galnares-Olalde JA, Mercado M. 2017 [Tumors of the central nervous system]. Rev Med 
Inst Mex Seguro Soc 55:330-334. 

32.	Prasad M, Kathuria P, Nair P, Kumar A, Prasad K. 2017 Mobile phone use and risk of brain tumours: a 
systematic review of association between study quality, source of funding, and research outcomes. Neurol Sci. 
2017 Feb 17. doi: 10.1007/s10072-017-2850-8. [Epub ahead of print]. 

33.	Miller A. 2017 References on cell phone radiation and cancer. https://ehtrust.org/references-cell-phone-radio-
frequency-radiation-cancer/ (Accessed Sept. 9, 2017) 

34.	Hardell L. 2017 World Health Organization, radiofrequency radiation and health – a hard nut to crack 
(Review). Int J Oncol 51:405-413. 

35.	Pall	ML.	2018	How	cancer	can	be	caused	by	microwave	frequency	electromagnetic	field	(EMF)	
exposures:	EMF	activation	of	voltage-gated	calcium	channels	(VGCCs)	can	cause	cancer	including	tumor	
promotion,	tissue	invasion	and	metastasis	via	15	mechanisms.	Chapter	7	in:	Mobile	Communications	and	
Public	Health,	Marko	Markov,	Ed.,	CRC	Press,	pp 163-184.	

 

これらのレビューはそれぞれ、典型的には 5件から 100件以上の主要文献を引用しており、それぞ

れが非熱的 EMF曝露がリストされている効果を生み出すことを示している。このことから、これら

の影響のそれぞれを記録した 11 件以上のレビューだけでなく、これらの影響を記録した膨大な一

次文献も存在することになる。このことから、ICNIRP、FCCおよび国際安全ガイドラインは、完全

に熱の影響のみに基づいているが、不十分であり、これについて大きな懸念を表明する国際的な科

学者グループの請願およびその他の声明がある。したがって、ICNIRP、FCCおよび国際安全ガイド

ラインは完全に非科学的であり、私たちの安全を守るために信頼することはできない。 

 

 

 

第 2章:そのような EMF効果が電位依存性カルシウムチャンネル活性化を介して、どのように生じ

るか:EMF効果に対する異常な感受性の産生における電圧センサーの役割 

 

2013年の Pallの研究[4]は、 24件の異なる研究(現在、全部で 26件 [5])において、マイクロ波

周波数と低周波数 EMFsの両方の低強度 EMFsの効果が、電位依存性カルシウムチャンネル (VGCC) 
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を遮断する特異的な薬物であるカルシウムチャンネル遮断薬によって、遮断され得ることを示し

た。これらの研究で使用されたカルシウムチャンネル遮断薬には 5つの異なるタイプがあり、それ

ぞれが高度に特異的で、構造的に異なり、それぞれが VGCC 上の異なる部位に結合すると考えられ

た。複数の効果が調査された研究では、調査されたすべての効果がカルシウム拮抗薬によってブロ

ックされるか、大幅に低下した。これらの研究は、EMF が、多くのヒトおよび動物細胞において、

そしていくつかの類似したカルシウムチャンネルが関与する植物細胞においてさえ、VGCC 活性化

を介して多様な非熱的効果を生じることを示している[6]。さらに、EMF 曝露による反復試験で生

じることが示された多くの異なる作用は、上述の作用を含め、以下に述べるように、細胞内カルシ

ウム [Ca2+]iの増加を介して、VGCC活性化の下流の作用によってそれぞれ生じることができる。 

 

カルシウムチャンネル遮断薬研究により示されるように、様々な EMFは VGCC活性化を介して作用

する。これらには、マイクロ波周波数 EMF、ナノ秒パルス EMF、中間周波数 EMF、極低周波数 EMF、

さらには静電場および静磁場が含まれる。 

 

VGCCがこれらの低強度 EMFによる活性化に感受性が高い理由を考察することは重要である。各 VGCC

は、細胞膜内に 4本のαヘリックスからなる電圧センサを有し、各αヘリックスは S 4 ヘリックス

と呼ばれる。これらの S 4 へリックスのそれぞれには 5 つの正電荷があり、合計 20 の正電荷が

VGCC 電圧センサを構成している[5、8]。これらの電荷は、それぞれ細胞膜の脂質二重層の中にあ

る。電圧センサ上の電気力は、三つの異なる理由[5、8]のために異常に高い。1.電圧センサ上の 20

の電荷は、単一電荷よりも電圧センサ上の力を 20 倍にする。2.これらの電荷は、誘電率が細胞の

水性部分の誘電率の約 1/120である、膜の脂質二重層部分内にあるので、Coulombの法則と呼ばれ

る物理法則は、力が細胞の水性部分の電荷に加わる力よりも約 120倍高くなると予測する。3.細胞

膜は電気抵抗が高く、細胞の水の部分は導電性が高いので、細胞膜を横切る電気勾配は約 3000 倍

になると推定される。これらの因子の組み合わせは、電圧センサ上の力を、電池の水性部分におけ

る単一荷電基上の力と比較することを意味し、電圧センサ上の力は、約 20×120×3000=720万倍高

い[5、8]。したがって、物理学は、電圧センサを介して VGCC を活性化する非常に強い力を予測す

る。生物学は VGCCが EMFの主な標的であることを示し、物理学はなぜそれらが主な標的であるか

を示す。このように、物理学と生物学はまったく同じ方向を向いている。 

 

次に、 EMFが電圧センサに直接作用して VGCCを活性化するという非常に強い議論がある。他にも

いくつかのタイプの証拠があり、それぞれがこの見解を支持する重要な証拠を提供している。 

 

1. Pilla [12] によって発表された研究では、パルス EMFは培養細胞においてカルシウム/カルモ

ジュリン依存性一酸化窒素合成の 「瞬間的な」 増加をもたらすことが見出された。この研究 [12] 

が示したのは、EMF 曝露後、培養細胞は [Ca2+]i を大幅に増加させたに違いないということであ

り、これによって一酸化窒素合成が大幅に増加し、一酸化窒素が細胞外および細胞上の水性媒体か

ら気相中に拡散し、そこで一酸化窒素が一酸化窒素電極によって検出された。この一連の出来事は

5 秒未満で発生した。これにより、細胞膜の脱分極を介した場合を除いて、考えられる間接的な効

果はほとんどなくなる。したがって、パルス EMFsは VGCCの電圧センサに直接作用し、電位依存性

ナトリウムチャンネルに作用して [Ca2+]iを増加させる可能性がある。 
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2. また、 EMFの直接ターゲットとして電圧センサを指摘する追加の知見もある。VGCCに加えて、

電圧依存性ナトリウムチャネル、カリウムチャネル、および塩素チャネルもあり、これらはそれぞ

れ、VGCCに見られるものと同様の電圧センサを有する。Luら [13] は、VGCCに加えて電位依存性

ナトリウムチャネルが EMFによって活性化されることを報告した。Taborら [14] は、Mauthner細

胞が電気パルスによって、ほぼ瞬間的に活性化されることを見出した。この電気パルスは、電位依

存性ナトリウムチャネルの活性化を介して作用し、その後大きな [Ca2+]i 増加を引き起こす。

Zhangら [15] は、VGCCに加えて、カリウムチャネルと塩素チャネルがそれぞれ EMFsによって活

性化されるが、これらの他の電位依存性イオンチャネルは、VGCCと比較して、生物学的作用の発現

において比較的穏やかな役割を果たしていることを報告した。これら 3件の研究 [13-15] はそれ

ぞれ、他の電位依存性イオンチャネルに対する特異的遮断薬を用いてその役割を決定した。Tabor

ら [14] の研究でも、電位依存性ナトリウムチャネルの役割を決定するために遺伝子プローブを

用いた。Luら [13] はまた、全細胞パッチクランプ法を用いて、EMF曝露後の電位依存性チャネル

を介した細胞へのナトリウムおよびカルシウムの急速な流入を測定した。ナトリウム流入は、特に

電気的に活性化された細胞では、正常な生理学的作用により細胞膜を脱分極させ、VGCC の活性化

をもたらし、その結果、電圧依存性ナトリウムチャネルは主に VGCC の間接的活性化を介して作用

する。要約すると、ヒト細胞を含む動物において、7つの異なるクラスの電位依存性イオンチャネ

ルが、それぞれ EMF曝露によって活性化されるという証拠が得られた。参照文献[4] のカルシウム

チャンネル遮断薬研究から、 4つのクラスの電位依存性イオンチャンネルが、 EMFs、 L型、 T

型、 N 型および P/Q型 VGCCによって活性化されることが示された。このパラグラフでは、他にも

3つのチャネル、電位依存性ナトリウムチャネル、電位依存性カリウムチャネル、電位依存性塩素

チャネルが活性化されていることを示している。さらに、植物研究は、類似の電圧センサを含む、

いわゆる TPCチャンネルが植物で活性化され、植物へのカルシウム流入を可能にし、類似の EMF 誘

導応答を生じることを強く示唆する[6]。要約すると、 EMF曝露により活性化される 8つの異なる

イオンチャンネル、 4つのクラスの VGCC、 1つのクラスの電圧依存性ナトリウム、カリウムおよ

び塩素チャンネル、および 1 つのクラスの植物チャンネルの証拠があり、これらのチャンネルの

各々はその開口を調節する同様の電圧センサーを有する。 

 

これらの観察結果は、電圧センサーにかかる電気的な力が驚くほど強く、細胞の水相中の単一荷電

基にかかる力の 720万倍程度であるという、物理学からの強力な知見と合わせることができる。こ

れで、電圧センサーが EMFの主な直接ターゲットであるという、驚くほど強力な議論ができた。 

 

3. この問題に関する最も重要な研究は、Tekiehら [16] によって発表された。マイクロ波周波数

EMFsは単離した膜中の VGCCを直接活性化することを示した。種々のマイクロ波周波数をこれらの

研究に使用し、各周波数は完全無細胞系で VGCC活性化を生じた。この研究は、VGCCの EMF活性化

が直接的であり、間接的な調節効果によるものではないことを明らかに示している。 

 

では、電圧センサーの推定感度は、生物学的影響をもたらすのに必要な EMF曝露レベルの以前の推

定値と比較して、単一荷電荷に対する力の約 720 万倍であるが、どのような違いがあるのだろう

か。ICNIRP 2009年版 [17] の安全ガイドラインでは、頻度に応じて 2〜10 W/m2の曝露が許容され

ている。これとは対照的に、Bioinitiative Working Group 2007年版 [18] は、3〜6 μW/m2の予

防目標レベルを提案し、安全係数 10 を使用した。より一般的に使用されている安全係数 50 から
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100を使用した場合、電圧センサーの 720万倍の感度は、Bioinitiative Working Group 2007年版

の計算のちょうど中間になる。このように、物理学と生物学は同じ方向を向いており、この場合は

ほぼ同じ感度の範囲を指していると考えることができる。 

 

皆さんは、なぜ私がそれぞれの研究に時間と空間を費やしているのか、不思議に思うかもしれない。

答えは、一兆ドル(または 1 兆ユーロ)を優に超える産業、すなわち電気通信産業が、生物学的効果

をもたらす非熱的電磁界の作用メカニズムはあり得ないと主張して、二十年以上にわたってプロパ

ガンダを展開してきたからだ。これらの電磁界は弱くて何もできず、熱の影響だけが記録されてい

る。非熱的効果の主な作用機構に関しては、すべての iを点で、すべての tを交差させることが重

要である。それはまさにここで行われたことだ。 

 

 

そのような EMF曝露の多様な効果はどのように VGCC活性化によって生じるのか? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 1 EMFsが VGCC活性化を介してどのように作用し、様々な効果をもたらすか 

 

VGCC の活性化によるさまざまな作用の発現機序を図 1 に示す。図 1 の上から、細胞内カルシウム 

[Ca2+]イオンの増加が一酸化窒素 (NO) 合成を増加させ、NOシグナル伝達経路(上から右へ中央か

ら)を刺激し、治療効果をもたらすことがわかる。NO (一番上)もシトクロムに結合してその活性を

阻害する。ミトコンドリアの終末酸化酵素に結合する NOはエネルギー代謝を阻害して ATPを低下

させる。NOがチトクロム P450に結合すると、エストロゲン、プロゲステロン、テストステロンな

どのステロイドホルモンの合成を低下させる。P450 低下は解毒やビタミン D 活性も低下させる。

病態生理学的作用のほとんどは、右下中央のペルオキシ亜硝酸/フリーラジカル/酸化ストレス経路

によって (図 1)、また、過剰なカルシウムシグナリング経路によっても生成される(図 1の中央の

少し左)。これらが種々のよく確立された EMF 効果をもたらすと考えられる、いくつかの方法を表
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1に概説する。 

 

 

表 1.VGCC活性化により EMFの 8つの確立された効果がどのように生じ得るか 

(各項目：1行目：EMF効果、2行目以下：考えられるメカニズム) 

酸化ストレス 

ペルオキシ亜硝酸およびその CO2付加物のフリーラジカル分解生成物のレベル上昇によって生成さ

れる。EMF曝露に関する 4件の研究 ([4]に引用) では、曝露後の酸化ストレスがペルオキシナイ

トライトのマーカーである 3-ニトロチロシンの主要な上昇と関連していることが示されており、

この解釈が裏付けられている。他の二つの研究は、それぞれ 3‐ニトロチロシン上昇を、両方とも

35 GHz曝露後に見出した[19、20]。 

 

男女の妊孕性の低下、自然流産の増加、性欲の低下 

男性の生殖能の低下と女性の生殖能の低下は、男性と女性の生殖器官における酸化ストレスに関連

し、おそらくそれに起因する。自然流産はしばしば染色体突然変異によって引き起こされるため、

生殖細胞系突然変異が原因となっている可能性がある。性欲減退は、エストロゲン、プロゲステロ

ン、テストステロンの濃度低下によって起こる。これらの説明は単純化しすぎているように思われ

る。受精能低下をもたらすのに重要なもう一つの機構は、 VGCC 活性化とその結果としての高い 

[Ca2+]イオンレベルが多精を回避するのに重要な役割を持つことが知られていることである。した

がって、この反応が卵子の受精が起こる前に起こると、精子の受精と卵子の形成が妨げられること

がある。 

 

神経/神経精神医学的影響 

体内のすべての細胞の中で、神経細胞は最も高い密度の VGCC をもっている。これは、神経系にお

けるすべての神経伝達物質の放出における VGCCの役割と [Ca2+]iの役割によるところが大きい。

カルシウム信号伝達は、シナプスの構造と機能を 5つの異なる方法で調節しており、それぞれがこ

こで関与していると考えられる。酸化ストレスとアポトーシスは両方とも重要な役割を持つと考え

られている。睡眠の低下および疲労の増大には、夜間メラトニンの低下および夜間ノルエピネフリ

ンの増加が関与している可能性が高い。 

 

アポトーシス 

アポトーシスは、ミトコンドリアの過剰な Ca2+濃度と細胞 DNA の二本鎖切断によって生じる。こ

れらの機序の両方が EMF曝露後に関与していると考えられる。アポトーシスを誘発する第三の機構

である小胞体ストレス(この表の一番下の行を参照)もまた含まれる。 

 

細胞 DNA損傷 

細胞の DNA 損傷は、ペルオキシナイトライトのフリーラジカル分解産物が直接 DNA を攻撃するこ

とによって生じる [7] 。 

 

非ステロイドホルモン濃度の変化 

非ステロイドホルモンの放出は VGCC活性化と [Ca2+]i上昇によって生じる。EMFへの曝露の直接
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的な影響はホルモン放出を増加させ、したがってホルモン濃度を上昇させることである。しかしな

がら、多くのホルモン系は、慢性的な EMF曝露の結果として「消耗」する。消耗の機序はまだ不明

であるが、酸化ストレスと炎症が関与している可能性がある。 

 

ステロイドホルモンの低下 

ステロイドホルモンは、シトクロム P450 酵素の作用によって合成される;これらのホルモンの活性

は、高レベルの一酸化窒素 (NO) の結合によって阻害され、ホルモン合成が低下する。 

 

カルシウム過剰 

VGCCの過剰な活性によって産生される；二次的カルシウム過負荷は、TRPV1、TRPM2、およびおそら

く他のいくつかの TRP受容体の酸化ストレス活性化によって生じ、これらの受容体のカルシウムチ

ャネルを開く。 

 

熱ショックタンパク質誘導 

過剰な [Ca2+]イオンが熱ショック蛋白質の非常に大きな増加を誘導することを示す、大量の文献

がある。これは、小胞体、ミトコンドリアおよびサイトゾルが関与する複雑なカルシウムシグナル

伝達の変化、およびタンパク質の誤った折り畳みを増加させる過剰な [Ca2+]i の関与によって生

じると考えられている [21-23] 。いくつかのカルシウムは、過剰なカルシウムのみが誤った折り

畳み、および結果としての小胞体ストレスをもたらすように、小胞体における適切なタンパク質折

り畳みに必須であることに留意されたい。 

 

上で述べた七つの EMF効果は、それぞれ図 1に示したような機構によって生じる。８番目の熱ショ

ックタンパク質の誘導についても説明できる(表 1)。EMFによる白内障の発症、血液脳関門の破壊、

夜間メラトニンの低下など、他のいくつかの影響についてもすでに述べた[5]。治療効果の主要な

メカニズムについては、[4、24、25]で考察されており、また、このような VGCCの下流の効果を介

して発生することも示されている。EMFによるがんの原因に関する 15の機序が参考文献[7]に記載

されている;これらはこの文書で説明するにはあまりにも複雑なので、読者は参考文献[7]を参照の

こと。 

 

要約すれば、非熱的 EMF効果があるかどうかは、問題をはるかに越えていることがわかる。むしろ

多くの研究者が、EMF曝露の多くの確立された効果を同定している。非熱的 EMF曝露の主な直接標

的である VGCCも同定されており、VGCC電圧センサに作用する EMF曝露によりこれらがどのように

活性化されるかも決定されている。最後に、このような VGCC 活性化によって生じる下流効果を介

して、これらの多様な効果がどのように発生するかを同定した。 

 

現在の安全指針は、加熱 (熱) 効果のみに基づいている。加熱は、主に、細胞の水相中の単一電荷

に対する力によって生じるが、電圧センサに対する力は、約 720万倍高い。したがって、現在の安

全ガイドラインは、約 720万倍強すぎる EMFに曝露することを許容している。この 720万倍の数値

は、全く異なる考察に基づいて、Bioinitiative Reportや建築生物学者（Building Biologists）が出した推
定値と、いくぶん似ている。 
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熱以外の EMFでは、次のことが明らかになっている。 

1. 私たちの脳を含む神経系を攻撃し、広範な神経精神医学的影響や、おそらく他の多くの影響

をもたらす。この神経系発作は非常に懸念される。 

2. 内分泌系(つまり、ホルモン系)を攻撃する。このような状況で、私たちを単細胞生物と機能

的に異なるものにしている主なものは、私たちの神経系と内分泌系だ-単純なプラナリアの虫

でさえ、これらの両方を必要とする。このように、これら 2 つの規制システムの崩壊の結果

は計り知れず、これらの知見を無視するのは茶番である。 

3. 酸化ストレスおよびフリーラジカル損傷を生じ、これらは全ての一般的な慢性疾患で中心的

な役割をする。 

4. われわれの細胞の DNAを攻撃し、細胞 DNAに一本鎖と二本鎖の切断を生じさせ、われわれの

細胞 DNA に酸化塩基を生じさせる。これらの切断は、次世代に影響を及ぼす突然変異を生じ

る生殖細胞変異をもつ生殖細胞にがんと突然変異の両方を生じさせる。 

5. アポトーシス(プログラムされた細胞死)のレベルを上昇させ、神経変性疾患と不妊症の両方

を引き起こすのに特に重要な事象を引き起こす。 

6. 男性と女性の生殖能力の低下、性ホルモンの低下、性欲の低下、自然流産の増加、そしてす

でに述べたように精子細胞の DNAへの攻撃。 

7. 過剰な細胞内カルシウム [Ca2+]iを産生し、カルシウムシグナル伝達を増加させる。 

8. 癌を引き起こす 15の異なるメカニズムを介して私たちの体の細胞で作用する。 

 

EMF は、身体のこれらの重要なシステムすべてを攻撃することによって、私たちの健康(多くの点

で)、生殖システム、私たちのゲノムの完全性、健康な子孫を生産する私たちの能力を含む私たち

が関心を持つすべてを攻撃する。 

 

第 1章の終わりには 79件のレビューがあり、それぞれがこれらの非熱的 EMF効果の一つ以上の存

在を記述している。では、EU当局と米国当局が信頼している ICNIRPと SCENIHR 2015という二つ

の機関の報告書は、これらの独立したレビューについて何を述べなければならないのだろうか。答

えは何もない！いずれも EMF の影響を評価するためにこれらの独立したレビューを用いていない。

この領域全体については、以下の第 5章でさらに詳しく述べる。 

 

 

第 3章蓄積性および不可逆性の EMF作用の強力な証拠 

 

生物学的効果を生じる、これらの低強度 EMF の効果に関して提起されなければならない 2 つの疑

問は、それらは累積的であり、可逆的であるかである。累積的影響および不可逆的影響について、

いくつかの異なるタイプの証拠があることを意識している。 

 

Raines, National Aeronautics and Space Administration (NASA) study [26] でレビューされ

た 1970年の三つのヒト職業ばく露試験は EMFの特定の型と強度へのばく露時間の増加に伴って影

響が実質的に増加することを示したが、これら三つの試験はそれぞれ蓄積的影響を示すが、これら

の神経学的/神経精神医学的影響の不可逆性の可能性に関するデータを提供しない。しかし、この

ような職業性曝露の最大のレビュー(Hecht[28])は、これらの神経学的/神経精神医学的影響の累積
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的な性質および不可逆性に関する実質的な証拠を提供している。 

 

Hecht [28] は、ソビエト連邦と東ドイツで 1960年から 1990年の間に行われた職業性曝露に関す

る 60件の異なる研究を再検討した。これらは、3500人以上のヒトの職業曝露試験であり、著者ら

の安全ガイドラインの 1/1000 以下の強度で、マイクロ波周波数 EMFs に曝露した。これらの研究 

[28] では、第 1章で記載された私の最近の研究 [3] と同様の神経精神医学的作用や心臓への影

響を、これらの EMFが引き起こすことがわかった。しかし、神経精神医学的所見も心臓所見も特異

ではなかった。同様の神経精神医学的影響は、低強度 EMF 曝露[27、29-34]により生じることが見

出されている。ヒト[26、29、30、32、34、35]においても、Hecht [28] が発見したものと同様の

心臓への影響が認められている。 

 

Hecht [28] は、1953年に Hans Selyeによって記載された古典的なストレスシーケンスに続いて、

これらの非常に低い強度での 3 年間の曝露は、明らかに EMF ストレスに反応して交感神経系の活

性を増加させたと報告している。この 3年間、他の影響は明らかではなかった。しかし、より長期

の曝露では、観察可能な神経学的/神経精神医学的および心臓への影響だけでなく、当初は軽度で

あった他の影響も生じた。3～5年の曝露は、典型的には、EMFを含まない曝露環境では 2～3年後

に大部分が回復する可能性のある影響をもたらした。Hecht氏は「早期に発見されれば、効果的な

治療が可能である」と述べている。しかし、4～5年以上の曝露ではより重篤な影響が生じ、その後

に非 EMF 曝露環境に置かれても回復しなかった。これらの影響およびその他の影響は、10 年以上

の曝露で悪化し続けた。このような EMF曝露の累積的な性質は、Hechtらが引用した二つの以前の

レビュー[36、37]に記載されている。したがって、これらの研究は、これらの神経精神医学的作用

の累積的な性質と、これらの作用がより重度になったときの見かけ上の不可逆性の両方について、

非常に大量の証拠を提供する。Hecht氏は、「健康状態の低下は、EMF効果をますます増幅する」と

も述べている。以前の曝露により生じた見かけの感度増加のパターンは、電磁過敏症 (EHS) に関

する西洋文献に記載されているパターンに類似しており、これは Hechtが認識している [28] 。こ

のセクションでは、EHSについて簡単に説明する。 

 

Tolgskayaおよび Gordon [38] でレビューされ、Pall [3] で議論されたように、齧（げっ）歯類

における細胞および器官の組織学に対するそのような EMFs の影響と、ヒトにおけるマイクロ波周

波数 EMFsに関する Hecht [28] の知見の間には強い類似性がある。げっ歯類では、最初の 1〜2 ヵ

月間の非熱曝露により、脳とニューロンの構造にわずかな変化が生じた。このような曝露が終了す

ると、構造変化の大部分が消失した。すなわち、動物を EMFのない環境に戻すと、構造変化の大部

分が逆転した。しかし、曝露期間が長いほど、脳および神経の構造にはるかに深刻な影響が生じ、

これらは不可逆的であった[38、3]。より最近では、Pall [3] で引用されている西側諸国やその他

の国の研究は、ソ連や Tolgskayaおよび Gordonによってレビューされた他の国の脳研究で見られ

るものと同様の脳への影響について、さらに多くの支持を提供している [38] 。Tolgskaya and 

Gordon [38、3]も、組織学的研究において、神経系が体内で最も感受性の高い臓器であり、心臓お

よび精巣への影響が密接に続いているが、他の多くの臓器も影響を受けている、という所見を報告

している。このように、Tolgskaya と Gordon のレビュー[38、3]は、神経学的/神経精神医学的影

響、心臓への影響、および第 1章で議論されている生殖への影響に関する知見に、非常に重大な支

持を与えている。動物実験とヒトでの研究を比較することにより、顕著な類似性を見ることができ



 25 

る。主な違いは、げっ歯類での影響はヒトでの影響よりもはるかに速い、ということである。げっ

歯類の代謝率がはるかに高く、げっ歯類の寿命がはるかに短いことを考えれば、そのタイミングの

違いは驚くにあたらない。累積性と不可逆性の問題に関しては、げっ歯類とヒトの両方の試験が、

累積性と不可逆性の両方を示す神経学的影響と神経精神医学的影響の両方を強力に支持しており、

心臓への影響と同様の累積性のパターンを示している。 

 

非熱的マイクロ波周波数 EMF 曝露によって生じる、上述の心臓への影響は何か？影響には頻脈(脈

が早い状態)があり、EHSが明らかな人でも、コードレス電話電磁波への盲検下での曝露により、瞬

間的な頻脈を来すことがあるが、このような影響も曝露を中止すれば、本質的に瞬時に可逆的とな

る[28、35、36]。したがって、頻脈は EMFに対するほぼ瞬時の反応である可能性があり、ときに不

整脈でも認められる。長期曝露は、不整脈と徐脈の両方を引き起こす[26-30、32]。同様の EMF 心

臓への影響は動物実験でも見られ、最も初期のものは 1960年後半にさかのぼる。 

 

長期の EMF 心臓作用に関する初期の研究のいくつかを以下の表 2 に示す。このような慢性的な曝

露は徐脈、および、時には不整脈を引き起こすことが示されている。初期のソビエト連邦の研究

(USSRと表示した)では、西側の研究(表 2)と同様の知見が報告されている。 

 

表 2 NASAレビュー [26] による慢性曝露、非温熱 EMF心への影響 

論文 報告された効果 

Schwan 1977  心臓病学的変化 

Dwyer 1978  徐脈、低血圧 

Sadicikova (USSR)  徐脈、低血圧、高血圧、心痛、収縮期雑音 

Kalyada (USSR)  「心血管変化」 

Sadichikova (USSR)  心血管系の変化 

Pressman 1970  心電図における QRS間隔の延長 (徐脈) 、不整脈 

Domanski (USSR)  徐脈、低血圧、心電図変化(徐脈と不整脈の両方を示す) 

Lerner (1980)  徐脈 

Stuchley (1978)  徐脈(二通りの方法で測定される)、高血圧・低血圧、心痛、収縮期雑音。 

 

不整脈は、特に徐脈を伴う場合、しばしば心臓突然死を伴う。一見健康な若い運動選手が明らかな

心臓突然死で運動競技の最中に死亡する流行があり、それはおそらく EMF曝露によって引き起こさ

れる [39] 。これらの患者の一部は死から救われ[39]、その後徐脈と不整脈に苦しんでいることが

判明した。もう 1つのタイプの心臓への影響は、明らかに EHSの人々が Wi-Fi、携帯電話、携帯電

話塔、スマートメーターの放射線に曝されると、彼らは心臓の動悸に苦しむと報告されていること

だ。これらの 4つのタイプの心臓作用、頻脈、不整脈、徐脈および心臓動悸の各々は、心拍の電気

的制御における異常を含む。これらの異常は、どうやって起きるのか? 

 

心臓の洞房結節と呼ばれる部分では、ペースメーカー細胞によって心拍が制御されており、これら

のペースメーカー細胞は T型 VGCCの密度が非常に高いことが示されている。そのため、これらの

細胞は特に EMF (EMFは VGCC活性化を介して作用することを思い起こしてほしい)の直接的な作用

を受けやすくなっている可能性がある。T型および L型 VGCCは、心拍の制御に必須の役割を持つ。
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EMF曝露は心臓のペースメーカー細胞に直接作用し、頻脈反応を生じる。さらに、VGCC活性を増大

させる VGCC 遺伝子における遺伝子変異は、これらの変異を有する幼児において頻脈および不整脈

の両方を生じ得る;これらの幼児は、非常に幼い年齢で心臓突然死により死亡する。では、どうや

って徐脈になるのか？徐脈は、EMFが洞房結節に慢性的に影響を与えると生じ、心不全に関与する

機能不全は非常に複雑であり、心臓のペースメーカー細胞の機能不全を生じ、徐脈を生じる [40] 。 

 

このことから、EMFによって起きた徐脈と慢性不整脈は、心不全で見られる組織リモデリングを含

む、心臓の洞房結節に特に影響する心不全のような変化で生じる可能性がある。このモデルは、Liu

ら [41] の所見によって確認されており、パルス（のある）マイクロ波周波数 EMFは、心不全 [40] 

で認められるものと同様のリモデリング変化を伴って、心臓の洞房結節に特異的に影響を及ぼす組

織リモデリングを生じることを見出した。心不全は累積的に発症し、少なくとも現在の医学に基づ

くと、組織リモデリングおよび多数の他の生化学的および生理学的変化を含む不可逆的プロセスで

ある [41] 。従って、心臓に対する EMF効果は、累積的かつ不可逆的であると思われる。 

 

第 1 章の冒頭で述べたように、EMF が生殖能力を低下させることを示す 18 件のレビューがある。

これらは多様なメカニズムを介して作用する。これらには、精巣における組織リモデリング変化、

精子数および精子の質の低下、卵巣リモデリングおよび卵母細胞アポトーシスを含む女性の受精能

の低下、エストロゲン、プロゲステロンおよびテストステロン濃度の低下(つまり、性ホルモンの

レベル)、自然流産発生率の増加、性欲の低下などがある。すでに、地球上のすべての技術的に進

んだ国で、精子数が通常の 50%以下に減少している [1] 。また、1つの例外を除いて、地球上のす

べての技術的に進んだ国では、出生率が代替水準をはるかに下回る水準まで低下している。臨床所

見では、ある程度の生殖を可能にする技術的な修正が時として存在するが、不妊症は本質的に不可

逆的であるように思われる。また、第 1章で論じたように、マウスに関する Magrasと Xenos の研

究[2]では、我々の安全ガイドラインをはるかに下回る高周波の放射線曝露が、最初の一腹子でマ

ウスの生殖能力を直ちに低下させることを示している。同じ EMFレベルにさらに曝露されると、生

殖は本質的にゼロにまで破壊され、その壊滅は本質的に不可逆であるように思われた。 

 

人間がネズミと同じように行動するかどうかはわからない。われわれは、EMFが前の段落で述べた

ヒトの生殖にさまざまな影響を及ぼすことを知っている。私の予想では、たとえ現在の曝露レベル

が下がったとしても、5年以内に生殖の崩壊が見られるようになるだろう。5G導入が進めば、その

破壊はほぼ瞬時に起こるかもしれない。 

 

細胞の DNA損傷によって生じる変異の蓄積は、蓄積性と不可逆性の両方である可能性が高い。なぜ

なら、後の変異は、以前に起こった変異を逆転させる可能性が非常に低いからである。必要なのは

生殖細胞系の突然変異が 2.5 から 3 倍に増加することだけであると推定されており、時間の経過

とともに、各新生児の非常に高いレベルの突然変異から絶滅する。一般的な EMF曝露からヒト精子

に生じた高レベルの DNA損傷から、我々は既にそのレベルをかなり超えている可能性がある。 

 

このことから、地球上のすべての技術的に進歩した社会の生存に対して、マイクロ波周波数電磁界

曝露によって生じる 4つの実存的脅威に、我々はすでに直面していることになる。 
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1. 累積的および不可逆的な神経学的/神経精神医学的影響。 

2. 累積的および不可逆的な生殖影響。 

3. 心臓への累積的かつ不可逆的な影響で、心臓突然死を引き起こす。 

4. 精子細胞を含む生殖系列における DNAの影響は、我々の遺伝子プールと高い突然変異頻度に

大きな影響をもたらす。 

 

これらのどれか 1つでも、それだけで私たちを破滅させることができるし、増え続ける曝露、特に

5 Gの開始が必然的にもたらす曝露の大幅な増加、その破壊が差し迫っている可能性がある。これ

らは、癌の影響、ホルモンの影響、あるいは酸化ストレスの増加やアポトーシス細胞死の増加によ

って生じる他の影響を考慮していない。EMF曝露によるこれらの影響のそれぞれについては、異常

な証拠があり、第 1章に列挙したレビューで繰り返し報告されている。 

 

以下の情報は、私がロサンゼルスで開催された Neuroscience 2016 の会議 (アルツハイマー病と

類似の認知症に焦点を当てた会議) で使用した抄録から得られたものだ。ここでの議論は、アルツ

ハイマー病や他の認知症が、マイクロ波周波数電磁界の累積的な影響が重要な因果的役割を持って

いるかもしれない、不可逆的な疾患の別のセットであるかどうかの問題を提起する。認知症および

他のタイプの神経学的死亡は、説明のつかない最近の急速な増加を示している [42-44] 。これら

の増加と携帯電話および他の EMF曝露の増加との間の並行関係は、このような曝露が認知症の増加

を引き起こす可能性があることを示唆した [45]。報告によると、30歳前後の人がアルツハイマー

病やその他の非常に早期に発症する認知症を発症しており、さらに若い人でさえ、デジタル機器の

過度の使用に起因する認知症であるデジタル認知症を発症すると報告されている [46-48] 。ここ

で提起されている疑問の 1つは、デジタル認知症が、しばしば想定されているような画面を見てい

る時間だけではなく、少なくとも部分的には、これらのデジタル機器とその使用に関連する Wi-Fi

電磁場によって引き起こされているかどうかである。第 2 章で見たように、マイクロ波と低周波

EMFsは VGCCの活性化を介して作用し、細胞内カルシウムイオン ( [Ca2+]i) の増加と Ca2+シグ

ナル伝達の増加、 NO、スーパーオキシド、ペルオキシ亜硝酸、フリーラジカル、酸化ストレス、 

NF‐κBおよびミトコンドリア機能障害を含む下流効果をもたらす。 

 

これらの下流効果の各々は、アルツハイマー病および他の神経変性疾患を引き起こす際に、重要な

役割を有することが示されている [49-51] 。これらはすべて、アルツハイマー病を引き起こす EMF

の作用機序を示唆している。さらに、アルツハイマー病の発症に特異的な役割を果たすアミロイド

βタンパク質 (Aβ) は、 [Ca2+]iの上昇によって産生される量が増加し、小 Aβ凝集体は細胞膜

で Ca2+チャネルを形成し、凝集体は VGCCおよび RYRr活性の上昇を介して [Ca2+]iを上昇させる

ことから、アルツハイマー病における Aβと [Ca2+]iとの間の悪循環が示唆される。これは、EMF

によって産生される細胞内カルシウムレベルの増加が Aβを増加させ、Aβの増加が細胞内カルシ

ウムを増加させることを示唆しており、これがアルツハイマー病を引き起こす中心的なメカニズム

である可能性がある。 

 

4件のげっ歯類の研究は、アルツハイマー病における EMFの役割を支持している。若齢ラットにお

ける一連の短い EMFパルスは、中年ラットと同等の脳 Aβの上昇と酸化ストレスを生じた。それは、

認知と記憶の低下だ[52、53]。900 MHz 曝露は酸化ストレスを引き起こし、Aβを増加させ、miR-
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107を低下させ、これらはすべてアルツハイマー病の脳で見られる [52-55]。げっ歯類モデルにお

いてアルツハイマー病を引き起こす際に、VGCCと RYR(のいくつかの種類)の両方を介して [Ca2+]i

の役割を示している多くの動物研究がある；これには、カルシウム拮抗薬を用いた研究や、VGCCお

よび RYRの発現が異なるトランスジェニックマウスを用いた研究が含まれる。しかしながら、非常

に低い EMF曝露でも防御反応[56、57]が生じることがある;EMF 療法は NOシグナル伝達およびプロ

テインキナーゼ G (第 2章図 1 参照)を介して作用すると考えられており、この経路がアルツハイ

マー病を予防することが報告されているため、これは驚くべきことではない。疫学的研究では、

VGCCの活性化を介しても作用する 50/60 Hzの EMFにヒトが曝露されると、アルツハイマー病の発

生率が上昇することが示されている[58、59]。興味深いことに、Microwave Newsの 1997年の記事

では、ヒトにおける EMFとアルツハイマー病に関する疫学的知見について論じており、EMFへの職

業曝露はアルツハイマー病を四倍も増加させた [59A] 。同じ論文 [59A] は、ここで示唆されたメ

カニズムと同様のメカニズム、すなわち、EMF曝露後の [Ca2+]iの増加が Aβの増加をもたらすこ

とを示唆した。結論として、VGCC活性化および [Ca2+]iを介して作用する低強度マイクロ波曝露

は、ヒトおよび動物においてアルツハイマー病の Aβおよび他の原因因子の増加をもたらし、EMF

はラットにおいてアルツハイマー病の効果をもたらすことが示されているという見解を、幅広い研

究が支持している。 

 

EMFとアルツハイマー病、認知症の早期発症の増加とデジタル認知症の発生に関するこれらのさま

ざまな所見はすべて、EMF曝露によって引き起こされるもう 1つの非常に高いレベルの脅威がある

可能性を示唆している。それは、重篤で不可逆的な脳障害を引き起こす可能性がある。 

 

 

第 4章 Wi-Fiを含む EMFは特に若者に被害を与える可能性がある 

 

マイクロ波周波数の電磁界は、幼児により大きなダメージを与える可能性があるとされてきたほと

んどの議論は、はるかに小さい幼児の頭蓋骨の大きさと厚さに集中しており、脳の電磁界[60、61]

への曝露を増加させている。しかし、他の議論もある。EMFは胚性幹細胞に影響を与えるのに特に

活性であることが示されている [62-71] 。このような幹細胞は、小児でははるかに高い細胞密度

で発生し、幹細胞密度は胎児で最も高く、年齢の上昇とともに減少するため[62、63]、幼児への影

響は成人よりもはるかに高い可能性が高い。EMF 曝露後の DNA 修復の減少および DNA 損傷の増加

は、幼児の細胞分裂の増加と相まって、このような曝露後の幼児のがん感受性の増加を強く示唆し

ている[62-64、71]。次章で考察する 2 つのレビューは、小児のがん感受性が高いことに関するさ

らなる証拠を提供している。幹細胞に対する EMFの作用はまた、自閉症の原因と示唆されている脳

の発達の破壊[66、71]に対して、幼児をとくに影響を受けやすくさせる可能性がある。 

 

シナプス発生における [Ca2+]iの役割は、自閉症の EMF原因の可能性にも関連すると私は確信し

ている。ソ連の職業曝露研究に関する Hechtのレビュー論文[28] は、「若年者は、成人よりも電磁

界に対する感受性が高い」と報告している。いずれも非常に難しい論点であり、他にも問題がある

可能性を否定できない。Redmayne and Johansson [72] は、若年者は EMFの影響により敏感である

などの、加齢に関連した影響があることを示す文献を再検討した。これらのさまざまな調査結果か

ら、全国の学校に Wi-Fi が設置されたり、学校に携帯電話のアンテナ塔が設置されたりすること
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は、子どもたちの健康に対する高度な脅威であると同時に、教師や教師が持っているかもしれない

非常に敏感な胎児に対する脅威でもある可能性があることがわかる。英国出身の元軍事情報専門

家、バリー・トロワー氏は、自身の負担で世界中を回り、学校で Wi-Fiに反対する発言をしている。

このことに関する彼の知識は、彼が議論できない機密情報に部分的に基づいているが、彼に大きな

懸念を与えている。 

 

 

第 5章:SCENIHR 2015文書の重要性とその多くの脱漏、欠点、虚偽 

 

SCENIHR2015年の報告 [73] が重要な文書であることは、誰もが同意できると思う。その重要性の

理由は、以前の業界に友好的な文書、およびそれらの多くが、EMF作用に関する文献のごくわずか

しかレビューしていないことである。したがって、これらの他のすべての文書は、彼らが議論する

ために選んだわずかなデータを選択したという批判にさらされている。SCENIHR 2015 [73] には、

約 48 ページの参考文献リストがあり、233 ページから 280 ページにわたっている。したがって、

SCENIHR 2015は文献をより徹底的に、かつ擁護可能な形でレビューしたと思われる。SCENIHR 2015 

[73] のわれわれの評価は、Ryan氏と Vinciūnas 博士、および米国国立癌研究所の両者によってこの

文書に示された信頼性のために重要である。ここで提起されている問題は、SCENIHR 2015 が完全

で擁護可能かどうかである。 

 

 

Speit/Schwarz論争:SCENIHRが業界プロパガンダの立場を支持して 7つの虚偽を暴露した方法 

 

私は、 [73] からの一つの特に重要な問題を議論することから始める。[73]における表 5の最後に

は、Speitらによる 2013年の研究 [74] は、Schwarzらによる 2008年の研究 [75] の結果を再現

できなかった、という主張がある。表 5には、Speit らが発見したことが、さらに記載されている

「DNAの完全性 (MN) および DNAの移動 (コメット) への影響なし；2008年の Schwarzらの反復

研究」。小核 (MN - micronuclei) の形成によって測定される、ここでは DNA完全性の喪失と呼ば

れるものは、細胞 DNAの二本鎖切断の形成によって引き起こされ、コメットアッセイは、細胞 DNA

の一本鎖切断を測定する。Schwarzら [75] は、携帯電話のようなパルス放射線への非常に低い強

度の曝露後に、細胞 DNAの一本鎖および二本鎖切断の両方に大きな増加があったという強力な証拠

を発見したが、SCENIHRは、Speitら [74] が以前の研究を再現することができなかったと主張し

ている。SCENIHRは別稿(p.89、下)で、「最初の研究の著者と同じ曝露システムと同じ実験プロトコ

ルを用いて、彼らは結果を確認できなかった。これらの矛盾した結果に対する説明は見つからなか

った(Speit et al, 2013年)」と述べている。 

 

[74] と [75] の両方を注意深く調べると、以下のことがわかる。 

1.Speitら [74] は、リンパ球細胞株 HL-60を用いた。Schwarzら [75] はヒト線維芽細胞を研究

した。これは大きな違いである。なぜなら、すでに述べたように、細胞の種類によって挙動が異な

るからである。 

2.Speitら [74] は 1800 MHz放射を使用した。Schwarzら [75] は 1950 MHz放射(3Gとも呼ばれ

る UMTSの周波数)を用いた。ここでも、効果は使用する周波数に影響されるため、重要な違いが生
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じる可能性がある。 

3.Speitら [74] は連続波 EMFを使用した。Schwarzら [75] は、3G携帯電話の脈動パターンを模

倣するために、高レベルの KHzおよび MHzの両方のパルスを有する高パルス EMFを使用した。これ

により、2つの試験間に非常に大きな差が生じることが予想される。 

4.Speitら [74] は残響室を使用した。Schwarzら [75] は曝露チャンバーを使用しなかった。こ

れは、この 2つの研究間のもう 1つの大きな違いである可能性があり、この違いについてはこの章

の最後で論じる。 

5.シュワルツの研究を再現しようとしていた Speit の主張はどこから来たのか？Speit らは論文

74 の中で、報告書には記載されているが発表されていない別の研究(シュワルツではない)を再現

しようとしている、と述べている。 

6.Speitら [74] は Schwarzら [75] の論文を引用さえしていないので、明らかに Schwarzを再現

するつもりはなかった。 

ということは、SCENIHR 2015は、Speitら [74] が Schwarzら [75] の以前の研究を再現しよう

としたこと、Schwarzら [75] の研究を再現できなかったこと、および Schwarzら [75] が用いた

ものと同一の方法論を用いたことについて、多面的な虚偽を述べている。これら 3 つに加えて、4

つの根本的な虚偽がある。すなわち、2つの研究は非常に異なる方法論を用いており、研究された

細胞の種類が著しく異なり、使用される周波数が異なり、使用される脈動が大きく異なり、曝露チ

ャンバーの使用が異なる。これらの虚偽はいずれも SCENIHRの Speit ら [74] のものではなく、

この二つの論文を表面的に読んだだけでも、誤りであることが容易に分かる。 

 

ご想像の通り、このすべての背後には大きな物語がある。Schwarzら [75] の研究で使用された非

常に低強度の暴露では、1600 回の胸部 X 線によるものよりも大きな多数の DNA 切断が生じた。こ

の結論は、Schwarzら [75] の結果と、Lutzおよび Adlkofer [76] の以前の研究とを比較するこ

とによって得ることができる。この比較から、3G放射線に類似した非電離放射線は、電離放射線の

同様のエネルギーよりも、我々の細胞の DNAにとってはるかに危険であることが明らかであるよう

に思われる。このことが明らかになると、ドイツの Franz Adlkofer 教授とオーストリアの Hugo 

Rüdinger教授の二人の教授が攻撃モードに入り、 [75] で協力した。これらの攻撃の最初の数年

は、Devra Davis博士の書籍 Disconnect [77] の 117-131ページで詳しく説明されている。SCENIHR 

2015 文書が起草される前に、Schwarz ら [75] の研究だけでなく同じ研究グループによる他の論

文や、Adlkoferと Rüdingerの研究を出版した出版社が、業界プロパガンダの主張を長い間拒絶し

てきたことは明らかであった。それに加えて、Adlkoferは、彼の主な告発者に対するドイツの裁判

所での訴訟に勝った。その後、2度目の訴訟で勝訴している。SCENIHRの 2015の 89ページの最後

の段落は、業界のプロパガンダそのものの言葉だ。はっきりしているのは、SCENIHRが業界の宣伝

者として、知らず知らずのうちに活動しているということであり、その過程で、SCENIHRは 7つの

明白な、個々に重要な虚偽を述べることは難しくないということである。 

 

提起される必要がある 1つの問題は、マイクロ波周波数 EMFが、同等のエネルギーレベルの電離放

射線よりもはるかに多くの細胞 DNA損傷を生成することが、どのように可能であるかということで

ある。電離放射線とマイクロ波/低周波電磁界の両方がフリーラジカルを介して DNA を攻撃し、第

2章の図 1を見れば、低強度マイクロ波電磁界がどのように作用するかがわかる(p.20)。DNAを攻

撃するフリーラジカルは、ペルオキシ亜硝酸の分解産物である。これらのフリーラジカルに至る一
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連の事象は、もちろん、VGCCカルシウムチャネルを開く EMFの電気力に対する VGCC電圧センサー

の非常に高い感度によって開始する。それに続いて、ペルオキシ亜硝酸塩の上昇に至る過程には 3

つの段階があり、それぞれが高レベルの増幅を有する。一つ目は、VGCCチャネルが開いていると、

毎秒約 100万個のカルシウムイオンが細胞内に流入することである。第二の増幅は、上昇した細胞

内カルシウム [Ca2+]iが、一酸化窒素 (NO) とスーパーオキシドの両方の合成を活性化すること

である。第三の増幅は、ペルオキシ亜硝酸塩の生成が一酸化窒素濃度×スーパーオキシド濃度の積

に比例することである。3つの連続した増幅機構があると、非常に小さな初期シグナルから非常に

大きな応答（この場合は細胞 DNAに対するフリーラジカルの攻撃だが）を得ることができる。そこ

から多くの実存的危機が発生し、EMFは地球上のすべての技術先進国の生存を脅かしている。 

 

SCENIHRが Speit/Schwarzに関して犯した虚偽に話を戻すと、この 7つの虚偽に対する 2つの解釈

が考えられる。1 つは、SCENIHR は単なる業界の宣伝機関であるということだ。第二に、大部分が

無能な科学者のグループ (SCENIHR) があり、これらの七つの虚偽が業界のプロパガンダ事件に役

立つのは単なる偶然であるということだ。これらの解釈のどちらも、Ryan 氏と Vinciūnas 博士が本

文書の序文で言及した文書の中で作成した、SCENIHRに対する信頼の主張を完全に破壊する。 

 

私はここに SCENIHR 2015 [73] 文書を批判する 27ページを書いた。もし、SCENIHRが、確立され

た非熱的 EMF効果は存在せず、我々は８つの非常によく文書化された効果(第 1章)を持っており、

我々はこれらの効果がどのように生成されるかの詳細なメカニズムを持っていると主張している

ことをすでに確信しているならば(第 2章)、私は p.57から始まる第 5章の要約にスキップするこ

とを提案する。そして、第 6章の米国の状況、第 7章の 5Gの状況を読み、考えてほしい。しかし、

納得できない場合は、間にある 27ページを読む必要がある。 

 

EMF作用に関するレビュー22件のうち、20件は SCENIHRで無視され、そのうちの 2件は [73] で

議論されているが、本質的に無視されている 

 

次に、SCENIHR 2015 [73] が、第 1章に列挙されている多くの独立したレビューをどのように考慮

しているかについて考えてみよう。これらのレビューは、SCENIHR が十分に考慮したと主張する

2009年から 2013年の期間にも該当するが、それらのレビューと SCENIHRの見解は一致しない。表

3を参照。 

 

 

表 3:2009～2013 SCENIHR 2015で引用・議論すべきレビュー 

表中（原文 30ページ、Table3 参照）では： 

a) 論文題目 

b) 論文概要 

c) SCENIHR 2015はその論文について何と言ったか? 

 

a) [78] Khurana VG, Teo C, Kundi M, Hardell L, Carlberg M. 2009 Cell phones and brain tumors: a review including 
the long-term epidemiologic data. Surg Neurol 72:205-214. 

b) 携帯電話使用と脳腫瘍のメタ分析研究。結果は、10年以上の携帯電話使用は、携帯電話使用に
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好まれる頭部の同じ (「同側の」)側で脳腫瘍と診断されるリスクを約二倍にすることを示す。デ

ータは神経膠腫と聴神経腫で統計的有意性を示したが、髄膜腫では示さなかった。結論：著者らは、

携帯電話の長期使用と同側脳腫瘍の発症との関連を示唆する十分な疫学的証拠があると結論して

いる。 

c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない 

 

a) [79] Desai NR, Kesari KK, Agarwal A. 2009 Pathophysiology of cell phone radiation: oxidative stress and 
carcinogenesis with focus on the male reproductive system. Reproduct Biol Endocrinol 7:114. 

b) 本レビューでは、RF-EMWの標的として細胞膜を同定するとともに、細胞膜構造(すなわち NADH

オキシダーゼ、ホスファチジルセリン、オルニチンデカルボキシラーゼ)および電位依存性カルシ

ウムチャンネルに対する RF-EMWの効果を考察する。著者らは、RF-EMWに起因する活性酸素種 (ROS) 

代謝の障害を調査し、携帯電話照射(男性の生殖器系に焦点を当てて)による酸化ストレス (OS) に

おいて中心的役割を果たす NADHオキシダーゼ媒介 ROS形成を描写する。本レビューでは、 1) 哺

乳類細胞および精子 DNAに対する RF-EMWの論争の的となっている影響、ならびにアポトーシスに

対するその影響、2) 男性生殖器系に対する RF‐EMWの影響に関する疫学的、in vivo動物および

in vitro研究も扱う。 

c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 

 

a) [80] Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? 
Reprod Biomed Online 18:148-157. 

b) 心血管系、睡眠および認知機能、ならびに局所的および一般的な有害作用、遺伝毒性の可能性、

神経ホルモン分泌および腫瘍誘発に対する携帯電話曝露の影響。携帯電話がヒトの健康の様々な側

面、特に男性の生殖能力に悪影響を及ぼすことの提案されたメカニズムを説明し、メタボロミクス

やマイクロアレイのようなハイスループット・スクリーニング技術を用いて携帯電話放射線の細胞

生理に及ぼす影響を解明するための新興分子技術とアプローチを考察した。in vitro で携帯電話

照射に曝露した精液試料における精液パラメータ、酸化ストレスマーカーおよび精子 DNA損傷の変

化を調べる新しい研究について述べた。 

c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 

 

a) [81] Ruediger HW. 2009 Genotoxic effects of radiofrequency electromagnetic fields. Pathophysiology. 16:89-102. 

b) in vivoと in vitroで高周波電磁場 (RF‐EMF) の遺伝毒性を研究した 101件の文献を利用した。こ

のうち、49 件が遺伝毒性を報告し、42 件は報告していない。さらに、8 件の研究では遺伝物質へ

の影響は検出されなかったが、RF-EMFは他の化学物質または物理的物質の遺伝毒性作用を増強す

ることが示された。結果の変動は、細胞系の違いや用いられている分析法の違いによってある程度

説明できる。まとめると、RF-EMFは、in vivoおよび in vitroで、そして複数の方法で、曝露され
た細胞の遺伝物質を変化させることができるという十分な証拠がある。この遺伝毒性作用は、細胞

構造におけるマイクロサーマル効果、フリーラジカルの形成、または DNA修復機構との相互作用

によって媒介される可能性がある。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 

a) [82] Phillips JL, Singh NP, Lai H. 2009, Electromagnetic fields and DNA damage. Pathophysiology 16:79-88. 



 33 

b) 非電離電磁場 (EMF) 曝露の有害作用の主な懸念は癌誘発である。癌の大部分は細胞ゲノムの損

傷によって始まるので、DNA と染色体構造に対する電磁場の影響を調べる研究が行われてきた。

さらに、DNA 損傷は、細胞機能の変化および細胞死をもたらし得る。「コメットアッセイ 」とし
ても知られる単一細胞ゲル電気泳動は、一本鎖切断、二本鎖切断および架橋(crosslink)として反映
される DNA 損傷を決定するために、EMF 研究において広く使用されている。EMF 曝露後の細胞
における染色体立体配座変化と小核形成を検討するための研究も行われている。本レビューでは、

コメットアッセイと DNA損傷を定性的および定量的に評価するためのその有用性を述べ、DNA鎖
切断と DNA構造における他の変化を検討した研究をレビューし、そしてこの分野での著者らの研

究から学んだ重要な教訓を議論する。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 

a) [83] Davanipour Z, Sobel E. 2009 Long-term exposure to magnetic fields and the risks of Alzheimer's disease and 
breast cancer: Further biological research. Pathophysiology 16:149-156. 

b) 非常に低い周波数 (ELF) と高周波数 (RF) の磁場 (MF) が環境中に広がっている。このように、
これらの磁場が癌やアルツハイマー病などの重篤な疾患のリスク増加と関連するかどうかは、合理

的な公共政策を策定する際に重要である。著者らの目的は、現在の知識の公平なレビューを提供し、

著者らの一般的および特定の結論を提供することであった。 
結果:証拠は、ELF MFへの長期有意な職業曝露が、アルツハイマー病と乳癌の両方のリスクを確実

に増加することを示す。現在、二つの関連する生物学的過程(アミロイド β 産生の増加とメラトニ
ン産生の減少)が、アルツハイマー病につながるかもしれない高長期 ELF MF 曝露により影響され
るという証拠がある。これらの生物学的プロセスのいずれか（メラトニン産生低下）も乳がんを引

き起こす可能性があるというさらなる証拠がある。最後に、RF MF と ELF MF への曝露が同様の
生物学的結果をもたらすという証拠がある。 
結論:機器の設計変更と電気機器の環境配置により、ELFと RF MF曝露を緩和することが重要であ
る。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 

a) [84] Yakymenko I, Sidorik E. 2010 Risks of carcinogenesis from electromagnetic radiation and mobile telephony 
devices. Exp Oncol 32:729-736. 

b)最新の疫学データは、携帯電話の慢性(10年以上)使用者における、ある種の腫瘍の発症リスクの

有意な増加を明らかにしている。携帯電話の長期使用者、特に同側使用例において、脳腫瘍(神経
膠腫、聴神経腫瘍、髄膜腫)、耳下腺腫瘍、セミノーマの発生率の有意な増加が検出された(1.3から
6.1までの症例対照オッズ比)。2件の疫学研究では、遠隔地の人口と比較して、携帯電話基地局の

近くに住む人々のがん発生率が有意に高いことが示されている。これらのデータは、ヒトに対する

電磁放射線 (EMR) 曝露の現代の安全限界の妥当性の問題を提起する。今日の制限は RF/MW放射
の生物学的影響の熱的機構の概念のみに基づいている。一方、最新の実験データは、低強度 (非熱
的) EMR曝露下の生細胞における有意な代謝変化を示している。低強度MWsの再現性のある生物

学的効果には、活性酸素種の過剰産生、熱ショック蛋白質発現、DNA損傷、アポトーシスがある。
実際的なステップは、携帯電話装置の放射線の新しい安全限界の実装と、人間の脳から放射線源を

取り出す新しい技術的な決定に沿って、過度の EMR曝露の合理的な制限のために行われなければ
ならない。 
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c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [85] Carpenter DO. 2010 Electromagnetic fields and cancer: the cost of doing nothing. Rev Environ Health 25:75-
80. 

b) 携帯電話やその他の無線機器の使用が社会のあらゆる分野、特に子供の間で増加しているため、

電磁界からの健康被害の懸念が高まっている。長年にわたり白血病と ELF EMFへの住居または職

業曝露との関連性について強力な証拠がある一方で、存在する基準は、がんリスクの増加から保護

するには十分に厳格ではない。RF EMFについては、有意な加熱を引き起こすには低すぎる強度で

の有害な生物学的影響の説得力のある証拠にもかかわらず、標準は組織加熱を回避するように設計

されたレベルに設定されている。最近の研究では、携帯電話を使用した側の頭部にのみ、脳腫瘍お

よび聴神経腫瘍の発生率の上昇が認められている。若年で曝露を開始した個人はより脆弱である。

これらのデータは、ラジオ波曝露に対する既存の標準が適切でないことを示す。多くの未解決の問

題があるが、何もしないためのコストは、多くの人が若いうちにがんを発症するという結果につな

がる。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 

a) [86] Giuliani L, Soffritti M (Eds). 2010 Nonthermal Effects and Mechanisms of Interaction Between Electromagnetic 
Fields and Living Matter, Ramazzini Institute Eur. J Oncol. Library Volume 5, National Institute for the Study and 
Control of Cancer and Environmental Diseases “Bernardino Ramazzini” Bologna, Italy 2010, 400-page monograph. 
b) 1.携帯電話の放射線が認知機能に与える影響についての全記事を掲載。2.心拍変動と自律神経系に対する
DECTコードレス電話照射の影響。3と 4.血液脳関門に対する高周波照射の影響に関する 2つの論文。5と
6.マイクロ波/ラジオ波放射線と癌の原因に関する 2 つの論文。7.ヒトの生殖に及ぼす EMF の影響に関する
疫学的研究。 

c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 

a) [87] Khurana, V. G., Hardell, L., Everaert, J., Bortkiewicz, A., Carlberg, M., Ahonen, M. 2010 Epidemiological 
evidence for a health risk from mobile phone base stations. Int. J. Occup. Environ. Health 16, 263-267. 

b) 携帯電話基地局（携帯電話のアンテナ）の推定健康影響を評価した全部で 10件の疫学的研究を

同定した。これらの研究のうち 7 件では、基地局の近接性と神経行動学的影響との関連が調査さ

れ、3件ではがんが調査された。著者らは、10件の研究のうちの８件が、基地局から 500メートル
未満の距離で生活する集団において、有害な神経行動学的症状または癌の有病率の増加を報告した

ことを見出した。国際的に受け入れられているガイドラインを上回る曝露を報告した研究はなく、

現行のガイドラインではヒト集団の健康を保護するには不十分であることを示唆している。長期携

帯電話基地局曝露の包括的疫学研究は、その健康影響をより明確に理解するために緊急に必要であ

ると考える。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [88] Levitt, B. B., Lai, H. 2010. Biological effects from exposure to electromagnetic radiation emitted by cell tower 
base stations and other antenna arrays. Environ. Rev. 18, 369-395. doi.org/10.1139/A10-018 

b) 本研究でレビューされた逸話的報告およびいくつかの疫学研究はいずれも、基地局近くの集団

において、頭痛、皮膚発疹、睡眠障害、うつ病、性欲減退、自殺率の増加、集中力の問題、めまい、
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記憶の変化、がんリスクの増加、振戦、および他の神経生理学的影響を発見した。心臓への影響も

報告されている。1978 年に初めて報告された典型的なマイクロ波病の症状が報告されているが、

非電離電磁場は最も急速に増加している環境汚染の一つである。現在の曝露ガイドラインよりはる

かに低いレベルの曝露による生物学的影響に関する疫学以外の研究から、いくつかの外挿が可能で

ある。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [89] Kang N, Shang XJ, Huang YF. 2010 [Impact of cell phone radiation on male reproduction]. Zhonghua Nan Ke 
Xue 16:1027-1030. 

b) 携帯電話の普及に伴い、放射線の人体への影響、特に男性の生殖への影響が懸念されている。

携帯電話照射は精巣の構造的および機能的傷害、精液パラメーターの変化、精巣上体精子濃度の低

下および男性生殖能の低下を生じる。本稿では、男性生殖に対する携帯電話放射線の影響について

概説した。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [90] Yakymenko, I., Sidorik, E., Kyrylenko, S., Chekhun, V. 2011. Long-term exposure to microwave radiation 
provokes cancer growth: evidences from radars and mobile communication systems. Exp. Oncol. 33(2), 62-70. 

b) MW照射の発癌作用は典型的には長期（10年以上）曝露後に現れる。それにもかかわらず、移

動通信のための強力な基地局の 1年の運用でさえ、近隣住民の間の癌発生の劇的な増加をもたらし

たと報告されている。さらに、げっ歯類を用いたモデル試験では、腫瘍が生じやすい動物と無傷の

動物の両方で、17~24 ヵ月の MW 曝露後に発癌が有意に増加することが明らかにされた。それに

対して、低強度 MW への曝露下での活性酸素種の過剰産生、8-ヒドロキシ-2-デオキシグアノシン
形成、またはオルニチンデカルボキシラーゼ活性化などの代謝変化は、この因子の生細胞に対する

ストレスの影響を確認する。また、照射の生物学的影響の評価のための標準の問題を扱った。非電

離放射線の生物学的影響の評価が、国際非電離放射線防護委員会（ICNIRP）ガイドラインを含む現

行の規制機関の勧告で使用されている物理的 (熱的) アプローチに基づいて、緊急の再評価を必要

とすることがますます明らかになってきている。最近のデータは、最近得られた知識を用いて非電

離放射線に対する現在の安全限界の再精緻化の必要性を強く示していると結論した。我々はまた、

MW の放射線に対する職業上及び一般公衆の両方の日常的な被ばくは、過剰被ばくの最大制限を

意味する予防原則に基づいて規制されるべきであることを強調する。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [91] Yakimenko IL, Sidorik EP, Tsybulin AS. 2011 [Metabolic changes in cells under Electromagnetic radiation of 
mobile Communication systems]. Ukr Biokhim Zh (1999). 2011 Mar-Apr;83(2):20-28. 

b) マイクロ波の生物学的効果の解析をレビューした。昨年の研究結果は、ヒトの健康に対する長

期低レベルマイクロ波曝露の潜在的リスクを示した。移動通信システムからのマイクロ波曝露下の

生細胞における代謝変化の解析は、この因子が細胞にストレスを与えることを示す。低レベルマイ

クロ波照射の再現性のある効果には、熱ショック蛋白質の過剰発現、活性酸素種レベルの増加、細

胞内 Ca2+の増加、DNAの損傷、 DNA修復の阻害およびアポトーシスの誘導がある。細胞外シグ

ナル調節キナーゼ ERK とストレス関連キナーゼ p38MAPK は代謝変化に関与する。現在のデータ

の解析は、マイクロ波の生物学的効果の例外的熱機構の概念が正しくないことを示唆している。一
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方、これは生物系に対する非電離放射線の熱的影響に基づく現代の電磁標準の再評価の必要性の問

題を提起する。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [92] Gye MC, Park CJ. 2012 Effect of electromagnetic field exposure on the reproductive system. Clin Exp Reprod 
Med 39:1-9. doi.org/10.5653/cerm. 2012.39.1.1. Clin Exp Reprod Med 39:1-9. doi.org/10.5653/cerm. 2012.39.1.1 
b) 増え続ける多様な電磁場 (EMF) 源へのヒト曝露の安全性は、職場と家庭の両方で公衆衛生問題

となっている。現在まで、多くの in vivoおよび in vitro研究は、EMF曝露が動物系で細胞ホメオス
タシス、内分泌機能、生殖機能および胎児発生を変化させることを明らかにしている。EMF 曝露
により変化すると報告されている生殖パラメータには、男性生殖細胞死、発情周期、生殖内分泌ホ

ルモン、生殖器官重量、精子運動性、初期胚発生、および妊娠成功が含まれる。細胞レベルでは、

フリーラジカルおよび [Ca2+]iの増加は、 EMFの効果を仲介し、細胞増殖阻害、蛋白質ミスフォ

ールディングおよび DNA切断を生じる。生殖機能に対する EMF曝露の影響は、曝露の頻度と波、
強度（エネルギー）および期間により異なる。本レビューでは、生殖機能に及ぼす EMFの影響を
EMFのタイプ、波形、強度、および細胞および生物レベルでの曝露期間に従って要約した。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [93]	La	Vignera	S,	Condorelli	RA,	Vicari	E,	D'Agata	R,	Calogero	AE.	2012	Effects	of	the	exposure	to	mobile	
phones	on	male	reproduction:	a	review	of	the	literature.	J	Androl	33:350-356.	
b) 携帯電話の普及が進んでいる。携帯電話から放射される高周波電磁放射 (RF‐EMR) が様々な
臓器や装置に及ぼす損傷の可能性については大きな議論がある。本論文の目的は、実験動物および

ヒトにおける雄性生殖機能に対する RF‐EMR の影響を調査している既存の文献をレビューする

ことであった。ラット、マウス、ウサギを用いて、携帯電話の RF曝露に基づく同様のデザインで、
様々な時間の試験が実施されている。まとめると、これらの研究の結果は、 RF‐EMRが精子数と
運動性を減少させ、酸化ストレスを増加させることを示した。ヒトでは、 2つの異なる実験アプロ

ーチが追跡されている:1つは精子に対する RF‐EMRの影響を直接調査し、もう 1つは携帯電話を
使用、または使用しない男性で精子パラメーターを評価した。その結果、 RF‐EMRに曝露された
ヒト精子は、運動性の低下、形態計測的異常、および酸化ストレスの増加を示したが、携帯電話を

使用している男性は精子濃度の低下、運動性の低下（特に急速な進行性運動）、正常な形態、およ

び生存率の低下を示した。これらの異常は携帯電話の使用期間に直接関係していると思われる。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [94] Biointiative Working Group, David Carpenter and Cindy Sage (eds). 2012 Bioinitiative 2012: A rationale for 
biologically-based exposure standards for electromagnetic radiation. http://www.bioinitiative.org/participants/why-
we-care/ 
b) EMF効果に関するセクション: 
第四節基準が不適当であることの証拠 
第 5節：遺伝子およびタンパク質の発現に及ぼす影響の証拠 
第 6節：遺伝毒性作用の証拠-RFRおよび ELF DNA損傷 
第 7節：ストレス反応の証拠(ストレスタンパク質) 
第８節：免疫機能に及ぼす影響の証拠 
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第９節：神経学及び行動に対する影響に関する証拠 
第 10節：脳血液関門における無線通信からの EMFの影響 
第 11節：脳腫瘍および聴神経腫瘍の証拠 
第 12節：小児がん (白血病) の証拠 
第 13節：メラトニンへの影響の証拠:アルツハイマー病と乳癌 
第 14節：乳がんの促進に関する証拠 
第 15節：変調信号による破壊の証拠 
第 16節：生体組織に対する非常に弱い ELF磁場の生体影響のための可能性のある遺伝的および代

謝的機構 
第 17節：EMF医学的治療に基づく証拠 
第 18節：起電力の生殖能への影響 
第 19節：EMFによる胎児および新生児への影響 
第 20節：EMFおよび RFRと一致する自閉症の所見 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [4] Pall, ML. 2013. Electromagnetic fields act via activation of voltage-gated calcium channels to produce 
beneficial or adverse effects. J Cell Mol Med 17:958-965. doi: 10.1111/jcmm.12088. 

b) 非熱的効果を生じる極低およびマイクロ波周波数領域電磁界 (EMF) の直接目標は明確には確

立されていない。しかしながら、ここでレビューした文献の研究は、このような直接標的に対する

実質的な支持を提供する。23件の研究は、電位依存性カルシウムチャンネル (VGCC) が、 L 型ま

たは他の VGCC遮断薬が多様な EMF効果を遮断または大幅に低下させるような、これらおよび他
の EMF 効果を生じることを示している。さらに、これらのチャネルの電位依存性特性は EMF の
生物学的効果の生物物理学的に妥当なメカニズムを提供する可能性がある。このような EMF曝露
の下流応答は、一酸化窒素合成の Ca(2+)/カルモジュリン刺激を介し仲介される。生理学的/治療的
反応は、一酸化窒素-cGMP-プロテインキナーゼ G 経路の刺激の結果である可能性がある。このよ
うな見かけ上の治療反応のよく研究された例、骨成長の EMF刺激は、この経路に沿って作用する
ようである。しかし、EMF に対する病態生理学的応答は一酸化窒素‐ペルオキシ亜硝酸‐酸化ス

トレス経路の作用の結果である可能性がある。アルカリコメットアッセイで測定した、細胞におけ

る DNA 一本鎖切断の EMF 誘導のようなよく実証された一例をレビューした。このような一本鎖

切断はこの経路の作用によって生じることが知られている。このような断裂の EMF誘発機序に関
するデータは限られているどのようなデータが利用可能かが、この提案されたメカニズムを支持し

ている。一酸化窒素とは独立した、他の Ca(2+)を介した調節変化も役割をもつ可能性がある。本稿

では、その刺激が Ca(2+)/カルモジュリン依存性一酸化窒素増加を含む下流効果を有するヒト/高等

動物による非熱的 EMF反応を生じる、実質的に支持された標的セット、VGCCをレビューし、こ
れは治療的および病態生理学的効果を説明する。 
c) これが引用された。唯一の記述は、「 (電位依存性カルシウムチャネルを介した影響を示唆する
研究のレビューについては Pall, 2013を参照) 」 である。左に挙げた重要な意味は、SCENIHR 2015
文書の残りの部分では何も使われていない。詳細は本文を参照。 
 
a) [95] Nazıroğlu M, Yüksel M, Köse SA, Özkaya MO. 2013 Recent reports of Wi-Fi and mobile phone-induced 
radiation on oxidative stress and reproductive signaling pathways in females and males. J Membr Biol 246:869-875. 
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b) 本研究の目的は、女性と男性における生殖機能と膜酸化生物学に対する EMR変化のメカニズム
とリスク因子を議論することであった。EMR への慢性曝露でさえ、新抗原のレベル上昇のような
生殖機能のリスクを増加させないことが報告されている。しかし、いくつかの研究の結果は、 EMR
が子宮内膜症と炎症を誘導し、ラットの卵巣または子宮における卵胞数を減少させることを示して

いる。雄ラットを用いた試験で、曝露は精細管の変性、ライディッヒ細胞数およびテストステロン

産生の減少、黄体形成ホルモンレベルおよびアポトーシス細胞の増加を引き起こした。男性および

女性の不妊症のいくつかの症例において、酸化ストレスおよび脂質過酸化のレベルの増加とメラト

ニン、ビタミン Eおよびグルタチオンペルオキシダーゼなどの抗酸化物質の値の減少が EMRに曝
露された動物で報告された。結論として、現在の研究の結果は、Wi-Fiおよび携帯電話誘導 EMRへ
の曝露からの酸化ストレスが女性および男性生殖系に影響する有意な機構（メカニズム）であるこ

とを示す。 
c) これは、p285「文献を特定したが引用していない」に掲載された。SCENIHRはこの論文を特定
していたが、引用も議論もしなかった。 
 
a) [96] Ledoigt G, Belpomme D. 2013 Cancer induction molecular pathways and HF-EMF irradiation. Adv Biol 
Chem 3:177-186. 

b) 異なるタイプの電磁場に対する細胞の応答は、携帯電話技術に関連した低レベル (アサーマル) 
高周波 (HF) 電磁場 (EMF) 曝露により誘導できる。エピゲノムに関する生物学的影響の多くの例

がある。EMFsは Ca2+のようなリガンドにより仲介される蛋白質活性化を誘発し、結合蛋白質、特

に NADPH細胞膜オキシダーゼの立体配座を変化させ、プロテオーム機能を変化させるかもしれな

い活性酸素種 (ROS) の形成増加を誘導した。ヒト悪性腫瘍および炎症において一般的に活性化さ

れる古典的な抗アポトーシスおよび前発癌性シグナル伝達経路は、主に転写因子 NF-カパ B を含
む。慢性炎症の間に存在する微小環境は、癌の進行に寄与し得る。データは、携帯電話の不適切な

使用に関連する長期 HF‐EMF 曝露が潜在的に癌を引き起こす可能性があるという仮説を支持す

る。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 
 
a) [97] Hardell L, Carlberg M. 2013 Using the Hill viewpoints from 1965 for evaluating strengths of evidence of the 
risk for brain tumors associated with use of mobile and cordless phones. Rev Environ Health 28:97-106. doi: 
10.1515/reveh-2013-0006. 
b) 背景:携帯電話やコードレス電話などの無線電話は、使用時に高周波電磁場 (RF‐EMF) を放出する。脳
腫瘍のリスク増加は大きな懸念事項である。世界保健機関 (WHO) の国際癌研究機関 (IARC) は、 2011
年にRF‐EMFからヒトへの発癌作用を評価し、 RF‐EMFはグループ2 B、すなわち「可能な」、ヒト発癌
物質であると結論した。ブラッドフォード・ヒルは、1965年に英国王立医学協会で、RF-EMFによる脳腫
瘍リスクの評価に有用なフレームワークを提供する関連性または因果関係について、会長講演を行った。 
方法:Hillによる因果関係に関する9つの問題すべてを評価した。携帯電話については、長期使用試験のみを
対象とした。さらに、脳腫ようの発生率に関する基礎研究とデータを考察した。 
結果:神経膠腫および聴神経腫のリスク増加の証拠に対する強度、一貫性、特異性、一時性および生物学的
勾配に関する基準は満たされた。追加の証拠は、臨床検査に基づく妥当性および類似性から得られた。コ

ヒーレンスに関しては、いくつかの研究で脳腫瘍の発生率が増加していることが示されており、特に最も

曝露された領域で顕著である。脳腫瘍の直接的なメカニズムは示されていないが、生物学的効果に関与す
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る活性酸素種の生成を軽減することができる抗酸化剤から、この実験に対する支持が得られた。さらに、

外部アンテナを備えた車の中でのみ携帯電話を使用している被験者において脳腫瘍のリスクが増加しない

という知見は、裏付けとなる証拠である。Hill氏は、必要な9つの視点すべてを必須要件とは考えていなか
った。 
結論:Hill基準に基づいて、神経膠腫と聴神経腫瘍は無線電話からのRF‐EMF放出に起因すると考えられ、 
IARC分類に従ってグループ1として分類し、ヒトに対して発癌性があるとみなすべきである。現在の曝露
ガイドラインは早急に改訂される必要がある。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。ヒル基準は、疫学的証拠の生物学的妥当性を分析す
るためのよく受け入れられた方法である。SCENIHRがEMFによるがんの原因に関する疫学的証拠を分析し
ようとする際に、このレビューを考慮しないことは容認できない。 

 
a) [98] Hardell L, Carlberg M, Hansson Mild K. 2013 Use of mobile phones and cordless phones is associated with 
increased risk for glioma and acoustic neuroma. Pathophysiology 2013;20(2):85-110. 

b) ヒトに対する RF‐EMFの発癌作用のWHO 評価の国際がん研究機関 (IARC) は、フランス、リ
ヨンでの 2011年 5月 24〜31 日の会議中に行われた。作業部会は 30人の科学者から構成され、携
帯電話および同様の非電離電磁場を放射する他の装置からの無線周波数電磁場をグループ 2 B、す
なわち「可能性があるかもしれない 」ヒト発がん物質に分類した。携帯電話に関する決定は、主

にスウェーデンの Hardell の研究グループと IARC の Interphone 研究に基づいて行われた。携帯電
話使用に対する Hardell 群と Interphone 結果のメタ分析を含む脳腫瘍のリスク増加に関する現在の

疫学的証拠の概要を示す。Interphoneではコードレス電話の実績が不足している。このメタアナリ

シスでは、脳の最も露出している部分のグリオーマ、側頭葉、オッズ比 (OR) =1.71、95%信頼区間 
(CI) =1.04~2.81が 10年以上(Hardell 群の 10年超)の潜伏期間群で得られた。1640時間以上の同側携

帯電話使用は OR=2.29、 95% CI=1.56~3.37を示し、髄膜腫に対する結果はそれぞれ OR=1.25、 95% 
CI=0.31~4.98および OR=1.35、 95% CI=0.81~2.23であった。潜伏期間 10年以上の同側性携帯電話

使用では OR=1.81、 95% CI=0.73~4.45、同側性累積使用では 1640 時間以上 OR=2.55、 95% 
CI=1.50~4.40であった。また、Hardellらの研究では、コードレス電話の使用は神経膠腫および聴神

経腫瘍のリスクを増大させた。神経膠腫患者の生存を Hardell らの研究で分析したところ、無線電
話の使用に関して、10年以上の潜伏期間ハザード比 (HR) =1.2、 95% CI=1.002~1.5が得られた。
この HR 増加は、星細胞腫 WHO グレード IV (多形性膠芽腫)の結果に基づいていた。HR 低下は、
腫瘍関連症状とより良い予後を伴う早期検出と手術に導く RF‐EMF曝露により生じる、 WHOグ
レード I~IIの低グレード星状細胞腫で見出された。脳腫瘍の発生率の増加を示す研究もあれば、そ

うでない研究もある。分析疫学における結果を無視するために、発生率データを使用することは注

意すべきであると結論した。IARCの発がん性分類は、この広範囲にわたる放射線源から公衆衛生
を保護する責任についての政府の認識に、大きな影響を与えていないようである。 
c) この論文を引用し、非常に簡単に論じた。説明は本文参照。 
 
a) [99] Davis DL, Kesari S, Soskolne CL, Miller AB, Stein Y. 2013 Swedish review strengthens grounds for 
concluding that radiation from cellular and cordless phones is a probable human carcinogen. Pathophysiology 20:123-
129. 
b) 携帯電話は双方向のマイクロ波無線で、電磁波の放射も少ない。携帯電話の使用に関連した脳腫瘍の潜
在的リスクについては、研究デザインおよび統計的検出力における重要な方法論的相違の結果として、一
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貫性のない結果が発表されている。脳腫瘍のリスク増大を検出するには期間が短すぎる、携帯電話使用者

の調査もあれば、コードレス電話からのマイクロ波放射線に曝露した人を対照群に配置したり、症例にお

ける曝露の原因を特定しなかったりすることによって曝露を誤分類した研究もある。2011年、世界保健機
関、国際がん研究機関 (IARC) は、携帯電話および他の無線機器からの電磁放射線が「発がん性の可能性
がある物質」グループ2 Bに分類すると勧告した。多数の著者による、これらの方法論的欠点を考慮に入れ
たIARCのレビューでは考慮されていない最近の解析では、脳腫瘍リスクは携帯電話を少なくとも十年間使
用した人で有意に上昇することが明らかにされている。スウェーデンで実施された研究では、20歳までに
コードレス電話または携帯電話のいずれかを定期的に使用し始める人は、同側性神経膠腫のリスクが四倍

以上高いことが示されている。脳腫瘍の一症例に対する治療には、放射線療法単独で10万ドルから薬剤費
に応じて最大100万ドルの費用がかかることを考えると、この疾患に対処するための資源はすでに不足して
おり、開発途上国または先進国のいずれでも普遍的に利用できるわけではない。現在の癌の成長に伴い、

腫瘍科のサービスがさらに大幅に不足することが予想される。わずか10年の間にリスク増加の証拠を示し
た環境性の発がん物質は他にない。経験的データは、主として子供の組織の水分含量がより高いために、

年齢の関数として組織の誘電特性の差を示している。ヒトの画像データに基づく高分解能コンピュータ化

モデルは、子供がマイクロ波周波数でのEMF曝露の影響により感受性があることを示す。これらの最近の
研究で、若年者に認められた脳腫瘍リスクの増大が世界レベルで当てはまるとすれば、腫瘍科サービスに

対する需要と供給の間の格差は拡大し続けるであろう。多くの国や携帯電話メーカー、専門家グループ

は、脳や身体への曝露を最小限に抑えるために「距離」という簡単な予防策をとることで、こうした懸念

に照らして予防を推奨している。われわれは、脳腫瘍はよく言われる「氷山の一角」であると指摘する。

体の他の部分もがん以外の影響を受けている。 
c) 何もない。レビューは引用されず、議論されない。 

 
---------- 
 
これら 22 件のレビューのうち、 19 件は世界で最も広く使用されている PubMed データベースで
見られるので、これら 19 件を議論しない言い訳はないが、そのうちの二件のみが議論された（下

記参照）。確立されている非熱的 EMF効果と考えられる８つの異なるタイプの効果に関して、表 3
に記載されている複数の研究で、それぞれ以下のようにレビューされた：がん、12 件のレビュー
[78、82、83-87、90、94、96-98]。酸化ストレス/フリーラジカル、8件のレビュー[79、80、84、90、
92-96]細胞 DNA損傷、10件のレビュー[4、79、80-82、84、90-92、94]アポトーシス/細胞死、3件
のレビュー[79、82、91]妊孕性低下に関する 7件のレビュー[80、86、89、92-95]神経/神経精神医学
的影響、4件のレビュー[80、87、88、94]カルシウム過負荷、4件のレビュー[4、91、92、96]内分泌
への影響、2件のレビュー[92、95]。SCENIHR 2015 [73] には、なぜそれほど多くの影響に関する

重要なレビューが見当たらないのかは不明である。驚くべきことに、これらのレビューは他にも多

くの影響を記録しているが、そのどれも SCENIHR によって明確に認識されているものではない。

血液脳関門の破壊胎児・新生児への影響治療効果アルツハイマー病一酸化窒素増加子宮内膜症タン

パク質レベル (プロテオミクス) と遺伝子発現の変化 NF-κB 上昇自殺増加、ERK および p 32 
MAPK を含むプロテインキナーゼ活性の変化 NADPH/NADH オキシダーゼの上昇を含む酸化スト

レスに関連する機序により、脂質過酸化が亢進し、酵素的抗酸化活性が低下し、オルニチンデカル

ボキシラーゼが増加する自閉症だ。このことから、SCENIHR 2015の文書は、繰り返し報告されて

いる非常に広範囲の EMFの影響に関する実質的な証拠を考慮することを系統的に避けているよう
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に思われ、そのそれぞれが影響が確立されていないという SCENIHR の立場に異議を唱えている。 
 
EMF による明らかなガンの原因に関する 3 つの特定の問題を、ここで考察する必要がある。これ

らのレビューのうちの五件は、携帯電話やコードレス電話を使用する側では、反対側[78、84、85、
98、99]と呼ばれる頭の反対側とは対照的に、頭の同側でがんの発生率が高いことを示す一連の証

拠をそれぞれレビューしている。これらは、報告データの完成度や、化学物質、電離放射線、その

他の電磁界による影響の有無に左右されないため、非常に重要な研究であるこれらの各因子は、影

響を受けた側の頭部に特異的であってはならない。頭部の対側は、頭部の同側と比較可能な対照と

して機能する。SCENIHR 2015文書の奇妙な点は、これら五つのレビューで提示されたこれらのデ
ータすべてについて議論することを避けていることである。SCENIHR 2015で非常に簡単に考察さ

れている [98] についても同様である。SCENIHR 2015 で考察されているのは [98] のエビデンス

の一つのみであるが、対側性癌と比較して同側性癌で統計的に有意な上昇が認められる二つのエビ

デンスを含め、他のいくつかのエビデンスについては考察されていない。同側の所見は、携帯電話

および/またはコードレス電話がヒトに脳腫瘍を引き起こすという非常に強い主張を生む。最も有

力な証拠は、携帯電話とコードレス電話の両方ががんを引き起こすことを示唆している。SCENIHR 
2015 [73] は、同側のがんについてどのように述べているか?[73] の p.74 では、このように述べて
いる 「グリオーマに対する ORは、腫瘍とほぼ同じ側 (同側) での電話使用を報告した被験者の方

が、反対側 (対側) での使用よりも高かった。髄膜腫については、側頭葉腫瘍の ORは他の部位よ
りわずかに低かったが、対側の ORと比較して同側の ORが高い神経膠腫と同様のパターンがみら

れた」。p. 76に、SCENIHRは、「その後、この関係を定量化するために、Interphoneと Hardellの研
究をメタ分析的アプローチ(Hardellら、2013 a)で分析したところ、同側の携帯電話使用年数が 10年
以上である患者の側頭神経膠腫の ORは 1.71 倍(信頼区間:1.04~2.81)であった...」と述べている。p. 
77で、SCENIHR 2015の文書には、若年脳腫瘍患者における自己申告による携帯電話使用の信頼性

を評価するためにデザインされた研究、携帯電話の使用ががん症例の原因である可能性が高い患者

における同側性の影響を評価するためにデザインされなかった研究について、「同側と対側の使用

を比較したところ、明確なパターンはみられなかった」と記載されている。それは驚くことではな

い。このことから、SCENIHRが検討した 3件の研究のうち 2件は同側の癌が増加していると主張

しており、したがって携帯電話またはコードレス電話は癌を引き起こすと主張していることがわか

る。さらに、[78、84、85、98、99]で引用されているように、この見解をさらに裏付ける大量のデ

ータを無視している。SCENIHR がこれらのレビューで取られたものとは反対の立場を取りたい場
合、SCENIHR がそれらを引用し、それらのレビューで提示されたデータと意見を議論し、その時
に初めて彼らがその立場を主張する義務がある。それを怠ると、SCENIHR は、私たちの健康を守

るために自分たちができることをしているといういかなる主張においても、信用を失う。同様に、

明らかに関連性のある多数のレビューを引用しておらず、それぞれが EMF曝露によって引き起こ
される様々な健康影響を論じているその他の影響についても同様である。 
 
これらのレビューから得られた他の 2 つの知見は、EMF がんの原因を評価する上で重要である。

参照 [85および 99] それぞれ、若年者は成人よりも EMFによるがんの原因に対して感受性が高い
という証拠を提供している。SCENIHR は反対の見解をとっているが、異なる意見を考慮せずに納
得のいく議論をすることはできない。[97] で見出された他の所見は、マイクロ波周波数 EMFsによ
る癌の原因に関する疫学的証拠が、Hill基準のほとんどを満たしているということである。Hill基
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準は、疫学における偶発的関連性と因果的役割を区別することを可能にする広く受け入れられてい

る基準である。疫学は SCENIHRが EMFsが癌を引き起こすという結論に対して行う議論の主要な
基礎であるため、SCENIHRが Hill基準を慎重に検討することが不可欠である。彼らはそうしなか

った。彼らはまた、これらの基準が検討され、Hill 基準の大多数が EMF が癌を引き起こすと主張

していると結論付けられたこの研究を無視した。これもまた、SCENIHRが EMFの健康への影響に

関して、極めて重要な所見を慎重に検討したという主張を否定するものである。 
 
SCENIHR 2015の文書は、いくつかの箇所で EMF の効果を主張するメカニズムは同定されていな

いと述べている。これらは、SCENIHR 2015文書を検索用語として 「メカニズム」 を使用して検
索することで見つけることができる。しかしながら、 [4] は、EMF 曝露によって引き起こされる
VGCC活性化メカニズムが、このメカニズムを介して、細胞 DNA損傷効果を生じ、治療効果を生
じ、酸化ストレス効果を生じ得ることを明確に述べている。したがって、SCENIHR は、調査した

と思われる情報によって、改ざんされた主張を繰り返すことに問題はないと考えられる。このこと

から、SCENIHR がこれに反するレビューを引用して非常に簡潔に議論する場合であっても、その
情報が SCENIHRの健康影響評価に使用される保証はないことがわかる。VGCC活性化を介して作
用する EMFs による細胞 DNA 損傷の因果関係もまた、癌の因果関係に関して重要な意味を持つ。

ほとんどすべてのがんは、がん細胞になる運命にある細胞の変異原性 DNA 損傷から始まるので、

このことは、EMFがどのようにして発がんプロセスを開始できるかを示している。 
 
SCENIHR 2015 の文書は、EMF の非熱的影響を文書化した 22 件のレビューのうち 20 件を、引用
も議論もしていないことは明らかである。さらに、この文書で引用された 2 つの最も重要な所見

は、この文書でも無視されている。したがって SCENIHR は、SCENIHR が研究したと主張し、重

要な作用の存在についてSCENIHRとは意見の相違があったと主張される期間に発表されたレビュ

ー論文の最も重要な意味について議論することを、体系的に避けてきた。しかし、SCENIHR が一
次文献引用の考察において、より良い仕事をしているかどうかについて疑問を提起することができ

る。その質問に答えるために、私は私たちが一般的にさらされている携帯電話の電磁界の影響に関

する重要な主要文献のデータベースを使用している。 
 
 
SCENIHR 2015で議論されるべき 23件の真正な携帯電話研究のうち、20件の研究はそうではない。 
 
Panagopoulos ら [100] は、本物の携帯電話の放射線に関する 48 件の研究のうち 46 件が健康に関

連した影響を示したが、シミュレートされた携帯電話に関する研究の大半は統計的に有意な影響を

報告していないことを示した。彼ら [100] は、結果の違いは、 「シミュレートされた」 携帯電話
曝露の低下したパルス率によって引き起こされたと解釈した。これは説明の一部であると確信して

いるが、この章の後半で説明する他の相違点も考えられる。 
 
これら 48件の真正な携帯電話の研究のうち、23件は SCENIHR2015でレビューされた期間（2009
年 1 月~2013 年 12 月）に発表された。私は、私たちの生活における携帯電話の重要性とそれによ

る携帯電話の放射線のために、これらの 23件を SCENIHR 2015 [73] 文書でカバーされるべき主要
な文献研究のデータベースとして使用している。これら 23 件のうち、SCENIHR 2015 でレビュー
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され、引用されたものはいくつか？その答えは 4 件 (17%) で、それぞれがどのように議論された
かについては後述する。これらのうち 17 件を以下の表 4 に挿入したが、6 件は要約しやすいので
省略した。これらの６件はすべてショウジョウバエを用いた研究であり、SCENIHR 2015 [73] では
取り上げられていないが、要約は容易である。ショウジョウバエを用いた 6 件の研究はすべて、
EMF 曝露後の生殖能の低下に焦点を当てており、その大半は雌の生殖能の低下に焦点を当ててい
る。6件中 4件は携帯電話の EMF曝露後にアポトーシスの増加を認め、 6件中 4件は曝露後の細
胞 DNA損傷も認めた。これらの効果は、哺乳類にみられる作用と類似しているため、重要である。

また、哺乳類の卵では、その困難さから同様の研究は行われていないが、ショウジョウバエの卵で

DNA 損傷を発見したことも重要である。これら 6 件のショウジョウバエを用いた研究のうちの 2
件では、低強度曝露の窓効果も確認されており、低強度または高強度曝露の窓効果よりもはるかに

大きな影響が認められた。これらの曝露の窓効果は、 EMF 強度に基づく EMF の作用を予測する
ことを困難または不可能にする。しかし、SCENIHR のような業界および業界に友好的なグループ

は、このような誤った予測を繰り返している。 
 
哺乳類では、 EMF曝露後の精子における DNA損傷を示す多くの研究がある。生殖細胞における
この DNA損傷は、子孫に受け継がれる突然変異の重要性から特に重要である。表 4は、SCENIHR 
2015 [73] が検討すべき他の 17件の真正の携帯電話の放射線所見をまとめたものであるが、そのう

ち 15件は SCENIHR 2015では検討も引用もされていない。 
 
 
表 4：2009年から 2013年までの SCENIHR 2015期間に実施された本物の携帯電話を用いた試験 
（前１７項目）＊原文 44 ページ参照 
� 引用文献 
� 携帯電話の効果 
� SCENIHRのコメントの順で表記 
1. Mailankot M, Kunnath AP, Jayalekshmi H, Koduru B, Valsalan R. 2009 Radio frequency Electromagnetic radiation 
(RF-EMR) from GSM (0.9/1.8GHz) mobile phones induces oxidative stress and reduces sperm motility in rats. 
Clinics (Sao Paulo) 64:561-565.  

本研究は、フリーラジカル代謝と精子の質に対する携帯電話からの RF-EMR の効果を評価するた

めにデザインされた。 
材料と方法：雄白色 Wistar ラット (10~12 週齢) を活性 GSM (0.9/1.8 GHz) 携帯電話からの RF‐
EMR に 1 日 1 時間、 28 日間連続曝露した。対照群は同じ期間、バッテリーなしの携帯電話に曝

露した。電話機への曝露の影響が RF-EMR だけでなく電話機から放出される熱による可能性があ
るという懸念に対処するために、電話機は木製の底のあるケージに入れられていた。最後の曝露か

ら 24時間後に動物を屠殺し、目的の組織を採取した。 
結果：1時間の携帯電話曝露は、両群のラットの顔面温度を有意に変化させなかった。対照と RF-
EMR曝露群の間で総精子数に有意差は認められなかった。しかし、 RF-EMRに曝露したラットは
運動精子の割合が有意に減少した。更に、RF-EMR曝露は、精巣と精巣上体で脂質過酸化の有意な

増加と低い GSH含量を生じた。 
結論：本研究の結果から、著者らは携帯電話からの RF-EMRが精液の質に悪影響を及ぼし、男性の

生殖能力を損なう可能性がある。 
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SCENIHRのコメント：確認されたが引用されていない文献の下に列挙されている。SCENIHRはこ
の論文について知っていたが、議論しないことにした。 
 
2. Gul A, Celebi H, Uğraş S. 2009 The effects of microwave emitted by cellular phones on ovarian 
follicles in rats. Arch Gynecol Obstet 280:729-733. doi: 10.1007/s00404-009-0972-9. 

本研究の目的は、ラットの卵巣に対する携帯電話のマイクロ波の毒性作用があるかどうかを調べる

ことであった。 
方法：この研究では、 21 日齢のラットの 82 匹の雌の仔（研究群では 43 匹、対照群では 39 匹）

を用いた。試験群の妊娠ラットは、妊娠の全期間中ポリプロピレンのケージの下に置かれた携帯電

話に曝露された。ケージには、電磁場に影響を及ぼす可能性のあるあらゆる種類の物質が含まれて

いなかった。11時間および 45分間待ち受け状態にある携帯電話を、12時間毎に 15分間通話状態

にし、バッテリーを継続的に充電した。分娩後 21 日目に雌ラットの仔を屠殺し、右卵巣を摘出し

た。卵巣容積を測定し、10切片ごとの卵胞数を数えた。 
結果：解析の結果、曝露群は卵胞数が対照群よりも少なかった。携帯電話のマイクロ波に曝露され

た仔における卵胞数の減少は、子宮内曝露が卵巣に毒性作用を有することを示唆する。 
結論：著者らは、携帯電話のマイクロ波が、いくつかの既知の、そして疑いもなく無数の未知のメ

カニズムによって、ラットの卵胞数を減少させるかもしれないことを示唆する。 
SCENIHRによって引用も議論もされていない。 
 
3. Imge EB, Kiliçoğlu B, Devrim E, Cetin R, Durak I. 2010 Effects of mobile phone use on brain tissue from the rat 
and a possible protective role of vitamin C – a preliminary study. Int J Radiat Biol 86:1044-1049. doi: 
10.3109/09553002.2010.501838.  

脳組織に対する携帯電話使用の影響とビタミン Cの保護的役割の可能性を評価した。 
材料と方法：40匹の雌ラットを無作為に 4 群（コントロール群、携帯電話群、携帯電話+ビタミン
C 群、およびビタミン C単独群）に分けた。携帯電話群は携帯電話信号 (900 MHz) に曝露し、携
帯電話+ビタミン C 群は携帯電話信号 (900 MHz) に曝露し、ビタミン Cを経口投与した (経口) 。
ビタミン C 群は 4週間、経口ビタミン Cでも治療した。その後、動物を屠殺し、脳組織を解剖し、

マロンジアルデヒド (MDA) 、抗酸化能 (AOP) 、スーパーオキシドジスムターゼ、カタラーゼ 
(CAT) 、グルタチオンペルオキシダーゼ (GSH-Px) 、キサンチンオキシダーゼ、アデノシンデアミ

ナーゼ (ADA) および 5'ヌクレオチダーゼ (5'-NT) の分析に使用した。 
結果：対照群と比較して、携帯電話使用は 5'-NTおよび CAT活性を阻害した。GSH-Px活性とMDA
量も携帯電話群で低下したが、有意ではなかった。ビタミン C は GSH-Px の活性を有意に増加さ
せ、5'-NT、ADAおよび CAT酵素の活性を、有意ではないが増加させた。 
結論：著者らの結果は、ビタミン C が脳組織における携帯電話照射の有害作用に対して保護的役

割を果たす可能性を示唆する。 
SCENIHRによって引用も考察もされていない。 
 
4. Sharma VP, Kumar NR. 2010 Changes in honeybee behavior under the influence of cell phone radiation. Curr 
Science 98: 1376-1378. 

ミツバチの行動と生物学は、これらの昆虫が体内に磁鉄鉱を持ち、ナビゲーションに役立つので、

電磁的スモッグの影響を受けている。ミツバチのコロニーからミツバチ個体群が突然消失したとい
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う報告がある。その理由はまだ明らかではない。著者らは、携帯電話の放射線に曝露されたコロニ

ーと、曝露されていないコロニーにおけるミツバチの性能を比較した。コロニー強度および女王バ

チの産卵率の有意な (p<0.05) 低下が観察された。曝露した採餌者の行動は曝露により負の影響を

受け、実験終了時のコロニーには蜂蜜も花粉もなかった。 
SCENIHRから引用も考察もされていない。 
 
5. Vecchio F, Babiloni C, Ferreri F, Buffo P, Cibelli G, Curcio G, van Dijkman S, Melgari JM, Giambattistelli F, 
Rossini PM. 2010 Mobile phone emission modulates inter-hemispheric functional coupling of EEG alpha rhythms in 
elderly compared to young subjects. Clin Neurophysiol 121:163-171. doi: 10.1016/j.clinph.2009.11.002. 

携帯電話の GSM電磁場 (GSM-EMFs) は、次のように報告されている。 
長期曝露‐正常若年被験者[Vecchio ら, 2007]における側頭部と前頭安静時脳波 (EEG) リズムの半
球間同期。ここでは、この効果が皮質神経同期の機能的組織の変化の兆候として生理的加齢に変化

するという仮説を検証した。 
方法：閉眼安静時 EEGデータを、以前の参照研究の二つの条件で 16人の健常高齢者と 5人の若年

者で記録した。GSMデバイスを一つの条件でオン (45分) にし、他の条件でオフ (45分) にした。
スペクトルコヒーレンスは、デルタ (約 2~4 Hz) 、シータ (約 4~6 Hz) 、アルファ 1 (約 6~8 Hz) 、
アルファ 2 (約 8~10 Hz) 、およびアルファ 3 (約 10~12 Hz) の帯域における EEGリズムの半球間同

期を評価した。加齢効果を、高齢者対 15 人の若年者(対照試験の若年被験者 10 例；Vecchio ら、
2007)により形成された若年群で半球間 EEG コヒーレンスを比較して検討した。 
結果：若年被験者と比較して、高齢被験者は GSM 条件の間、前頭および側頭αリズム (約 8‐12 
Hz) の半球間コヒーレンスの統計的に有意な (p<0.001) 増加を示した。結論:これらの結果は、携
帯電話の GSM-EMFが生理的老化の関数として優勢 (α) EEGリズムの半球間同期に影響すること

を示唆する。 
意義：本研究は、生理学的加齢が皮質神経同期の機能的構成の変化に関連するというさらなる証拠

を提供する。 
SCENIHRで引用され議論された–本文参照。 
 
6. Kumar NR, Sangwan S, Badotra P. 2011 Exposure to cell phone radiations produces biochemical changes in worker 
honeybees. Toxicol Int. 2011 Jan;18(1):70-2. doi: 10.4103/0971-6580.75869. 

本研究は、セイヨウミツバチ (Apis mellifera L.) の成体労働者における種々の生体分子に対する携

帯電話照射の効果を見出すために実施した。携帯電話からの放射線はミツバチの行動と生理に影響

を与える。ハチの巣の上での運動活動は最初減少し、続いて「通話モード」の携帯電話に向かって

集団移動した。最初の静穏期は、蛋白質、炭水化物および脂質を含む生体分子の濃度の上昇により

特徴づけられ、これはおそらく放射線により生じるストレスの多い状態と戦うための身体機構の刺

激によるものである。曝露の後期には、生体分子の濃度がわずかに低下したが、これはおそらく身

体が刺激に適応したためと考えられる。 
SCENIHRによって引用も考察もされていない。 
 
7. Favre D. 2011 Mobile phone-induced honeybee worker piping. Apidologie 42:270-279. 

携帯電話から発信される電磁波がミツバチの行動に及ぼす潜在的影響について試験した。携帯電話

はミツバチの近くに置かれた。ハチが発する音を記録し、分析した。オージオグラムとスペクトロ
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グラムは、能動携帯電話ハンドセットがミツバチの行動、すなわちワーカーパイピング（訳注：働

き蜂が断続的に発する音、周波数 200〜600 ヘルツ）を誘導することにより劇的な影響を及ぼすこ

とを明らかにした。自然条件下では、ワーカーパイピングは蜂群の群生過程を知らせるか、蜂群の

撹乱のシグナルである。 
SCENIHRによって引用も考察もされていない。 
 
8. Cammaerts MC, Debeir O, Cammaerts R. 2011. Changes in Paramecium caudatum (protozoa) near a switched-on 
GSM telephone. Electromagn Biol Med. 2011 Mar;30(1):57-66. doi: 10.3109/15368378.2011.566778. 
原生動物ゾウリムシ Paramecium caudatumを、電源を入れた GSM電話(900 MHz;2ワット)と対比して正常条
件下で調べた。曝露された個体は、通常よりもゆっくりと、より複雑に移動した。彼らの生理機能は影響を

受けた。すなわち、彼らはより広くなり、細胞咽頭はより広く見えるようになり、脈管小胞は細胞外に内容

物を排出するのが困難になり、繊毛はあまり効率的に移動せず、トリコシストはより目に見えるようになっ

た。これらの影響はすべて、細胞膜の機能不良や損傷に起因する可能性がある。このように、通信電磁波の

第一の標的は細胞膜である。 
SCENIHR：特定されたが引用されていない文献の下に列挙されている。SCENIHRはこの論文について知っ
ていたが、議論しないことにした。 
 
9. Çam ST, Seyhan N. 2012 Single-strand DNA breaks in human hair root cells exposed to mobile phone radiation. Int 
J Radiat Biol 88:420-424. doi: 10.3109/09553002.2012.666005. 
ヒト毛根細胞のゲノムデオキシリボ核酸 (DNA) に対する高周波放射線 (RFR) 曝露の短期効果を分析した。 
被験者および方法： 900 MHz GSM (Global System for Mobile Communications) 携帯電話を 15および 30分間
使用する直前と直後に、8人の健康なヒト被験者から毛髪試料を採取した。 
結果：データは、15または 30分間の携帯電話での会話が、電話に近い毛根の細胞における一本鎖 DNA切
断を有意に増加させることを示した (p<0.05) 。対応のある t 検定を用いて 15分と 30分のデータを比較し
ても、電話機使用の 15分後よりも 30分後の方が損傷が有意に多いことが示された。 
結論：携帯電話からの RFR (900‐MHz) への短期曝露 (15と 30分) は、通話に使用される耳の周りに位置
するヒト毛根細胞における DNA一本鎖切断の有意な増加を引き起こした。 
SCENIHRによって引用も考察もされていない。 
 
10. Vecchio F, Tombini M, Buffo P, Assenza G, Pellegrino G, Benvenga A, Babiloni C, Rossini PM. 2012 Mobile 
phone emission increases interhemispheric functional coupling of electroencephalographic α rhythms in epileptic 
patients. Int J Psychophysiol 84:164-171. doi: 10.1016/j.ijpsycho.2012.02.002. 
携帯電話の GSM 電磁場 (GSM-EMFs) は、長期曝露後、正常な若年および高齢被験者(Vecchio ら、2007、
2010)において、一時的および前頭部安静時脳波 (EEG) リズムの半球間同期を変調することが報告されてい
る。ここでは、皮質ニューロンの律動的発火の同期を支配する異常なメカニズムに概して悩まされている、

てんかん患者において、これがさらに明白であるという仮説を検証した。てんかん患者 10名の閉眼安静時
脳波データを、曝露及び擬似曝露条件下で記録した。これらのデータを、以前の参照研究の 15人の年齢が
マッチした正常被験者から得たデータと比較した。GSMデバイスを「GSM」状態でオン (45分) にし、他
の状態「擬似」でオフ (45分) にした。携帯電話は患者と対照の両方で、常に左側に位置していた。スペク
トルコヒーレンスは、δ (約 2~4 Hz) 、θ (約 4~6 Hz) 、α1 (約 6~8 Hz) 、α2 (約 8~10 Hz) 、およびα3 
(約 10~12 Hz) の周波数帯域における EEG リズムの半球間同期を評価した。てんかん患者の大脳半球間の



 47 

EEG コヒーレンスを以前の参照研究で評価した対照群と比較して、患者への影響を調べた。対照被験者と
比較して、てんかん患者は、GSM 状態において「擬似」状態よりも側頭葉と前頭αリズムの半球間コヒー
レンス (約 8~12 Hz) が統計的に有意に高かった。これらの結果は、携帯電話の GSM-EMFsが、てんかん患
者における優位 (α) EEGリズムの半球間同期に影響する可能性を示唆する。より大きなてんかん患者群の
将来の研究によって確認されれば、GSM-EMFs による半球間αコヒーレンスの変調は臨床的意味を持ち、
認知‐運動機能の変化に関連する可能性がある。 

SCENIHRによって引用され議論された–本文参照。 
 
11. Al-Damegh MA. 2012 Rat testicular impairment induced by electromagnetic radiation from a conventional 
cellular telephone and the protective effects of the antioxidants vitamins C and E. Clinics 67:785-792 
目的：本研究の目的は、ラットの血液および精巣組織における、酸化および抗酸化状態に対する従来の携帯

電話使用からの電磁放射線の潜在的な影響を検討し、精巣に対する電磁放射線の有害な影響を予防するビ

タミン Cおよび Eの潜在的な保護的役割を決定することであった。 
材料と方法：処置群は電磁場、電磁場+ビタミン C (40 mg/kg/日) または電磁場+ビタミン E (2.7 mg/kg/日) に
曝露した。全ての群は、15分、30分、60分の同じ電磁波周波数に毎日 2週間曝露した。 
結果：電磁波曝露群では、不規則な精細管精子周期の中断を伴う、精細管の直径の有意な増加があった。血

清および精巣組織共役ジエン、脂質ヒドロペルオキシド、およびカタラーゼ活性は 3倍増加したが、総血清
および精巣組織グルタチオンおよびグルタチオンペルオキシダーゼ濃度は、電磁波曝露ラットでは 3~5 倍
減少した。 
結論：結果は、発生した電磁周波数の悪影響が、精巣構造と酵素活性に負の影響を与えることを示す。この

知見はまた、精巣に課せられた酸化ストレスを緩和し、精巣の正常性を回復するビタミン C と E の役割の
可能性を示した。 
SCENIHRによって特定されたが、引用されていない文献の下に列挙されている。SCENIHRはこの論文につ
いて知っていたが、議論しないことにした。 
 
12. Aldad TS, Gan G, Gao X-B, Taylor HS. 2012 Fetal radiofrequency radiation from 800-1900 MH-rated cellular 
telephone affects neurodevelopment and behavior in mice. Scientific Rep 2, article 312. 
小児では神経行動障害の有病率が上昇している。しかし、その病因はよく理解されていない。出生前の携帯

電話使用と小児の多動性との関連が仮定されているが、神経発達に対する高周波放射線曝露の直接的影響

は不明のままである。ここでは、マウスモデルを用いて、携帯電話からの子宮内高周波曝露が成人の行動に

影響することを実証した。子宮内曝露されたマウスは過活動であり、物体認識、明暗箱およびステップダウ

ン分析を用いて測定した記憶障害を有していた。微小興奮性シナプス後電流 (mEPSC) の全細胞パッチクラ
ンプ記録は、これらの行動変化が神経発達プログラミングの変化によることを明らかにした。曝露したマウ

スは、前頭前野の V 層錐体ニューロンへのグルタミン酸作動性シナプス伝達が用量反応性に障害されてい
た。子宮内携帯電話放射線による神経病理学の最初の実験的証拠を示す。妊娠中の曝露リスクを決定するた

めには、ヒトまたはヒト以外の霊長類でのさらなる実験が必要である。 
SCENIHRによって引用され議論された、本文参照。 
 
13. Liu C, Gao P, Xu SC, Wang Y, Chen CH, He MD, Yu ZP, Zhang L, Zhou Z. 2013 Mobile phone radiation 
induces mode-dependent DNA damage in a mouse spermatocyte-derived cell line: a protective role of melatonin. Int J 
Radiat Biol. 2013. 89: 993-1001. doi: 10.3109/09553002.2013.811309. 



 48 

マウス精母細胞由来 GC-2細胞系を、24時間、待ち受け状態、通話状態、ダイヤル後またはダイヤル中モー
ドで 20分に一回、市販の携帯電話ハンドセットに曝露させた。DNA損傷はアルカリ・コメットアッセイを
用いて測定した。 
結果：DNA 損傷レベルは、通話状態、ダイアル後、およびダイヤル中モードで設定した後、携帯電話電磁
波曝露後に有意に増加した。さらに、通話モードよりもダイヤル後とダイヤル中モードで有意に高い増加が

あった。興味深いことに、これらの結果はこれらのモードの放射強度と一致した。しかし、ダイヤル中モー

ドにおける携帯電話電磁波の DNA損傷効果は、メラトニン前処理により効果的に減弱された。 
結論：モード依存性 DNA損傷に関するこれらの結果は、生殖年齢の男性による不適切な携帯電話使用の安
全性に重要な意味を持ち、簡単な予防対策も示唆している:通話中だけでなく、「ダイヤル後 」と「ダイヤル
中」の動作モード時にも、携帯電話をできるだけ身体から離しておくべきだ。「ダイヤル後 」モードは実際
には待ち受けモードの一部であるため、待ち受け中でも携帯電話を身体から安全な距離に保つ必要がある。

さらに、メラトニンの保護的役割は、それが携帯電話使用関連の生殖障害を予防するための有望な薬理学的

候補であることを示唆する。 
SCENIHRによって引用されず、議論されない 
 
14. Koca O, Gökçe AM, Öztürk MI, Ercan F, Yurdakul N, Karaman MI. 2013 Effects of intensive cell phone (Philips 
Genic 900) use on the rat kidney tissue. Urol J. 2013 Spring;10:886-891. 
ラット腎臓組織に対する携帯電話により放出される電磁放射線 (EMR) の影響を検討すること。 
材料と方法：21匹の雄のアルビノラットを 3群に分け、各群を 7匹のラットで構成した。1群は 8時間/日、 
20日間携帯電話に曝露し、腎臓を摘出した。2群は 20日間 EMRに曝露し、その後 20日間の間隔で腎臓を
摘出した。本研究で使用した携帯電話は Philips Genie 900であり、市場で最も高い比吸収率（SAR）を有す
る。 
結果：第 1群のラットから得た腎臓組織の光学顕微鏡検査は、糸球体損傷、ボーマン嚢の拡張、尿細管間の
大きな空間の形成、尿細管損傷、血管周囲浮腫および炎症性細胞浸潤を明らかにした。重症度スコアの平均

値は、1群 4.64±1.7、2群 4.50±0.8、3群 0であり、1群と 2群の間に有意差は認められなかったが(P>.05)、
1群と 2群の平均値は対照群より有意に高かった(各 P=.001)。 
結論：EMR を照射する携帯電話に起因するラット腎臓組織の損傷を考慮すると、高リスクの人は保護対策
をとるべきである。 
SCENIHRで引用も考察もされていない。 
 
15. Meo SA, Al Rubeaan K. 2013 Effects of exposure to electromagnetic field radiation (EMFR) generated by 
activated mobile phones on fasting blood glucose. Int J Occup Med Environ Health 26:235-241. doi: 10.2478/s13382-
013-0107-1. 
携帯電話の広範な使用は、人間の健康への悪影響の可能性についての一般的な議論を伴っている。携帯電話

の最も急速に成長している技術革新と空腹時血糖値との関連を確立する研究はこれまで発表されていない。

本研究の目的は、ウィスター・アルビノラットの空腹時血糖に対する、携帯電話により発生した電磁界照射

への曝露の影響を決定することであった。 
材料と方法：40 匹の雄アルビノラット (ウィスター系) を 5 群に分けた。A 群は対照群、 B 群は 15 分/日
未満の携帯電話照射、C群は 15~30分/日、D群は 31~45分/日、E群は 46~60分/日の曝露を合計 3か月間受
けた。空腹時血糖値は分光光度計を用いて測定し、血清インスリンは酵素結合免疫吸着アッセイ (ELISA) 
により測定した。β細胞機能の評価にはホメオスタシスモデル (HOMA‐B) を、インスリン抵抗性の評価



 49 

には HOMA‐IRを用いた。 
結果：1 日 15 分以上、合計 3 か月間、携帯電話の放射線に曝露したウィスター・アルビノラットは、対照
群と比較して、空腹時血糖 (p<0.015) と血清インシュリン (p<0.01) が有意に高かった。インスリン抵抗性
に対する HOMA‐IR は、対照ラットと比較して 15~30 および 46~60 分間/日の曝露群で有意に増加した 
(p<0.003) 。 
結論：本研究の結果は、アルビノラットにおいて、活性化携帯電話への長期曝露と空腹時血糖および血清イ

ンスリンの増加との関連を示す。 
SCENIHRから引用も考察もされていない。 
 
16. Tsybulin O, Sidorik E, Brieieva O, Buchynska L, Kyrylenko S, Henshel D, Yakymenko I. 2013 GSM 900 MHz 
cellular phone radiation can either stimulate or depress early embryogenesis in Japanese quails depending on the 
duration of exposure. Int J Radiat Biol 89:756-763. doi: 10.3109/09553002.20 13.791408. 
本研究は、GSM (Global System for Mobile communication：世界的に利用されている第２世代携帯電話の形式) 
900 MHz 携帯電話の低強度放射が初期胚発生に及ぼす影響を、曝露期間に依存して評価するためにデザイ
ンされた。 
材料と方法：ニホンウズラの胚を GSM900 MHz携帯電話放射に最初の 38時間の抱卵中に、または代わりに
158時間 (抱卵前の 120時間+抱卵の最初の 38時間) の間に 48秒 ON (平均電力密度 0.25μW/cm2、SAR3μ
W/kg)に続いて 12 秒 OFF 間隔で非連続的に in ovo（卵内で）曝露した。多数の分化した体節を顕微鏡的に
評価した。照射により誘発された DNA損傷の可能性をアルカリコメットアッセイにより評価した。 
結果：GSM 900 MHz携帯電話からの放射線への曝露は、分化した体節の数を有意に変化させた。38時間照
射した胚では分化した体節の数は増加したが (p<0.001) 、158 時間照射した胚ではこの数は減少した 
(p<0.05) 。低曝露期間は 38 時間胚の細胞における DNA 鎖切断レベルの有意な減少 (p<0.001) をもたらし
たが、高曝露期間は対照と比較して DNA損傷の有意な増加 (p<0.001) をもたらした。 
結論：初期胚発生に対する GSM 900 MHz携帯電話照射の影響は、曝露期間に依存して刺激性または有害性
のいずれかである。 
SCENIHR で特定されたが引用されていない文献の下に列挙されている。SCENIHR はこの論文について知
っていたが、議論しないことにした。 
 
17. Luo Q, Jiang Y, Jin M, Xu J, Huang HF. 2013 Proteomic analysis on the alteration of protein expression in the 
early-stage placental villous tissue of electromagnetic fields associated with cell phone exposure. Reprod Sci 20:1055-
1061. doi: 10.1177/1933719112473660. 
ヒトの初期生殖における、携帯電話電磁場 (EMF) 応答性蛋白質を探し、潜在的な有害影響と調査するため
に、プロテオミクスアプローチを用いて、in vivo（体内）で妊娠初期のヒト絨毛組織において携帯電話 EMF
により誘導される蛋白質発現プロファイルの変化を調べた。 
方法：妊娠約 50日のボランティアの女性を、腹部正中線で臍から 10 cm離れた位置に置かれた照射装置で、 
1時間、SAR1.6から 8.8 W/kgで EMFに曝露させた。蛋白質プロフィールの変化を二次元電気泳動 (2-DE) 
を用いて調べた。 
結果：最大 15のスポットは、擬似曝露群と比較して、少なくとも 2~2.5倍の有意な変化を生じた。12種類
の蛋白質を同定した:プロコラーゲン‐プロリン、真核生物翻訳伸長因子 1δ、ヒトビタミン D 結合蛋白質
の鎖 D結晶構造、チオレドキシン様 3、キャッピング蛋白質、イソクエン酸デヒドロゲナーゼ 3α、カルメ
ニン、カテコール‐O‐メチルトランスフェラーゼ蛋白質、プロテイナーゼ阻害剤 6 (PI-6;セルピン B 6)蛋白
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質、 3,2-トランス‐エノイル‐CoA イソメラーゼ蛋白質、鎖 B ヒト赤血球 2, 3‐ビスホスホグリセリン酸
ムターゼおよび核蛋白質。 
結論：携帯電話 EMFは、胚の最も感受性の高い段階で、妊娠初期の絨毛組織の蛋白質プロファイルを変化
させる可能性がある。EMF への曝露は、初期胚における細胞増殖と神経系の発達に有害な影響を引き起こ
す可能性がある。さらに、質量分析と組み合わせた 2‐DE は、効果を解明し、環境毒性効果に対する新し
いバイオマーカーを探索するための有望なアプローチである。 
SCENIHRで特定されたが、引用されていない文献の下に列挙されている。SCENIHRはこの論文について知
っていたが、議論しないことにした。 
 

表4終わり----- 
 
表 4に示した研究を見ると、酸化ストレスやフリーラジカルによる損傷、組織構造の変化 (リモデリングと
呼ばれることもある) 、細胞の DNA損傷、男性の生殖能力 (および女性の生殖能力) 、行動の変化、神経学
的変化に関する複数の研究を見ることができる。インスリン/2 型糖尿病 (ホルモン作用) に関する研究も 1
件ある。このことから、多数のレビュー (第 1章) で広範に報告されている影響のうち 5つは、これらの研
究では携帯電話の放射線が原因であることがさらに実証されている。さらに、第 3章で述べた組織リモデリ
ングとプロテオームの変化についてもここで詳しく述べる。SCENIHRに関して提起されるべき一つの疑問
は、なぜ携帯電話の放射線 (おそらく最も重要なヒトのマイクロ波照射源) に関する多くの明らかに重要な
一次文献研究が、SCENIHR 2015 で議論されていないのかということである。続いて、SCENIHR が取り上
げている 3つの記事について説明する。 
 
SCENIHR が論じていない興味深い研究の一つに、表 4 の#11 がある。これはサウジアラビアの女性科学者
によって発表されたものである。1 日 15、30、60 分の携帯電話の放射線がラット精巣の構造を破壊し、酸
化ストレスの 5 つの異なるマーカーを測定することによって示されるように、高レベルの酸化ストレスを
生成することが示されている。このような研究は数十年間行われており、 EMF曝露後に多くの異なる臓器
で酸化ストレスが示されている。この研究で特に重要なことは、高レベルの 2つの異なる抗酸化剤、ビタミ
ン Cおよびビタミン Eが、それぞれ EMFの作用から精巣構造の実質的な保護をもたらす一方、酸化ストレ
ス上昇を部分的に正常化することが示されたことである。このことから明らかなことは、酸化ストレスが精

巣組織破壊を引き起こすことである。つまり、精巣の破壊と酸化ストレスという 2つの影響の証拠があるだ
けではなく、一方が他方を引き起こすという強力な証拠がある。まさにこのようなつながりこそが、科学の

発展に不可欠なのだ! 
 
#13は SCENIHRが論じていない別の研究であり、特に重要である。マウスの精母細胞由来の細胞株で生じ
た携帯電話の放射線 DNA損傷を調べる。携帯電話が通話モードではなく、ダイヤル後モードやダイヤル中
モードになっているときは、DNA損傷が特に大きいことがわかる。また、3つのモードにおける放射線レベ
ルは、少なくとも大まかには、確認された DNA損傷効果に対応すると述べている。彼らはまた、メラトニ
ン (抗酸化作用を持つことが知られている) による前処理が、携帯電話の EMF曝露によって生じる DNA損
傷を大幅に低下させることを示している。これは、1つの効果、DNA損傷が別の効果、すなわち酸化ストレ
ス/フリーラジカルの上昇によって生じることを再び示すため、上記の研究に類似している。第 2 章で述べ
たように、EMF曝露後の細胞 DNA損傷は、ペルオキシナイトライト由来のフリーラジカルによる DNAへ
の攻撃によって引き起こされることを思い起こそう。本研究はそのメカニズムの確認を提供する。 
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#14も SCENIHRでは論じられていない別の研究であり、これも特に重要である。携帯電話の放射線がラッ
トの腎臓の構造に与える影響を、腎臓の構造に関する 6つの異なる尺度を使って調べた。携帯電話の放射線
に曝露された 2 群のラットを互いに比較し、正常な非曝露対照ラットとも比較した。20 日間の曝露期間の
直後に腎臓の構造を評価した。第二の曝露群も 20日間曝露されたが、腎臓の構造が自然に回復するかどう
かを調べるために 20日間曝露されなかった。第 2群では回復がみられず、腎障害が効果的に不可逆的であ
ることが示された。第 3 章では、EMF 曝露によって生じるいくつかの組織リモデリング型の影響は不可逆
的であると思われた。試験#14では、このような効果が追加される可能性がある。 
 
#15 も SCENIHR では論じられていない別の研究であり、これも特に重要である。この研究では、対照 (非
曝露) ラットを、1日 15分未満、1日 15~30分、1日 31~45分、または 1日 45~60分の携帯電話の放射線に
曝露されたラットと比較した。1 日 15 分以上の携帯電話照射に曝露されたラットは、より高い空腹時グル
コースレベルとより高い血清インシュリンレベルで 2型糖尿病発症様効果を示した。したがって、これは重
要なホルモン機能障害を示す研究であると思われる。同じ研究グループが、携帯電話基地局の近くに住む

人々にも同様の変化を見出したことに注目すべきだ [101] 。したがって、これは、実験動物試験の所見がヒ
トに直接適用できると思われる状況である。 
 
議論された論文の中で、おそらく Aldad らの論文(#12、表 4)が最も重要であると私は考える。この論文は、
ここ数年で ADHD が非常に大きく増加していることから始まる。この増加は、1 つ以上の環境変化が関係
していることを示唆している。この論文は、エール大学の Hugh Taylorの研究室である著名な研究室からの
ものであり、Nature誌でも高く評価されており、この執筆時点で 89回も引用されており、科学的な関心の
高さを示している。この論文は、妊娠したマウスを出生前に携帯電話の放射線に曝露すると、成熟したマウ

スに統計学的に有意な 3つの変化が生じることを示した。これらは、測定された記憶機能の低下、多動性の
増加および不安の増加であった。また、重要な神経学的パラメータである微小興奮性シナプス後電流の頻度

に用量依存的な減少が認められたことから、著者らは「これらの行動の変化は、ニューロンの発達プログラ

ムの変化によるものであることを示している。」と結論することができた。SCENIHRはこの試験について次
のように述べている。「機能的観点からの神経発達は、子宮内でマウスに曝露し、特定の行動特性と電気生

理学的特性について成体として調査した Aldadら (2012) によって研究された。曝露の記述は不十分である
が、妊娠期間中ずっと、電話の音が聞こえない状態 (900~1800 MHz) であったと報告されている。盲検試験
の後、著者らは曝露動物が活動亢進、記憶障害、不安の減少、グルタミン酸作動性伝達障害を示したと結論

した。この研究では関連する生物学的エンドポイントが用いられているが、出生前の携帯電話曝露と脳の機

能発達に関する結論には使用できない」。SCENIHRは、曝露が不十分に記述されていたと主張する理由も、 
「出生前の携帯電話曝露および脳の発達に関するいかなる結論にも使用できない」 理由も提示していない。
出生前の曝露による実質的な影響がない限り、このような結果がどのようにして得られるかを知ることは

困難である。この研究は本物の携帯電話の放射線を使用していたため、目に見える影響は憂慮すべきものだ。

SCENIHRがこの種の試験をさらに実施し、再現性を確認することが妥当であろう。前述したように、その
後 5件の研究が行われ、出生前マウスを非熱 EMFsに曝露すると、成熟したマウスの神経学的影響や行動へ
の影響がかなりの程度まで類似していることがわかった [102-106] 。これら 5件には、Wi-Fiおよび DECT 
(コードレス電話) EMFへの曝露が含まれていた。これらの研究は、EMFsへの出生前曝露が動物において成
体期まで ADHD 様効果を生じることができるという強い証拠を提供する。また、出生前の後期には、発達
中の脳がマイクロ波周波数の影響に特に敏感であることが示されており、このような感受性が出生後どの
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くらいの期間で見られるかという問題も提起されている。SCENIHRや他の業界に友好的な組織では、実験
的研究を疫学研究の弱点があるかのように扱うのが普通である。このようなケースでは、因果関係を直接示

すことができ、実際に行うためではない。疫学では、因果関係は推論できるが、直接証明はできない。ADHD
の EMF の原因に関する疫学的証拠はどうか?このような研究が二つあり、それぞれが出生前の携帯電話へ
の曝露と ADHDの発症との関連を示す証拠を提供している [107,108] 。SCENIHRはこの二つのことを知っ
ていた。なぜなら、そのうちの一つのことを論じているからであり、それは前のことに基づいているからで

ある。SCENIHRはなぜ成体の研究 (表 4の#12) とこれら二つの研究を結びつけなかったのか。Aldadの研
究が ADHDの EMFが原因であるという議論を大きく強化していることを考えると、これはもちろん重大な
失敗である。 
 
携帯電話、Wi-Fi およびコードレス電話の EMF を含む、出生前 EMF 曝露がマウスにおいて ADHD 様効果
を生じることを示す合計 6 つの研究、およびヒトにおける同様のメカニズム、およびヒトにおける ADHD
の巨大な増加とマイクロ波周波数 EMF曝露の巨大な増加の間の並行性を示唆する 2つのヒト疫学研究があ
る現在の状況を考えると、 EMF の原因となる役割を支持する他の種類の証拠はあるか?あることがわかっ
た。EMFs は主に VGCC 活性化を介して作用する (第 20 章)。遺伝的多型研究は、上昇した VGCC 活性が
ADHD を引き起こす役割を持ち [109] 、出生前にかなりの程度まで作用することを示している。これが現
実の科学の仕組みだ。SCENIHRのやり方ではない。 
 
Vecchio ら 2010 年の論文(#5、表 4)は SCENIHR 2015 で次のように論じられている。「Vecchio ら (2010) に
よる研究では、16人の高齢者 (47~84歳) および 15人の若年者 (20~37歳) を対象に、覚醒時脳波図のα波
活性に対する年齢依存性 EMFの影響が分析された。参加者は、二重盲検交差パラダイムで試験カードを用
いて設定した市販の携帯電話により放出された最大 SAR 0.5 W/kgのGSM信号(902.40 MHz、変調周波数:8.33
および 217 Hz)に 45分間曝露された。EEGを、19個の電極で曝露前と後に 5分間記録した。著者らは、GSM
曝露後の前頭αEEG 活性の増加した半球間コヒーレンスを見出し、これは高齢者では統計学的に有意であ
ったが、若年者では有意ではなかった。これは、生理的老化の機能としてαリズムの GSM‐EMF関連半球
間同期を示す可能性がある」。別の関連研究 (同じ研究グループによる#も引用され、以下のように SCENIHR 
2015 [73] を考察している:「Vecchioら (2012 a) は同じ試験デザインを用いて、てんかん患者における曝露
効果を検討した。10 人の患者のデータを、以前の研究の 15 人の年齢がマッチした対照の結果と比較した。
患者は対照被験者と比較して、曝露下で時間的および前頭αリズムの統計的に有意に高い半球間コヒーレ

ンスを示した。著者らによると、これらの結果は、てんかん患者における優位 (α) 脳波リズムの半球間同
期に対する GSM曝露の影響を示している可能性がある」。 
 
Vecchio の 2 つの研究について私は何を言うべきなのか?どちらも、2007 年の初期の研究に基づいている。
この研究では、本物の携帯電話の電磁波に曝されると、脳の両半球間の脳波の一貫性が高まることが示され

た。2010 年の研究 (表 4 の#5) が示していることは、EMF によるコヒーレンスの増大は、若年成人よりも
高齢成人の方がはるかに高いということである。2012年の研究 (表 4の#10) で示されたことは、てんかん
患者でみられる EMF誘発性コヒーレンスも、てんかんのない患者よりもはるかに高いということである。
これらの 3つの研究は、年齢とてんかんという 2つの変数に影響される、携帯電話の放射線の神経学的影響
の大量の証拠を提供する。これらの知見は、第 1章に列挙されている 23件のレビューの文脈を見るべきで
あり、それぞれのレビューは、EMFが脳に神経学的および/または神経精神医学的影響を及ぼすことを示し
ている。ここでは別の神経学的影響があり、その一つは年齢やてんかんの状態に影響される。これらの研究
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には 3 つの重要な知見がある。1 つは、子どもは大人よりも EMF の影響を受けやすいということを示す証
拠はたくさんあるが、私の知る限りでは、高齢者の方が神経学的な影響を受けやすいということを示唆する

初めての明確な知見である。EHS 患者の中には非常に低強度の筋電図への曝露によって発作を起こす人が
いることが報告されているので、てんかんとの関連は驚くべきことではない。最後に、脳の 2つの半球の間
のコミュニケーションは、脳梁と呼ばれる構造を介していることが半世紀以上にわたって知られている。脳

梁は脳の中央に深く埋め込まれており、2つの半球をつないでいる。2つの半球間のコヒーレンスを増加さ
せるこれらの効果は、脳梁に対する EMFの影響を介しておそらく生じる。これはつまり、業界が可能だと
主張している以上に、EMFが脳内でより深く作用することを意味している。 
 
SCENIHRの問題点は、EMF効果のレビューが存在しないか、少なくとも SCENIHRの世界に関連するもの
がない、完全に架空の世界に存在することです。前の二つのパラグラフで議論した二つの Vecchioらの研究
のどちらも、SCENIHR [73] が EMF の影響またはその欠如について結論を出すために使用したものではな
い。これらは、私が引用した引用文にのみ引用されている。著者の姓で引用されているため、簡単に検索で

きる。同様に、Aldadら (#12) がさらに上の二つのパラグラフについて考察した研究も、引用された引用以
外には引用されなかった。したがって、これら 3 つの論文のいずれも、EMF の影響や影響の欠如を評価す
るためには用いられていない。同じことが [73] で引用され議論された表 3の二つのレビューにも当てはま
る。また、引用された箇所にのみ引用されており、EMFの作用や EMFの作用機序を評価するために用いら
れることはない。先に述べたように、SCENIHR 2015 [73] には、主張されている EMF効果を説明するため
の利用可能なメカニズムの欠如に関するいくつかの記述があり、これは引用され議論されたレビュー [4] 
の一つによって直接的に矛盾する。その全ての結果として、我々は二つの非常に大きく、非常に重要な文献、

すなわち EMF効果に関するレビューと、真の携帯電話の放射線効果に関する文献を持っているが、これら
は SCENIHR 2015 [73] の結論からは完全に欠落している。 
 
 
SCENIHRがある程度まで追求してきた文献を、業界が破壊しようとするもう一つの組織的活動はあるか? 
 
筋電図の生物学的活性を決定する上でのパルス、窓効果、周波数、細胞型、分極の重要な役割については第

1 章で考察したが、SCENIHR はこれらの役割のいずれにも注意を払っていないことに注目した。その失敗
は文書の多くの箇所に現れている。SCENIHR 2015 [73] の表 5、6、7、8、9、10、11、12、13および 14で
は、見かけ上の効果が認められた研究の数と、認められなかった研究の数を中心に議論されている。しかし、

これらの数字は、影響があるかどうかという問題とは無関係である。実際、業界はこれらの要因のそれぞれ

の役割を知っているので、これらの要因を操作して反応を最小限にしたり、少数の個人を研究して低い統計

的検出力を得たりするだけで、明らかにマイナスの結果を与えるように設計された多くの研究に資金を提

供することができると主張することができる。このアプローチは、Foster and Moulder [110] の論文の表 4に
記載された、本物のWi-Fi研究であると主張された 7つの研究で使用されたアプローチを厳密に記述してい
る。これらの 7つの研究は [11] 、全員が主張に反して本物のWi-Fiではない EMFを使用したことが示され
た。彼らはそれぞれ、げっ歯類への曝露に二つのタイプのチャンバーを使用し、それぞれのタイプのチャン

バーが EMF の偏光を大幅に低下させ [11] 、残響によって生じる様々な経路長からの破壊的な干渉をある
程度発生させた。これらの純正 Wi-Fi からの変更はいずれも、影響が小さくなると予測されている。Foster 
and Moulder [110] は、これらの試験のいずれにも影響はないと結論している。しかし、各クラスに 3匹から
15 匹というごく少数の齧歯類が研究されたため、これらの研究は実質的な結論を下す統計的検出力が非常
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に低い。 
 
大規模な試験であっても影響無しと結論することはできない。せいぜい、影響について統計的に有意な証拠

がないと主張できる程度だ。小さな数字では、影響がないという主張は全くナンセンスだ。「影響がない」 
という主張のこの問題は、非常に尊敬されている情報源である Rothman et al., Modern Epidemiology, 3 rd 
Editionの中で、Google Scholarデータベースから 19,000回以上引用されており、記載されている。(151 ペ
ージの下段)には「有意性検定の一般的な誤解は、帰零試験が統計的に有意ではないために、2つの観察され
た群の間に差がないということであり、P は統計的有意性を宣言するためのカットオフ値よりも大きい(再
び、通常 0.05)。この解釈は、記述的な問題 (観察された 2つのグループが異なるかどうか) と、超個体群に
ついての推論とを混同する。有意性検定は、観察群ではなく超母集団のみを対象とする。差が統計的に有意

でないと言うことは、超母集団が同じであるという帰無仮説を棄却できないことを意味するだけである;2つ
のグループが同じであることを意味しない」とある。したがって、このような 「効果なし」 という主張に
はすべて欠陥がある。統計的検出力が非常に低い非常に小規模な研究に関して作成された場合、特に大きな

欠陥がある。 
 
この 7 つの研究は失敗するようにデザインされていたのか?確かなことは言えないと思うが、確かにそのよ
うに見える。また、パルス、窓効果、周波数、細胞の種類、分極の役割に関する知識を利用して、業界が科

学を堕落させているのではないかという深刻な疑問も提起している。 
 
SCENIHR 2015文書では、221ページのテキストのうち、 「影響なし」 という用語が見つかった箇所が 127
箇所ある (これらは、 「影響なし」 という用語を使用して文書を検索することで簡単に見つけることがで
きる。「影響なし」 という記述も検索される) 。この 127箇所のうち最初の二つは、帰無仮説を説明するた
めに適切に使われている。他の 125箇所のそれぞれは、その事例 125箇所を誇張してそこにあってはならな
い。したがって業界プロパガンダの事例を不適切に支持している。 
 
いずれにせよ、EMF の文献に矛盾や衝突があることを示す唯一の方法は、そのような影響を発見した研究
を注意深く繰り返すことであり、他の条件下で行われた研究で文献を氾濫させることではない。SCENIHR 
2015 [73] で用いられている研究数を数えるという論理には大きな欠陥がある。 
 
 
SCENIHR 2015の欠陥の概要 
 
第一の欠陥は、SCENIHRが虚偽であることを知っている、あるいは知っているべきであったと発言をする
ことを完全にいとわないことである。これの最もひどい例は、この章の冒頭で述べた Speit/Schwarz 論争で
ある。SCENIHRによって作られた 7つの明白な嘘があり、それぞれが電気通信業界のプロパガンダの立場
を大きく強化している。この章で述べたように、Speit/Schwarzの嘘ほど深刻ではないが、実質的なものは他
にもたくさんある。 
 
SCENIHR の立場に強く反対し、SCENIHR によって完全に無視されている文献がレビュー文献および主要
文献研究の両方に多数存在するが、少数の事例では、そのような研究が引用され、SCENIHRによって非常
に簡潔に議論されているが、SCENIHR が SCENIHR 2015 文書 [73] で行っている評価には影響しない。ほ
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とんどの場合、引用も議論もされていない。ここでの状況は、公共の場で使用される偽の本と、偽の本に含

めるにはあまりに不便なすべてのデータを含む本物の本の 2セットを持っている組織に似ている。 
 
最後に、SCENIHR および SCENIHR と同様の立場をとっている、他の組織が使用している完全に偽の論理
を作り出すために相互作用する 3つの追加的な考慮事項がある。これらの考慮事項の 1つは、パルスパター
ン、細胞タイプ、分極、および周波数がすべて生物学的影響に影響を与える可能性があり、低強度または高

強度のいずれかで見られるよりもはるかに大きな影響を生じる曝露窓があるという我々の知識から来てい

る。これらの要因に関する我々の知識は、影響の統計的に有意な証拠が見られる可能性が低い場合には、電

気通信産業が任意の数の研究を促進することが可能であることを意味する。私はこれが行われたかもしれ

ない事例を提示した。SCENIHR 2015の文書 [73] で最も奇妙なことの一つは、p.101彼らが「これらのケー
スのいくつかでは、影響は調査した細胞タイプと適用した電磁パラメータ(周波数、変調)に依存するように
見えた」と述べている。変調とパルスは同じものだ。彼らはこれらの 3つの因子を知っており、したがって、
これらの因子が異なる研究で得られた結果の違いを説明するかもしれないことを知っている。しかし、この

ような差が結果の矛盾を意味していると誤って仮定し、見かけ上の陽性試験と見かけ上の陰性試験を、単に

影響の有無を評価する方法としてカウントすることに意味があると誤って仮定している。 
 
SCENIHRはしばしば、これらの試験は効果の統計学的有意性がないのとは対照的に効果を示さないと誤っ
て述べている。SCENIHR 2015の文書には、このような 「影響なし」 という虚偽の主張が見られる箇所が
125箇所ある。彼らは、文献は一貫していないと繰り返し主張しているが、異なる条件下で行われた研究は、
反応の真の生物学的不均一性による可能性が高いため、一貫していないわけではない。ここで説明する偽論

理は、次に、別の非常に普及している偽論理をサポートするために使用される。私は、SCENIHRが、非常
に多くの効果の所見を示した研究の数と、 「影響なし」 の他のいくつかの所見を単に数えたところを記録
した。しかし、試験が異なる条件下で実施され、そのような結果を得るために計画された試験によって 「影
響なし」 数が容易に膨らむ場合には、これらの数値は無意味である。もちろん、効果を示す多くの研究が
SCENIHRによって、存在しないふりをするという単純なプロセスによって排除された場合にも、それらは
無意味だ。このことから、SCENIHR 2015 [73] 文書の背後にある論理フレームワーク全体が完全にインチキ
であることがわかる。 
 
最後に、アメリカと 5 Gの状況に移る前に、もう一つ申し上げたいことがある。2005年、Jared Diamond博
士は「崩壊:社会の失敗と成功の選択」という本を出版した [111] 。その中で彼は、 「失敗することを選ん
だ」 それぞれの社会が、短期的な利益はあっても、より深刻な長期的な結果をもたらす道を選んだことを
記録している。これはまさに私たちが EMF で行ってきたことだが、1 つの社会が崩壊するよりもはるかに
深刻な結果になる点が異なる。ここでは、地球上のすべての先進技術社会が大きなリスクにさらされている。 
 
 
第 6章：非熱的 EMFの影響を認識する米国の初期の役割と、これが 1986年にどのように放棄されたか:携
帯電話タワー、携帯電話、Wi-Fi、スマートメーター、および現在の 5 Gの健康への影響を研究する米国の
失敗。米国政府機関の現在の立場は? 
 
私たちアメリカ人はしばしば科学研究に大きな誇りを持っている。それはもちろん、特に私がその一人であ

る米国の科学者に当てはまる。ノーベル賞受賞者の数は他のどの国よりもはるかに多いので、私たちは世界
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一の科学大国だと思っている。しかし、過去 20年間、非熱的マイクロ波周波数 EMFの影響に関する科学的
一次文献研究は、実験室研究でも疫学研究でも、ほとんど行われていない。私たちは 35年前にこの分野で
もっと多くのそのような研究をした。 
 
マイクロ波周波数 (無線周波数と呼ばれることもある) EMFの非熱的影響に関しては、米国政府は多数の非
熱的影響の存在を認める文書を公表した。これには、1971年の米国海軍医療研究所報告書 [30] と、アメリ
カ航空宇宙局 (NASA) からの 1981年の報告書 [26] が含まれる。最近では、1986年に公表された NCRP報
告書 [112] が非熱的な EMF の影響を広く認識しており、米国政府は過去 32 年間、米国政府が繰り返し認
識してきたことを否定し続けており、米国の健康を守ることは非常に重要である。1986 年は、米国環境保
護庁 (EPA) が非熱的 EMF の影響を研究する庁内調査プログラムを終了した重要な年となった。1986 年、
この分野の助成金を出していたアメリカ海軍研究局は、新しい助成金への助成を停止した。すでに助成期間

の終わりまで助成金が支給されていたが、1986 年以降は新たな助成金は支給されていなかった。数年後の
1994 年、環境衛生研究を支援する国立衛生研究所 (NIH) の一部である NIEHS で同様の助成金停止措置が
実施された。1999 年、この分野の研究に資金を提供していた最後の米国機関であるエネルギー省も、資金
を提供していたわずかな研究を停止した。 
 
これらの停止の結果は、携帯電話の塔の近くに住んでいる人々についての 17件の研究の結果であり、米国
で行われた研究は一つもなかった。本物の Wi-Fi の EMF の影響についての 23 件の研究で、それぞれが影
響を示したが [11] 、米国で行われた研究は一つもなかった。本物の携帯電話の放射線の影響についての 50
件以上の研究のうち、米国で行われた研究が一つあった。それは議会によって要求された NTP の携帯電話
とがん研究だ。そのため、米国政府が EMF曝露を奨励しており、多くの場合、安全を確保するために何も
しないか、ほとんど何もしないで EMF曝露を回避することを不可能にしている状況だ。前章で取り上げた
Aldadらの研究 (表 4の#12) のように、どういうわけかこっそりと進んでいく研究はごく少数だが、NIHの
児童・人間開発研究所から資金援助を受けている。 
 
これらの停止はどのようにして発生したのか?1986 年についてはわからないが、1994/1995 年からの有益な
情報がある。 
 
 
米国の 2人の科学者に対する通信業界の攻撃 
 
ワシントン大学の Dr. Henry Laiと共同研究者の NP Singhは、細胞 DNAの一本鎖切断を測定するために本
書で前述したアルカリコメットアッセイを使用していたが、1994年後半に低レベルの EMF曝露後にそのレ
ベルがかなり上昇することを発見し、その結果が発表される前に、彼らはそれらが通信業界からの激しい攻

撃の標的であることを発見した。これを裏付ける重要な文書が、「戦争ゲーム」メモと呼ばれるものである

［113］。このメモは、モトローラのコーポレート・コミュニケーション部長であった Norm Sandlerという役
員が、ワシントン DC で行われた広報キャンペーン(1994 年 12 月 13 日付)の Michael Kehs 氏にメモを送付
し、当時これらのメモに対して予定されていた対応、未発表の知見について説明したものである。メモには、 
「この研究は起こり得る生物学的影響についていくつかの興味深い疑問を提起しているが、採用された方

法論、報告された知見、およびそれらの基礎となる科学に関連して、現時点でその重要性について何らかの

結論を引き出すには不確定要素が多すぎるというのが我々の理解である」と書かれている。この分野での追
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加研究がなければ、研究者らが報告した結果が何を発見したのか、あるいは、その結果が DNA損傷や健康
リスク、特に無線通信機器の電力レベルの周波数や電力レベルに何らかの関係があるのかどうかを判断す

る根拠は全くない。 
 
周波数分化の問題を議論する際に、我々は Lai-Singh と Sarkar がセルラー (つまり携帯電話) の周波数で行
われていなかったと言うことができるはずだ。 
 
(私のコメントは以下の通り:Lai/Singh が携帯電話で使用していた周波数とは異なる周波数を使用していた
ことは事実だ。業界は正しかった。しかし、今回の調査結果は、熱以外の影響はあり得ないと業界が主張し

ていることも示している。Singhは、コメットアッセイに関する真の国際的専門家であるという評判があっ
たので、私は、方法論が問題だったとは思わない。もしこれが DNA損傷や健康上のリスクと関係がなけれ
ば、Motorolaはこれらの発見について心配しないだろう。その当時 (1994年) 、細胞 DNAに対する EMFの
影響について、Sarkarの同時所見や [30] で報告された染色体切断および再編成の所見を含む既報の研究が
あった) 
 
さらに下のメモには、「私は、SAG (通信業界と連携した科学諮問グループ)と CTIA (包括的な通信業界のロ
ビー活動や広報活動、法的組織)が宿題を終えたと仮定して、我々は十分に Lai-Singh問題を回避したと思う。
私たちはこれを George Carlo によって実行し、私たちが作成した連絡先について彼に記入したいと思いま
す」とある。 
 
機密作業草案#3からの抜粋。質問と回答: 
 
質問. あなたの専門コンサルタントの 1人がMicrowave Newsに対し、その結果が再現されれば、RFの安全
性に関するこれまでの考えに疑問を投げかける可能性があると述べているのに、Motorolaはどのようにして
Laiの研究の重要性を軽視できるのだろうか? 
回答. これは Lai研究の重要性を軽視する問題ではない。Microwave Newsへのコメントの中で、Sheppard博
士は重要な疑問を提起した：それは複製され解釈されることができるか?しばらく様子を見よう」 。 
 
(私のコメント:再現を行う必要があったので、それは妥当な点だった。EMFへの曝露は、細胞 DNAの一本
鎖切断数を大幅に増加させるという解釈がなされており、これは明白である。) 
 
「行動計画：SAGが作成した対応資料 (添付資料参照) に加えて、我々は SAGと協力し、DNA研究の科学
全般についてコメントするのに適切な専門家を特定する。 
 
それから彼らは、モトローラが SAG と CTIA を前面に出して背後に留まるメディア戦略について話してい
る。 
 
この頃、Henry Lai博士に三つの重要なことが起こった [114,115] 。戦争ゲームのメモが作成される前の 1994
年 11月、業界の代表者が NIHに電話をかけ、Henry Lai博士からの DNA研究助成金が不正に使われたと主
張した。Lai博士は NIHにファクスで説明をし、受け入れられた。しかし、NIEHSの新規資金の打ち切りは
この時期に起きたようであり、業界の圧力が重要であった可能性が高い。さらに [114] 「業界は DNA切断
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の研究を否定するために全面的な報道を行った。Laiと Singhを疎外するために一貫して調整されたメッセ
ージが出された。例えば、1994年 11月(注:これは戦争ゲームのメモが書かれる前にもあった)、当時モトロ
ーラの上級幹部だった Q.Balzano 氏は、「たとえ検証されたとしても、それが示すと主張する効果は重要で
はないかもしれない」と我々に手紙を書いた(私のコメントは、安全ガイドラインをはるかに下回る強度レ
ベルで生じた DNA切断は重要ではないということである。もしそうなら、業界は彼らのことをそれほど心
配していないだろう)。CTIAのスポークスマン、Ron Nessenはフロリダの新聞に 「あまり関連性がない」 
と語った。彼はまた、DNA 切断を測定するためにシンによって開拓されたコメットアッセイに疑問を投げ

かけようとした。それは「科学的に有効ではないかもしれない」。それからかなり数カ月後、WTRのトップ
[114,115]はワシントン大学の学長に Laiと Singhの双方を解雇しようと 6ページに及ぶ手紙を書いた。どち

らも解雇されなかったが、これは通信業界が好まない結果が出たときに直面する問題だ。 
 
(私のコメント:Lai と Singh の研究の基本的な結果は、この執筆時点で 20 回以上再現されている。非熱的
EMF曝露後の DNAにおける、小核形成および酸化塩基の増加の所見の多くの再現もあった。第 1章で挙げ
た非熱的な細胞 DNA損傷を示す再現と 21件のレビューのすべては、いまだに通信業界に DNAの影響が起
きていることを認めさせていない。業界は再現を気にするのではなく、話題にすることを気にしているよう

だ。さらに、業界が Lai 博士の研究資金を断ち切ろうとしたり、Lai 博士と Singh 博士をクビにしようとし
たりしたとき、彼らは再現 を奨励するのではなく、阻止しようとしていた。) 
 
Henry Lai博士は電気通信産業とその仲間から激しい攻撃を受けた最初の重要な科学者だったが、もちろん、

最後の科学者ではなかった。ドイツの Adlkofer 教授やオーストリアの Rüdinger 教授をはじめ、多くの科学

者がこのような研究を行っている。私はアメリカやヨーロッパで攻撃された他の 9 人を知っている。しか
し、世界の科学を正しい方向に導く代わりに、米国が腐敗に追い込んでいる状況がある。ほかにもある。 
 
米国の科学者に対するこのような攻撃のもう一つの特に重要な事例である Om Gandhi 教授について話した

いと思う。Gandhi はユタ大学の教授で、長年、携帯電話の電磁波曝露を人間の脳でモデル化していた。彼

は、標準的擬人化人間 (SAM) と呼ばれていた人型の頭部に基づいて、かなりの期間、そのような曝露をモ
デル化していた。SAMは、男性の上位 10％にあたる 6フィート 2インチ、200ポンドの男性から、頭の大
きさと推定頭蓋骨厚をモデル化した。彼は電気通信業界でこのような携帯電話のモデル化を行っており、こ

の研究で重要な栄誉を受けた。安全指針は熱効果のみに基づいているので、モデル化は携帯電話放射による

ヒトの脳の加熱を決定することを目的とした。 
 
Gandhi 教授は、SAMの頭の大きさと頭蓋骨の厚さの両方が、ほとんどの男性と本質的にすべての女性と子

供のそれよりも大きいという事実を懸念して、結果的に、典型的な女性と典型的な 10歳の子供をモデル化
し始め、彼ら自身の基準に基づいていても（それは熱効果に飲み基づいているが）、携帯電話の脳への EMF
曝露が非常に高いことを発見した。その時期は 1975年から 1996年までであり、その後の状況を引用する。
私は Devra Davis博士から、彼女の著書 Disconnect [77] の 81ページから 88ページまでを引用する許可を得

た。私は、わかりやすいようにその引用文に別のフォントを使用する。 
 
Gandhi は、彼が作り出した新しい研究に基づいて、携帯電話を規制する安全基準の改正を求めた。業界は衝撃を受けた。

何年もの間、Gandhi は彼らが頼りにしていた人々の一人だった。もし Gandhi の研究が失敗に終われば、頭の小さい子ども、

女性、男性は一部の電子機器を安全に使うことができず、これらの機器は高周波放射を少なくするために再設計されなけ
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ればならないことを意味する。業界の最初の反応は、Gandhi の資金をすべて打ち切ることだった。 

 
[77]から 86pに移動： 
 
Gandhi は、ここ数年、米国の基準設定が非常に間違っていると説明した。 

 

「私は 1980 年代後半から、携帯電話が登場する前に、無線周波数曝露の基準を設定する委員会の委員長を務めた。

10 年ほど前、当時シティ・オブ・ホープ病院にいた C.K.Chou が私の代わりをしてくれた。2 年もたたないうちに、Chou は移動

してしまった。彼はモトローラの上級役員になった。これは明らかに利害が対立している。携帯電話の基準について助言する

委員会は独立しているはずで、それが助言する業界の誰かが委員長を務めたことはこれまでなかった。Chou の指導の下、

委員会は 2005 年に携帯電話の基準を緩和した。私は脳のモデルの開発に一生を費やしたが、物事がどのように機能する

かは知っている。私はまた、私たちがここでしてきたことは、実際に私たちがそうしてきたことを人々に伝えることなく、曝露を

徐々に増やすことだということを知っている。今日の携帯電話の基準では、脳への高周波放射の量が 2 倍以上になってい

る」。 

 
次の引用文は 2002から始まっているが、これは放射線基準が倍以上になる前のことだ([77] から 87〜88ペ
ージ)。 
 
2002 年までに、グローブははずれ、業界は Gandhi を直接引き受けることを明確にした。Gandhi は、かつて学生で友人でも

あった業界の同僚から、「もしあなたが、子どもは大人よりも多くさらされていると主張し、私たちの検査手順が有効ではない

と主張して、これらの論文を発表することを主張するなら、あなたに資金を提供しないことを予測することができます」と言われ

たのを覚えている。 

 

Gandhi は「私は大学教授だ。私はあなたのお金を必要としない」と答えた。 

 

次に業界は、Gandhi が編集長となり数十本の論文を発表した雑誌に、Gandhi のモデルを批判した Chou の論文を掲載し

ようとし、基準設定の根拠を批判した彼の (すなわち Gandhi の) 論文を削除するか、Chou の反論を掲載することを認める

かのどちらかを要求した。Gandhi によると、Gandhi の論文に対する Chou の批評についての 4つの異なる査読論文は、Chou

の Gandhi の論文に対する批評が 「科学的ジャンク」 であることを示している。雑誌の編集者がためらうようになって初めて、

業界はようやく軟化した。Gandhi の研究の信用を失墜させようとする試みを撃退するというこの成功にもかかわらず、無線周

波数放射の許容量を増加させようとする努力は、主要な戦線で勝利した。基準設定委員会の新しい委員長として、Chou

は基準の変更を主導し、現在は業界の専門家の大多数が参加している委員会は、これらが実質的に曝露を倍にするとい

う Gandhi の分析を無視して、新たな勧告を出した。 

 

(私はこれについてコメントしたい。EMF作用の物理学に関する 3つの論文を発表した[4, 5, 11]。そのい

ずれにおいても、私は物理学に関する業界の議論を真剣に受け止めてきた。業界の主張が間違っていたこと

は明らかであったが、非熱的レベルの曝露で起こる非常に多くの影響が明らかに存在するため、熱的影響の

みが存在し得るという業界の主張は重要であり、したがって考慮されなければならなかった。これまでの 6

つのパラグラフでわかったことは、業界自体が、巨額の利益を上げる能力と対立したときには、自らの主張

を放棄する用意があるということだ。ここでの問題はとても単純だ。頭の形状と高校の知識や物理学を最も

初歩的に理解している人なら誰でも、頭が小さく頭蓋骨が薄い人は、携帯電話からのより高い脳レベルの放
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射線にさらされることを知っているだろう。) 

 

このことから明らかなのは、業界はある程度の否定性を維持できる限り、健康への影響を気にしていないと

いうことだ。また、明らかなことは、電気通信産業は、事実上、電気通信産業を規制する組織を組織的に腐

敗させるために行動することができるということである。つまり、業界を実質的に規制している他の組織は、

汚職の可能性について精査されなければならない。これには ICNIRP、SCENIHR、WHO、FCC、FDA など
が含まれる。 

 

 

米国の他の状況で同様のことが起こったのはいつか? 

 

このように科学を難読化するやり方は珍しいのだろうか。実際にはそうではないが、電気通信業界と EMFの

影響を考慮すると、通常よりもはるかに極端なようだ。Dabid Michales博士の「彼らの製品に疑問:科学に

対する産業の攻撃がいかにあなたの健康を脅かすか」という本を見ることを私は勧める。私はここでその本

の書評を引用した [116] 。まず、「少なくとも政府の規制を脱線させるのに十分な疑念を生むことは、民間

産業のいくつかのセクターが長年にわたって実践し、高度に完成させてきた芸術形態である。この本の中で

David Michaels 教授は、規制を支持する科学に疑問を投げかけることを目的とした研究を行う 『製品防衛

企業」や『利己的な科学者」に、このような産業がどのように利益の一部を還元しているかを生き生きと示

している」。 (さらに付け加えると、それは訴訟を支持するかもしれない科学にも疑問を投げかけている。) 

「疑念が生まれた結果、規制は長く遅れ、何千人もの人々(あるいは何百万人もの人々) が不必要に苦しみ、

死んでいる」という記述から始まる。この本で扱っている産業には、タバコ、鉛、アスベスト、メルク (バ

イオックスのメーカー)、地球温暖化、クロム、ベリリウム、人工バター香料(しばしば致命的なポップコー

ン肺の原因であるジアセチル)などがある。SCENIHR (第 5章)や電気通信業界の活動(本章)との類似点があ

ると思う。これらの判例の問題点の一つは、多くの死傷者が出たにもかかわらず、誰も刑務所に入れられな

かったことであり、これらの事例のほとんどで、関連業界はその後の訴訟で失った以上の収益を上げた。先

例として、十分に大きく、十分に強力で、十分に裕福であれば、ほとんど何でも手に入れることができると

定められている。私の意見では、はるかに攻撃的な道ではあるが、これは電気通信業界が同様の道を進むよ

う促すには十分だったかもしれない。 

 

一つの疑問は、EMF/健康問題をよく理解していると思われる主要な国際政治家がいるかどうかである。その

質問をされた時、私はたった一人の人間しか思い付かなかった。それはロシアのプーチン大統領だ。この推

論は、シアトルで開業している Dietrich Klinghardt博士と Joseph Mercola博士によって 2017年 12月に

行われた、EMFの健康への影響に完全に焦点を当てたインタビューから来ている [117] 。Klinghardt博士

は、プーチン大統領がロシア議会で行った講演で、「私たちはアメリカと戦争する必要はない。アメリカは

電気の使い方で集団自殺をしている。私たちは彼らが皆、精神病院に入るまで待たなければならない」と述

べている。私はそれを見て、ウラジミール・プーチンが EMFの精神神経への影響を深く理解しているのはも

っともなことか、と自問した。その後、KGBの長はウラジーミル・プーチンだと思い出し、Karl Hecht博士

がレビューした後の研究 [28] はソビエト連邦で行われていた。これらの研究で、筋電図がもたらす最も重

要な影響は、神経精神医学的影響であった。さらに、プーチンの発言は、これらの効果についての実質的な

理解を示しているだけでなく、これらの研究 [28] や第 4章で議論された他の研究に見られるように、累積

的で不可逆的になっているという事実を明らかにしている。彼はスマートフォンを避けている [118] 。 
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私の考えでは、CIAや他の国際的な諜報機関は、私が見ているような種類の脅威を認識しているかどうかを

評価するために、これらの問題を非常に慎重に検討すべきだ。これらの機関は、さまざまな情報源から情報

を入手し、国内および国際安全保障に対する脅威の可能性を判断することに長けている。特に私たちの中に

は、やらなければならない仕事の多くをやってしまった人がいるので、評価に来るのは難しくないはずだ。

ここでの脅威は自ら招いたものであり、いかなる外国勢力や一連の勢力によって引き起こされたものでは

ない。しかし、私の考えでは、それは核による絶滅を除いて、私たちが直面してきた最も深刻な国家的また

は国際的な安全保障上の脅威である。 

 

 

プロパガンダ: 

 

携帯電話をめぐる論争が始まった当初、1993 年、携帯電話業界は、業界に影響を与える訴訟や不利な報道

に直面し、大々的な広報活動を展開した。Motorola General Systemsの社長である Paul Staianoは、1993

年の ABC 20/20のインタビューの中で [119] 、 「40年にわたる研究と 1万以上の研究によって、携帯電

話が安全であることが証明された」 と述べている。そこで、1993年末までに、携帯電話の安全性や安全性

の欠如に関する研究がいくつ発表されたかを調べた。その方法は、 PubMedデータベースで検索することだ

った(cell phone, celluar phones または mobile phones)。約 11,000件のヒットを見つけたが、その約

99%は安全衛生とは関係のないもだった。そこで、1993年末までに発表された数少ない調査結果を見てみる

と、安全衛生と何らかの関係があるとわかったのは、携帯電話を使用したときの安全運転に関する調査だけ

で、安全運転に関してははっきりした結果が得られなかった。 

 

そのため、当時、携帯電話の安全性に関する研究は行われていなかったようだ。さらに、たとえ研究があっ

たとしても、「携帯電話は安全だ」ということを示すことはできないだろう。最大でも統計的に有意な影響

の証拠がないことを示すかもしれないが、それは影響が証明されていないことを示すだけであり、逆のこと

を証明したことを示すものではない。したがって、このプロパガンダ声明は全くのナンセンスであることが

わかる。さらに、Panagopoulosら [100] のレビューでは、彼らがレビューした 48件の携帯電話の研究の

うち 46件が影響を示したことがわかっている。だから、事実はこれに関する業界のプロパガンダとは正反

対だ。これがアメリカのプロパガンダの始まりだったとしたら、もっと最近のものを見てみよう。 

 

 

Berezow と Bloom の op-Ed文書:メリーランド大学のWi-Fi 制限勧告は 「ジャンクサイエンス」 に基づい
ている 

 

Berezow と Bloom [120] は、「メリーランド州保健精神衛生省の機関である CEHPACは、無線信号ががんの
原因になる可能性があると考えているため、学校に対して生徒の Wi-Fiへの曝露を減らすか、なくすよう勧

告している。これは純粋で紛れもないジャンクサイエンスだ。少なくとも 3つの独立した主要な科学的知見

によって、無線放射線が完全に安全であることを明確に確認することができる」という主張から 2017年の

論評を始める。(斜体を追加) 

 

彼らは物理学 [120] を続け、「CEHPACは、すべての輻射が等しく作成されていないことを認識できない。
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放射線、X線、紫外線のエネルギーは、人体にダメージを与え、がんを引き起こすほど高い。しかし、他の

放射線はエネルギー的に弱い。がんを引き起こすことはない」と述べている。この議論は、EMFsによる VGCC

の活性化に関する私の最初の論文 [4] で述べたように、個々の光子に関しては妥当性があるが、EMFs全体

に関しては完全に間違っている。高出力のレーダー機器の前を歩いている人が急速に死亡することは 70年

前から知られていたが、Berezow と Bloom は、このようなことは 「エネルギー的に弱い」ため起こり得な

いと主張している。さらに、第 2章および他の箇所[5、11]で議論されているように、VGCCの開放を制御す

る電圧センサーは、起電力の電気的な力に非常に敏感であり、電圧センサー上の力は、我々の細胞および組

織の水性部分における単一荷電グループ上の力よりも約 720 万倍大きい。したがって、Berezow と Bloom 

[120] は、専門家であると主張しながら、関連する物理学についてはまったく無知であることがわかる。 

 

Berezow and Bloom [120] は、「NIHの国立癌研究所 [121] によると、100万人以上を対象に実施された研

究では、携帯電話の使用と癌との関連性は示されていない」と述べている。NCI 2016 [121] の文書にはそ

のような記述はない―読者の皆さんに調べてもらいたい―それは、その論評による特徴づけとは大きく異

なる。NCI 2016 [121] の文書では、「非電離放射線が癌リスクを増大させるという一貫した証拠は現在のと

ころない」と述べられている (NCI 2016 [121] における唯一の支持引用は SCENIHR 2015 [73] であった) 。

SCENIHR 2015は第 5章で示されているように、これに関する信頼できる情報源ではなく、第 1章で示され

ているように、35 の異なるレビューがあり、それぞれが EMF ががんを引き起こすという強力な証拠を提供

している。したがって、がんの EMFの原因が「純粋で混じり気のないジャンクサイエンス」であると主張す

ることは、Berezowと Bloomの言葉を借りれば無意味である。ここで驚くべきことは、Wydeら [122] が発

表した米国 NTPの研究は、携帯電話が癌を引き起こすことを明確に示しているが、Berezowと Bloomの声明

からは完全に除外されていることである。 

 

彼らの 3つ目の 「科学的知識の主要領域」 である Berezowと Bloom [120] は、 「Wi-Fiによる健康への

影響として知られているのは、精神医学のみである」 と述べている。つまり、「何かが自分を病気にすると

信じている人々は、たとえ外部で何も起こっていなくても、気分が悪いと報告するだろう」というのだ。Wi-

Fi研究のいくつか([11]の表 1) は細胞培養研究であり、いくつかは EMF曝露を偽曝露と比較した動物モデ

ル研究である。盲検化されていないヒトを対象とした試験の中には、非常に弱い議論がなされているものも

あるが、他のいずれの試験においても、影響の原因が 「心身症」 であるという議論はない。Berezowと Bloom

は、 [11] でレビューされた Wi-Fiに関する 23件の研究のいずれにも目を向けておらず、それぞれが効果

を示しており、それらのほとんどがおそらく精神医学によるものではないことは明らかである。ここで驚く

のは、四半世紀以上にわたってプロパガンダに取り組んできた 1 兆ドル規模の通信業界が、これ以上説得力

のある議論を生み出せないということだ。 

 

 

個々の研究が失敗して科学文献を破壊するように設計されているのか? 

 

私が知っている最初の例は、重要な EMFの観察が再現不可能であったことを示すと思われる虚偽の科学が
作り出された米国からのものであり、Davis博士の本 [77] で説明された。Allen H. Frey博士 (Fryと発音す
る) は、1975年に Annals of the New York Academy of Scienceに発表した論文で、低強度パルス EMF曝露は、
血液脳関門、脳の血管と脳組織の関門を破壊し、毒性化学物質や感染因子から脳を保護することを示した。

彼が用いた方法は、蛍光色素フルオレセインを血液 (IV) に注入し、その蛍光を用いて血液から脳組織に浸
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透するかどうか、またどの程度浸透するかを検出することであった。フルオレセインを血液中に注入する代

わりに、腹腔内 (IP) 注入によって注入したことを除いて、同様の方法を用いた後続の論文が 1978年に発表
された [123] 。IP を注射した化合物は、かなりの時間をかけてゆっくりとしか血液に入らないので、血液
脳関門の透過を調べる短期実験をしても、本質的には何も見えない。これは、Frey博士の研究は否定的な結
果で繰り返されたが、Freyの研究は再現されなかったと主張するための透明な試みであった。 
 

第 5章の終わり近くで議論された、FosterとMoulder [110] によって宣伝された 7つのシミュレートされた
Wi-Fi の研究のように、欠陥のある多くの論文を私は知っている。7 つの研究の欠点を思い出してほしい。
第一に、それらの各々は、Wi-Fiに対して正しい周波数であるが、純正Wi-Fiとはパルスが異なる EMFを使
用した。これらの研究の各々は、EMFの偏光を減少させることと、EMFの破壊的干渉を増加させることの
両方によって効果を減少させることが予測される残響曝露チャンバーを使用した。また、研究グループごと

にごく少数の動物を使用したため、どのような統計も非常に低い力しか持たない。最後に、FosterとMoulder
は、効果の統計的に有意な証拠がないと主張できるだけの場合には、それぞれが 「影響なし」 を示したと
主張した。数字が小さいことを考えると、統計的有意性の欠如はほとんど重要ではない。このパターンはか

なりの数の付随研究で追跡されていることがわかった。 
 
私がここで議論したいのは、これら 4つの特性のそれぞれを持っていたが、いくつかの追加の欠陥も持って
いた論文だ。米国では 3 件の訴訟があり、この訴訟の業界側はこの論文が特に強力なものであると主張し

た。Ziemannら [124] による論文は「902 MHz (GSM) および 1747 MHz (DCS) 無線通信信号の遺伝毒性の
可能性の欠如:B 6 C 3 F 1マウスにおける in vivo 2年間バイオアッセイ。つまり、この論文で研究されてい
る 902 MHzの周波数と 1747 MHzの周波数は DNA損傷や他の遺伝毒性を引き起こすことはないとタイトル
は主張している」と題されている。 
 
Ziemannら [124]の著者は、p.456に、彼らが実際の携帯電話の放射線ではなく、シミュレートされた携帯電
話の放射線の影響を研究していることを明らかにしている。Panagopoulosら [110] が、携帯電話の本物の放
射線に関するほとんどすべての研究で影響が認められたのに対し、シミュレートされた携帯電話の研究で

影響が認められたのは半分以下であったことを思い出してほしい。このことは、なぜ Ziemann ら [124] が
擬似的な携帯電話の電磁波を研究することを選んだのか、という重要な疑問を提起する。Ziemannらの論文
(462-463 ページ参照)の資金の多くは、業界からのものである。資金源は欠陥ではないが、この論文を特に
詳しく見る理由である。2.Ziemannら [124] の研究では、本文書の第 5章で議論した残響室と同様のステン
レス鋼曝露チャンバーを使用した。チャンバーは、偏光の低下と破壊的干渉の増加により影響が小さくなる

と予測されている。3.この研究は、放射線の影響に関する 2 年間の研究であると記述されている。しかし、
小核 (遺伝毒性 ［細胞 DNA 損傷) の指標) を調べた細胞はマウス赤血球 (赤血球) であり、このような赤
血球の寿命はわずか 30日である。複製中の細胞では小核がもともと不安定であるため、赤血球では小核は
最長でも 30 日間しか生じない可能性がある。研究対象の指標を作成するのに関連するのが最後の 30 日間
だけである場合、これを 2年間の研究と記述するのは誤解を招く。4.ラット及びヒトにおいて、小核を有す
る赤血球は選択的に速やかに循環血液から除去される(Ziemann ら [124] の p.459 参照)。Ziemann らは、マ
ウスには選択的で迅速な除去のための同様のメカニズムがないと主張しているが、それらが提供している

唯一の引用は、Chaubey ら (1993) によって発表された研究であり、このことは明らかに Swiss マウスにも
当てはまることを示している。Ziemannら [124] は、B6C3F1/CrlBRマウスを使用することを選択した。こ
のマウスはスイスマウスとは全く異なる挙動を示す近交系マウスである。このことから、小核を含む赤血球
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の選択的除去に関して、研究した系統がスイスマウスに類似しているかどうかは不明である。 
 
5. Ziemannら[124]は、小核のレベルに関して雌雄のマウスの行動がまったく異なることを示している ( [124] 
の表 Iおよび III)しかし、彼らの実験的研究 (図 2) では、男女を組み合わせて統計を取った。必然的に起こ
ることは、異なる動物群内で小核レベルに大きな変動を生じさせることであり、その結果、試験において異

なる動物群間で統計学的有意性を検出することが、実質的により困難になる。また、実験群では雌雄の比率

を同じにすることが重要であることも意味しており、これが行われたかどうかは不明である。6.図 2の Aセ
クションでは、各群 8匹のみが試験された。図 2の B節では、試験した各動物群には 5~9匹の動物しかい
ない。これらの小さな数字は、EMF曝露の影響を検出する統計的検出力が非常に低いことを意味しており、
したがって、これらの小さな研究は、結果について何も言うことをほとんど不可能にする。7. Ziemannらの
試験 [124] では、生データは得られていない。そのため、統計解析が適切に行われたかどうかを判断するこ
とができない状況にある。また、そのようなデータを複数の研究のメタアナリシスの一部として使用する方

法もなく、単一の研究 (特にそのような小さな研究) よりもはるかに強力である可能性がある。その結果、
報告されている統計的有意性の欠如は、読者が適切に評価することができない。8.いくつかの変数の影響の
可能性を検討する研究、このケースでは 2つのシミュレートされた携帯電話の放射線研究を行うと、明らか
な負の結果について最も言えるのは、「統計的に有意な影響は見られなかった」 ということだ。上記 7で述
べたような小さな研究があると、統計的有意性の欠如はほとんど何も教えてくれない。しかし、各実験群に

数百匹を含む数千匹のマウスを用いたような非常に大規模な研究であっても、言えることは「統計的に有意

な影響は認められなかった」ということだけである。9. タイトルには 「902 MHz (GSM) および 1747 (DCS) 
無線通信信号の遺伝毒性の可能性がない」 と記されている。彼らはこれらの EMFをすべての生物とすべて
の細胞で研究したのだろうか。もちろん違う。彼らは、これら 2つの周波数 EMFの考えられるすべてのパ
ルスパターンを研究したのか?もちろん違う。低強度の EMF 曝露後に認められたすべての遺伝毒性を研究
したのか？1つだけ、近交系マウスの赤血球中の小核だ。このタイトルだけを見ても、この論文には深刻な
欠陥があり、これまでの 8つの欠陥は別として、8つの欠陥のそれぞれがこの論文の欠陥に実質的に追加さ
れていることがわかるはずだ。 
 
 
ジョージ・カルロの手紙 
 
ジョージ・カルロ（George Carlo）博士は興味深く、議論の的になっている人物で、法学の学位 (JD) と疫学
の博士号の両方を持っていると私は考えている。彼は何年もの間、SAGとWTRの研究部門の責任者として

電気通信業界で働いていた。カルロ博士は 1999 年 10 月 7 日に電気通信会社の社長に重要な手紙を書きい

た。彼が AT&T の社長に送った手紙は、インターネット上で利用可能だ [125] 。彼の本 [126] で、カルロ
は手紙を送ったすべての人々をリストし、また手紙のテキストを提供している。 
 
Carlo氏は当時、まもなく退任する CTIA/通信業界の研究部門であるWTRのトップだった。通信業界のトッ
プに宛てた書簡の中で、Carlo氏は、携帯電話が明らかに癌を引き起こし、われわれの細胞 DNAに DNA損
傷を引き起こすことを主張する証拠の種類について議論している。DNA 損傷は、明らかな癌の原因が実在
することを示唆している。カルロは手紙を次のように続けている [125] 。 
 
「今日、私はここに座っていて、安全性が不確実なこの時期に消費者を保護するために、ワイヤレス業界に
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よって適切な手順が取られていないことに非常に不満を感じている」。さらに、Carlo氏は次のように付け加
えている。 
 
「驚くべきことに、業界の一部のセグメントは、潜在的な健康への影響を示唆する科学的知見を無視し、携

帯電話は子どもを含むすべての消費者にとって安全であると繰り返し、虚偽の主張をし、さらなる研究を呼

びかけ支援することで、責任あるフォローアップの幻想を生み出している。消費者保護の最も重要な手段が

欠けている。すなわち、リスクの想定について消費者が十分な情報を得た上で判断できるようにするための、

完全かつ正直な事実情報である。携帯電話を使用する消費者に何が起こるかを直接追跡し、監視すること健

康に影響を与える可能性のある技術の変化を監視することだ。 
 
私が特に懸念しているのは、業界の一部が FCC や FDA、WHO に、規制や消費者の反発を招くような効果

的でない方針に従うよう要請したことだ」 。 
 
これはいくつかの理由から重要な手紙だ。1999年 10月 7日以降、電気通信会社のトップや、さらに言えば
それらの会社の誰もが、携帯電話が健康上深刻な問題を抱えていることを知らなかったと合法的に主張す

ることができなくなり、携帯電話を幼児に向けたり、携帯電話の被曝線量が増加したりした。最後の実験は

数年後に行われた。 
 
Carlo が示した FCC (連邦通信委員会) と FDA (米国食品医薬品局)に対する懸念は、米国では特に重要だ。
これは、Carlo の書簡が作成された時点で、FCC と FDA の両方に規制上の重要な役割がすでに与えられて

いたためだ。FCC は、1996 年の電気通信法によって、携帯電話の基地局の位置を規制する権限を与えられ

ていたが、それはまた、私の理解するところでは、州や地方政府が携帯電話の基地局の位置を規制すること

によって人々の健康を守ることを禁止していた。言い換えれば、1996年の電気通信法は、事実上、米国連邦

政府は、マイクロ波周波数放射がいかに深刻なものであっても、その健康へのあらゆる影響について、電気

通信産業の利益を評価していると述べている。状況をさらに悪化させたいくつかの後続法案があった。FDA
は、携帯電話やマイクロ波/無線周波数放射を発する他の機器からの放射を規制する権限を与えられており、

携帯電話の規制は明らかに FCCと共有されている。 
 
FCCについて何が言えるか? 
 
ハーバード大学の Safra Institute for Ethicsが発行した FCCに関する非常に参考になる文書「米連邦通信委員

会が業界に支配され規制されている可能性が高い米連邦通信委員会」［127］がありました。1996 年電気通
信法に関して、FCC の役割と電気通信産業の役割の両方が非常に重要であった理由が、この文書の一部に
示されている。 
 
この法律の第 332 条(c)(7)(B)(iv) は、驚くべきことに、そしてその副詞はここでは不可避的に最良に見えることから、地方自

治体から都市計画当局を締め出している。具体的には、タワーが FCC 規制に準拠している限り、タワーの免許を拒否する

ためにタワーの放射線の影響に関する健康上の懸念を挙げることはできない。 

 

連邦議会が国民を沈黙させる 
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通信法第 322条(c)(7)(B0(iv)) は、次の事項を規定する。 

いかなる州または地方政府またはその機関も、個人用ワイヤレスサービス施設の設置、建設について、当該施設が当該放

射に関する欧州委員会の規則に適合する限り、無線周波放射の環境への影響に基づいて規制してはならない。 

 

連邦議会は、地元の都市計画当局に先手を打って、自らの安全と健康を守る市民の権利とともに、インフラ整備の大騒ぎ

を引き起こした。政府のゴーサインと消費者のワイヤレス技術への旺盛な需要に支えられて、業界は 30万以上のサイトを設

置する自由裁量を手にした。教会の尖塔、学校の校庭、学校の屋上、木でさえ、これらの施設を収容できる。 

 
では、これらすべての結果はどうなるのだろうか。携帯電話基地局の近くに住む人々を対象に行われた 17
件の研究によると、携帯電話基地局から 300メートル (約 1000フィート) 以内にいる多くの人々が、第 1章
で挙げた多くのレビューで見つかった健康への影響のうち、六つの影響を受けていることがわかった。この

文献によると、携帯電話の電波塔から 300メートル以内に住んでいる人々は、広範な神経精神医学的影響、
細胞 DNA 損傷、がん、酸化ストレス、アポトーシスの増加 (細胞死) 、ホルモン作用に苦しんでいる。ま

た、第 3 章で述べたような心臓への影響や、高血圧、貧血もある。非常によく記録されている 2 つの EMF
の健康への影響は、生殖への影響と高濃度の細胞内カルシウムである。だからといって、携帯電話の基地局

の近くに住んでいる人たちにもこうしたことが起きているわけではなく、誰も見たことがないということ

にはならない。国民の約 30%が携帯電話の電波塔から 300 メートル以内に住んでいるため、健康への影響
は大きい。しかし、このことを知っている人はほとんどいないし、特に FCCや FDAを含むメディアや政府
は、これを極秘にしている。これら 17件の研究のうち米国で行われたものは一つもありませんでした。そ
の結果、米国が 30万を優に超える携帯電話の基地局から放射線を確実に浴びるようにしても、被曝がどの

ような結果をもたらすのかを決定することはまったくできませんでした。もちろん、私たちが住んでいる場

所の近くの携帯電話の電波塔だけでなく、私たちが働いたり学校に通ったりしている場所の近くや、ある程

度、街をドライブしているときにも影響を受けます。このような高濃度の曝露は必要ない。スイスは米国の

100 分の１、ロシアは米国の 1000 分の 1 も厳しい安全基準を設けています。現在私たちが目にしている健
康への影響は、暴露を増やすことなく将来さらに大きくなることは疑いない。なぜなら、これらの影響の多

くは累積的であり、最終的には不可逆的になるからである。 
 
私はあなたが FCC 全体をキャプチャされた機関文書として見ることをお勧めする [127] –それはインター
ネットから無料でダウンロードすることができる [127] 。非常に興味深く、腐敗に関する私のここでの短い
コメントに相当の情報を追加する。 
 
では、FCC は自社のウェブサイト [128] に及ぼす電磁界の影響について何と言わなければならないのだろ
うか。次のように関連するセクションをコピーしました。 
 
RF 放射線への比較的低レベルの曝露、すなわち有意な加熱を生じるレベルよりも低いレベルでは、有害な生物学的影響

の発生の証拠はあいまいであり、証明されていない。このような影響が存在する場合は、「非熱的」効果と呼ばれる。低レベ

ルの RF エネルギーへの曝露から生じる一連の生物学的影響の観察を記述する多くの報告が科学文献に現れている。しか

し、ほとんどの場合、さらなる実験的研究はこれらの効果を再現できなかった。さらに、研究の多くは (in vivo で) 全身に対

して行われていないため、このような影響がヒトの健康に有害であるという決定はなされていない。そのような影響の一般性と、

もしあればヒトの健康への関連性を決定するためには、さらなる研究が必要であることが一般的に合意されている。 
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一方、基準設定機関や政府機関は、最新の実験結果の妥当性を確認し、人の健康を守るために安全限界の変更が必

要かどうかを判断するために、最新の実験結果を引き続き監視している。(インデックスに戻る) 

 

人は有害な可能性のある電波のレベルにさらされることがあるのか? 

 

研究によると、一般市民が日常的に遭遇する RF エネルギーの環境レベルは、一般的に、著しい熱および体温上昇をもたら

すのに必要なレベルを、はるかに下回ることが示されている。しかし、特に高出力 RF 源の近くの職場環境では、人間が RF

エネルギーに安全に曝露するための推奨限度を超える場合がある。このような場合、RF エネルギーの安全な使用を確保す

るために、制限的措置または緩和措置が必要になることがある。(インデックスに戻る) 

 

高周波放射線でがんになるのか? 

 

一部の研究では、RF曝露とがんとの関連の可能性についても調べられている。現在までの結果は決定的ではない。いくつか

の実験データは、ある特定の条件下で曝露された動物における曝露と腫瘍形成との関連性を示唆しているが、結果は独

立して再現されていない。他の多くの研究では、がんや関連疾患との関連性を示す証拠は見つかっていない。米国食品医

薬品局は、携帯電話からの RF 被曝に関するこのトピックについて、次の Web サイトに詳しい情報を掲載している。FDA 

Radiation-Emitting Products Page。(インデックスに戻る) 

 
最初の段落を見てみよう。3 番目と 4 番目の文章では、非熱的影響が報告されているが、「ほとんどの場合、

それらは再現されていない」と述べている。それは本当か?違う。第 1章に挙げた 79件のレビューでは、そ
れぞれ、EMF の影響の一つ以上を実証した反復研究が見つかっている。複数の研究がないと、レビューを
発行できない。これらの影響の多くが何年にもわたって繰り返し検討されてきたという事実は、同様のパタ

ーンの証拠が長期間にわたって発見されてきたことを示している。FCC は、調査結果を再現できないとい
う主張には、科学的に妥当であるために広範な文書が絶対的に必要であるにもかかわらず、その主張に関す

る証拠を一切提示していない。この文書の違いは、第 1章に挙げられた 79件のレビューのいずれかが、FCC
の声明そのものよりも、FCC の声明の虚偽性を示すことに関してはるかに科学的であることを意味してい

る。 
 
コピーされたセクションの下部にあるがんに関する主張に進もう。FCC は、「低レベルの RF エネルギーへ
の曝露から生じる一連の生物学的影響の観察を記述する多くの報告が科学文献に現れている。しかし、ほと

んどの場合、さらなる実験的研究はこれらの効果を再現できなかった。さらに、研究の多くは (in vivo で) 
全身に対して行われていないため、そのような影響がヒトの健康に対する有害性を構成するという決定は

なされていない」と述べている。ここでは、前の段落で説明したセクションの詳細がないことに注意してほ

しい。ここにあるのは完全に文書化されていない FCCの主張であり、具体的な内容や EMF 暴露によるがん

の原因に関する 35 件のレビューそれぞれと明らかに矛盾する主張は一切ない。また、EMF 曝露後の細胞
DNA 損傷に関する 21 件のレビューにも明らかに矛盾しており、FCC はこれについて何も述べていない。
発癌過程 (癌の原因) は、通常、細胞 DNAにおける 1つ以上の変異、すなわち EMF曝露により生じること
が知られている 3 種類の細胞 DNA 損傷の各々により生じる変異で始まることが、何十年も知られている。 
 
ここで見られるようなパターン、つまり大まかな一般化の後に、文書化がまったくないか完全に不十分であ

るというパターンは、前述した業界のプロパガンダ [119,120] と、第 5章の初めに説明した Speit/Schwarzの
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議論にもあてはまる。これらのケースで見られるのは、事実を注意深く見ると、すべてがばらばらになって

いるということだ。FCC の声明も状況は非常に似ている。George Carlo の書簡 [125,126] と FCC が捕捉機

関 [127] の文書で強く示唆されているように、FCC がプロパガンダ機関として活動していることは間違い
ない。 
 
3つの質問:FCCは、自らが行ったこれらの声明が事実ではないことを知っているのだろうか。非熱的 EMF
効果が実際にどのように発生するかを知っているのか?それはその安全指針が私たちの健康を保護しないこ

とを知っているのか?この 3 つの問いに対する答えはイエスだ。どうしてわかるのか?私は 2016 年 9 月に
FCC に対して PowerPoint プレゼンテーションを行い、これらの重要な分野の調査結果を発表したので知っ
ている。その発表の 2日後に書いた私の説明は次の通りだ。 
 
Martin L.Pall 名誉教授は、非熱的マイクロ波周波数電磁界の主な作用メカニズムに関する Powerpoint プレゼンテーション

を FCC に提出した。 

 

私は 2016年 9月 21 日に米連邦通信委員会で、OETのチーフである Julius Knapp氏、OET/Technical Analysis Branch

の Branch Chief である Martin Doczkat 氏、そして Ed Mantiply のエンジニアである OET/Associate Chief 氏に会い、

Powerpointのプレゼンテーションを行い質問に答えた。提示は、非熱的マイクロ波と低周波 EMFsが電位依存性カルシウム

チャンネル (VGCC) 活性化を介して作用することを示した。この機序を示す最も重要な所見は,このような非熱的曝露によ

り生じる様々な作用が、 VGCC の遮断に非常に特異的な薬物であるカルシウムチャネル遮断薬により遮断または大幅に

低下する可能性があることである。このような低強度の非熱的曝露が VGCC を活性化する理由は, VGCC の電圧センサー

がこれらの EMFによって生成される電気力に非常に敏感であるためである。電圧センサーへの力は,電池の水相中の単一荷

電化学基への力よりも約 720 万倍高いと計算された。この非常に高い感度はまた、安全ガイドラインが約 720 万倍高すぎ

る EMF強度への曝露を可能にすることを予測する。 

 

このような VGCC活性化によって生じる作用は、主にこのような活性化によって産生される過剰な細胞内カルシウムレベルを

介している。過剰なカルシウムは、3 つの主要な経路を介して作用し、体内で効果を発揮する。治療効果は一酸化窒素シ

グナル伝達経路を介して生じるが、多くの病態生理学的効果はペルオキシ亜硝酸/酸化ストレス経路により生じる。過剰な

カルシウムシグナル伝達も病態生理学的効果をもたらす。 

 

非熱的 EMF曝露後に生じる多くの影響は、酸化ストレス、細胞 DNA 損傷、癌、広範な神経精神医学的影響、血液脳

関門の破壊、男性と女性の生殖能低下および様々な内分泌 (ホルモン) 変化を含む、これらの経路により生じる。 

 

パルス EMFは通常、非パルス (または連続波) EMF よりもはるかに生物学的に活性であることが長く知られており、この差は

VGCC 機構と一致するようである。全ての無線通信装置は脈動を介して通信するので、このような装置は特に懸念される。 

 

5G に関して 3 つの懸念が表明された。1.関与する非常に高い周波数のより強い吸収は、多数のアンテナの設置を必要とし、

損傷を与える曝露を避けることを本質的に不可能にする。2.より強い吸収は、これらの EMF が VGCC 電圧センサーの活性

化において特に活性であることを示唆する。3.パルスの非常に高いレベルと複雑さはまた、VGCC 活性化を介してより多くの

生物学的損傷をもたらす可能性がある。 

 

生物学的安全性試験の必要性についての実質的な議論があった。その議論は、高密度で異なるタイプの VGCC を有する
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培養細胞の使用に焦点を当てた。反応は,細胞内カルシウム濃度のモニタリングまたは一酸化窒素電極を用いた一酸化窒

素産生の測定によりモニタリングできる。 

 

Martin L. Pall 
Professor Emeritus 
martin_pall@wsu.edu 
 

 

外交界では有意義で生産的な会議だと思われていたが、それ以降、FCCは彼らの立場を倍加させ、さらに 5 
Gを推進し、我々が現在直面している巨大危機の状況につながっている。今回の会議で議論された方法を使

って、実際に 5G放射を生物学的に安全性を検証するのではなく、FCCは本物の 5 G放射の生物学的安全性
を検証することなく、数千万の 5 Gアンテナを製造することを選択した。それが私たちの狂気である。 
 
FDAについては? 
 
米国食品医薬品局 (FDA) は、マイクロ波周波数の電磁波を発する機器を規制する権限を与えられた。FDA
がすでに医療機器の安全性を規制していることを考えると、これは不合理な決定ではない。FDA は追加資
金なしでこの責任を与えられた。だから明らかに、それができることで、それは明らかに制限されていた。 
 
FDAが行ったことは、米国食品医薬品局と米国携帯電話通信産業協会 (CTIA) との間で 1999年 10月 20日
付で、携帯電話研究における共同研究提案に関するレター・オブ・インテント (Letter of Intent for Proposed 
Collaboration in Mobile Phone Research) [129] を発行することであり、これには共同研究開発契約 (CRADA) 
が含まれることになる。その後、Letter of Intentの中で、the Initial Research Under the CRADA [129] の下で、
「最初に実施される研究は、WTR によって以前に実施されたが、遺伝物質に対する構造的影響を検出する
試験である小核試験を用いて公表されていない研究の知見を追跡するものである。小核試験を用いた RF 暴

露試験の文献中の研究データは矛盾しており、追跡調査研究が必要である」と述べている。FDAは、これら
の研究が矛盾しているという業界の主張を受け入れていますが、異なる状況下で行われた研究では矛盾し

ていない。 
 
CRADAの基本的なアプローチは、産業界が実施すべき研究に資金を提供し、どのような研究を誰が、どの

ように、どのような情報をその後に発表すべきかを決定するというものであった。 
 
ジョージ・カルロ博士が、前に述べたように、電気通信会社のトップに非常に重要な手紙を書いたことを覚

えているかもしれない。その手紙の日付は手紙の日付または意図の 2週間前だった。Carloの手紙には、「私

が特に懸念しているのは、業界の一部が FCC、FDA、WHOに...を徴集するために行っていると思われる行

動だ」と書かれている。Carloは、その時点まで業界のインサイダーだったので、どうやら FDAが腐敗して

いるか、合意文書が書かれる 2週間前に通信業界の一部から徴用されたと考える理由があったようだ。私は

これが FDAが腐敗したという決定的な証拠だとは考えていないし、全く証拠にならないと主張することも

できる。しかし、それは私たちがこの問題をさらに調査する必要があることを示唆する。 
 
この CRADA [130] の結果に進もう。FDA は、CRADA から以下の知見を報告している:「FDA と米国細胞
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通信・インターネット協会 (CTIA) との共同研究開発契約 (CRADA) の結果、遺伝毒性に関連するメカニズ
ム研究と曝露評価研究の 2つのトピックに焦点を当てた研究プロジェクトが生まれた。CRADAを通じて資
金提供されたすべての研究は完了しており、携帯電話からの高周波 (RF) 放射線への曝露と健康への悪影響
との間に関連性は認められなかった」。私はこれらの研究のコピーを得ることができなかったので、それら

についてコメントすることができない。 
 
また、米国科学アカデミー (NAS) が EMF に関するワークショップを開催し、これが 2008 年の NAS 報告
書につながりました。この 2008 NASレポートには、 [130] からアクセスできる。これは 2008年にすでに
知られていたことの多くを省いた有用な報告であると私は考えているが、明確な非熱的影響がないとは言

わず、神経学的影響の研究を特に必要としており、「神経ネットワークは感受性の高い生物学的標的である」 
ことを示唆している。それはまた,非熱的効果をもたらすかもしれない生物物理学的または生化学的分子機
構に関する多くの研究を必要とする。それはまた、がんについてもっと多くの研究を要求する。VGCC活性
化が最も重要であるが、必ずしも唯一の生物物理学的機構ではないことの同定を含めて、 2008年以来、こ
れら三つの分野の各々において大きな進歩があった。FDAに関する問題は、2008年の報告書にも、その後
のいくつかの分野での進展にも、FDAが全く注意を払っていないことである。 
 
これらの EMF の影響について FDA が現在述べていることに注目してみましょう。FDA のウェブサイト 
[131] には以下のように記載されている。 
 
特定の健康上の問題と、携帯電話の使用による高周波電磁界への曝露との間に関連があるのか。 

 
現在までに実施されたほとんどの研究の結果は、存在しないことを示している。さらは、接続が失敗したことを示す少数の研

究を再現して確認しようとした。最新のデータによると、FDAは科学的証拠の重みは、携帯電話からの高周波への曝露と健

康への悪影響との関連性を示していないと考えている。それでも、長期にわたる携帯電話使用の影響や小児集団への影

響など、知識のギャップに対処するために追加の研究が必要であるというコンセンサスがある。 

 
前のセクションで FCCが同様の声明を出しており、世界最大の携帯電話メーカーである Samsungも同様の
声明を出している [132] 。 
 
過去 15 年にわたって、科学者たちは携帯電話が発する高周波エネルギーの生物学的影響を調査してきた。RF エネルギー

に関連する生物学的変化を報告した研究者もいるが、これらの研究は再現されていない。発表された研究の大半は、携

帯電話からの高周波への曝露と健康問題との関連性を示すことに失敗している。 

 
FDA の声明もサムスンの声明も、ここで考慮されている可能性のある影響や、そのような検討にどのよう

な文献が用いられたのかについては、何も示唆していない。これらの記述は完全に文書化されておらず、し

たがって非科学的であると見なされなければならない。第 1章では、それぞれが一つ以上の効果の存在を示
しているという 79 件のレビューを行った。12~35 件のレビューでは、それぞれ 8 つの異なる影響が報告さ
れた。そのようなレビューは広範囲に文書化されなければならず、さもないと公開されない。したがって、

これらのレビューのいずれも、FDA、FCC、サムスンの声明が反対の主張をまとめたものよりも、1つ以上
の影響の存在を強く主張している。FDAの声明で奇妙な点の 1つは、このようなマイクロ波/高周波デバイ
スの安全性を規制する任務を負っているにもかかわらず、携帯電話について具体的に言及していることだ。
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私が以下で行ったことは、携帯電話の放射線の影響に完全に、あるいは大きく焦点を当てた 16のレビュー
をまとめ、携帯電話の放射線によってどのような具体的な影響があることがわかったかを見ることだ。私は

その効果を以下にまとめる。 
 
表 5：携帯電話の効果とそれぞれに見られる効果に関するレビュー 
 
携帯電話の影響関するレビュー  調査結果 
La Vignera S, Condorelli RA, Vicari E, D'Agata R, Calogero AE. 2012 Effects of the exposure to mobile phones on 
male reproduction: a review of the literature. J Androl 33:350-356. 
男性の生殖に対する複数の影響 
 
Makker K, Varghese A, Desai NR, Mouradi R, Agarwal A. 2009 Cell phones: modern man's nemesis? Reprod 
Biomed Online 18:148-157. 
細胞DNA損傷、神経学的/神経精神医学的影響、アポトーシス 
 
Yakymenko IL, Sidorik EP, Tsybulin AS. 1999 [Metabolic changes in cells under electromagnetic radiation of mobile 
communication systems]. Ukr Biokhim Zh (1999), 2011 Mar-Apr:20-28. 
アポトーシス,酸化ストレスの増加,細胞内カルシウムの増加 
 
K Sri N. 2015 Mobile phone radiation: physiological & pathophysiological considerations. Indian J Physiol Pharmacol 
59:125-135. 
男性不妊症、細胞DNA損傷、メラトニンの低下、ストレスタンパク質発現の増加 
 
Nazıroğlu M, Yüksel M, Köse SA, Özkaya MO. 2013 Recent reports of Wi-Fi and mobile phone-induced radiation on 
oxidative stress and reproductive signaling pathways in females and males. J Membr Biol 246:869-875. 
酸化ストレス、雌雄の生殖シグナル伝達機能障害 

	
Yakymenko I, Sidorik E. 2010 Risks of carcinogenesis from electromagnetic radiation and mobile telephony devices. 
Exp Oncol 32:729-736. 
癌,細胞DNA損傷,アポトーシス対側ではなく同側頭部のがん発生率が高い 
 
Zhang J, Sumich A, Wang GY. 2017 Acute effects of radiofrequency electromagnetic field emitted by mobile phone 
on brain function. Bioelectromagnetics 38:329-338. doi: 10.1002/bem.22052. 
神経機能障害 
 
Kundi M, Mild K, Hardell L, Mattsson M. 2004 Mobile telephones and cancer – a review of the epidemiological 
evidence. J Toxicol Env Health, Part B 7:351-384. 
がん－疫学的レビュー 
 
Hardell L, Carlberg M, Soderqvist F, Hansson Mild K. 2008 Meta-analysis of long-term mobile phone use and the 
association with brain tumors. Int J Oncol 32:1097- 1103. 
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携帯電話の長期使用と脳腫瘍に関するがんメタアナリシス 
 
Hardell L, Carlberg M. 2013 Using the Hill viewpoints from 1965 for evaluating strengths of evidence of the risk for 
brain tumors associated with use of mobile and cordless phones. Rev Environ Health 28:97-106. doi: 
10.1515/reveh-2013-0006. 
携帯電話およびコードレス電話の放射線は、ヒルの因果関係判定基準 (疫学における因果関係の最も重要
な基準) に基づいて脳腫瘍を引き起こした 
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risk for glioma and acoustic neuroma. Pathophysiology 2013;20(2):85-110. 
神経膠腫および聴神経腫瘍のリスク増加に関連する携帯電話およびコードレス電話への曝露同側頭部のよ

り高いがん増加 
 
Davis DL, Kesari S, Soskolne CL, Miller AB, Stein Y. 2013 Swedish review strengthens grounds for concluding that 
radiation from cellular and cordless phones is a probable human carcinogen. 
Pathophysiology 20:123-129. 
携帯電話とコードレス電話の放射線は発がん物質の可能性がある対側ではなく同側頭部のがん増加 
 
Morgan LL, Miller AB, Sasco A, Davis DL. 2015 Mobile phone radiation causes brain tumors and should be 
classified as a probable human carcinogen (2A). Int J Oncol 46(5): 1865-1871. 
携帯電話の放射線は脳腫瘍の原因となるため、ヒトへの発がん性が疑われる物質に分類すべきである 
 
Bielsa-Fernández P, Rodríguez-Martín B. 2017 [Association between radiation from mobile phones and 
tumour risk in adults]. Gac Sanit. 2017 Apr 12. pii: S0213-9111(17)30083-3. doi: 10.1016/j.gaceta.2016.10.014. 
携帯電話リスクと腫瘍リスクとの関連 
 
Prasad M, Kathuria P, Nair P, Kumar A, Prasad K. 2017 Mobile phone use and risk of brain tumours: a systematic 
review of association between study quality, source of funding, and research outcomes. Neurol Sci. 2017 Feb 17. doi: 
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携帯電話の使用と脳腫瘍との関連性は、業界から資金提供を受けた研究よりも独立して資金提供を受けた

研究の方が高い 
 
Miller A. 2017 References on cell phone radiation and cancer. https://ehtrust.org/references-cell-phone-radio- 
frequency-radiation-cancer/ (Accessed Sept. 9, 2017) 
これは、携帯電話の放射線とがんに関する研究の参考文献だ。大半は、携帯電話ががんを引き起こすとい

う見解を支持している。 
 
表5終わり----- 
 

これらのレビューで明らかになった携帯電話の放射線の影響（表 5）は、男性の生殖機能の低下、女性の生

殖機能の低下、細胞の DNA損傷の増加、神経学的・精神医学的影響、ストレスタンパク質合成の増加、細胞
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内カルシウムの増加、アポトーシス、メラトニンの低下、酸化ストレス、がん（10件）、特に同側のがんの

増加（3件）である。このように、1つ以上のレビュー論文で発表するに足る十分な証拠がある携帯電話の

影響は 11種類ある。これらの影響はそれぞれ、他のマイクロ波周波数の EMFに反応して起こることが示さ

れており、したがって、より広範な EMFが原因であると考えられるべきである。 

 

2009年から 2013年の期間に該当する本物の携帯電話の一次文献研究である第 5章の表 4の要約は次のよう

に始まっている。「表 4に記載されている研究に目を通すと、酸化ストレス／フリーラジカルの損傷、組織

構造の変化（リモデリングと呼ばれることもある）、細胞の DNA損傷、男性の生殖能力（女性の生殖能力に

ついても 1 つ）、行動の変化、神経学的な変化に関する複数の研究がある。また、インスリン／2 型糖尿病

（ホルモンの影響）に関する研究も 1件ある。このことから、多数のレビュー（第 1章）で広範囲に記録さ

れている 5つの影響が、これらの研究では携帯電話の放射線によって生じることがさらに実証されている。

さらに、第 3章で取り上げた組織リモデリングとプロテオミクスの変化も、ここでさらに実証された」。 

 

表 4 と表 5 および前 2 段落からわかるように、携帯電話の放射線の影響について繰り返し発見されている

膨大な量の文献があり、その影響は、完全に文書化されていない非特異的な FDAの主張を否定するものであ

る。 

 

FDAの声明文の別の部分を見てみましょう。他の部分との類似性も示されている [131] 。 

 

高周波エネルギーの生物学的効果を、他の種類の電磁エネルギーの効果と混同してはならない。 

 

X 線やガンマ線に見られるような非常に高いレベルの電磁エネルギーは、生物組織をイオン化することができる。イオン化とは、

電子が原子や分子の通常の位置からはぎ取られる過程である。それは遺伝物質である DNA を含む生物組織を永久的に

損傷する可能性がある。 

 

ラジオ波およびマイクロ波の両方を含む高周波エネルギーに関連するエネルギーレベルは、原子および分子のイオン化を引き

起こすには十分に大きくない。したがって、RF エネルギーは非電離放射線の一種である。他の種類の非電離放射線には、

可視光、赤外線 (熱) 、および比較的低い周波数を有する他の形態の電磁放射線が含まれる。 

 

これは、サムスンの別の声明や FCCの声明とほぼ同じだ。以下は Samsungの声明 [133] である。 

 

RF エネルギーの生物学的影響を他のタイプの電磁エネルギーの影響と混同してはならない。 

 

X 線やガンマ線に見られるような非常に高いレベルの電磁エネルギーは、生物組織を電離することができる。電離とは、電子

が原子や分子の通常の位置からはぎ取られる過程である。それは遺伝物質である DNA を含む生物組織を永久的に損傷

する可能性がある。 

 

電波とマイクロ波の両方を含む無線周波数エネルギーに関連するエネルギーレベルは、原子や分子のイオン化を引き起こす

には十分ではない。したがって、RF エネルギーは非電離放射線の一種である。他の種類の非電離放射線には、可視光、

赤外線 (熱)、および比較的低い周波数を有する他の形態の電磁放射線が含まれる。 
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RF エネルギーは粒子をイオン化しないが、大量に摂取すると体温が上昇し,組織損傷を引き起こす可能性がある。体の 2 つ

の部分 (眼と精巣) は、過剰な熱を逃がすための血流が比較的少ないため、RF 加熱に対して特に脆弱だ。 

 

FDAの声明文の 3つの段落は、サムスンの声明文の最初の 3つの段落とまったく同じだ。サムスンの声明の

最後の段落は FDAの声明から削除された。このことから、FDAの声明が逆ではなく業界の以前の声明から導

かれたものであるか、あるいは両方ともサムスンの声明と同様の以前の声明から導かれたものであること

は明らかである。 

 

これらのタイプの文は、次のような短い文になる。 

 

非電離放射線は、DNA の化学結合を含む化学結合を切断するのに十分なエネルギーをもたない光子から成る。 

 

これらの記述はすべて技術的に正しい。また、非常に誤解を招きやすい。間接的影響を含む非電離非熱的 EMF

曝露の影響がないことを意味する、と誤解されることが多い。生物学の複雑さを考えると、起こりうる間接

的な影響はたくさんある。しかし、われわれの状況はそれをはるかに超えている。なぜなら、ほとんどの効

果は VGCC の活性化を介して生じ、下流の効果としてペルオキシナイトライト(第 2 章図 1)のフリーラジカ

ル分解産物を生じることがわかっているからである。これらのフリーラジカル分解産物は、電離放射線がこ

れらの同じ分子を攻撃する方法と非常によく似た方法で、DNA、タンパク質、および他の生物学的成分を攻

撃する。電離放射線は、1927 年にノーベル物理学賞を受賞したアーサー・コンプトン氏によって示されま

した。コンプトン散乱と呼ばれる現象によって、電離放射線は大量のフリーラジカルを生成し、そのフリー

ラジカルが電離放射線の生物学的影響の大部分を引き起こしていることを示したからだ。そのため、電離放

射線は危険だが非電離放射線は危険ではないという業界の主張は誤りであり、どちらもフリーラジカルの

生成を介して同様の作用をもたらす。しかしながら、非電離放射線の危険性は、Speit/Schwarzの議論の最

後の第 5 章の前半で議論されていることのために、ある条件下では電離放射線の危険性を上回るかもしれ

ない。EMF活性化がペルオキシ亜硝酸分解生成物ラジカルに至る過程には 3つの過程があり、それぞれが高

レベルの増幅(それぞれは第 5 章の p.29)を示す。このように、潜在的に、そして実際にマイクロ波周波数

EMFは、適切な条件下で、同様のエネルギーレベルの電離放射線から生じるよりもはるかに効率的なフリー

ラジカル生成を生成することができると私は確信している。 

 

FDAは長い間、真実をあからさまにごまかしてきた。例えば、2003年に公開された Microwave Newsの記事

は、1993年に FDAで起こったことについて以下のように説明している [134] 。 

 

1993年の FDA メモデータ 「強く示唆する」 電子レンジは癌を促進する可能性がある。 

 

携帯電話の脳腫瘍リスクに対する一般の関心が高まっていた 1993 年春、米国食品医薬品局 (FDA) の生物学者らは、

利用可能なデータはマイクロ波が 「がんの発生を加速する」 ことを 「強く示唆する」 と結論づけた [134] 。この評価は、

情報自由法に基づいて Microwave Newsが最近入手した内部機関のメモからのものである。 

 

「われわれに知られている約 8件の慢性動物実験のうち、5件で悪性腫瘍数の増加、腫瘍の進行の加速、またはその両方

が認められた」と、メリーランド州ロックビルにある FDA 医療機器・放射線保健センター (CDRH) の Dr. Mays Swicord と Dr. 

Larry Cressは述べ、癌リスクを支持する臨床検査 (in vitro) からの他の証拠も指摘した。 
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しかし、当時の公式声明では、NSA はこれらの調査結果を軽視していた [134] 。例えば、2 月初旬に発表された Talk 

Paper の中で、FDA は 「 (マイクロ波の) 低レベルが有害作用を引き起こす可能性を示唆する限られた証拠」 があると述

べた。 

 

「 (携帯電話からの) (マイクロ波) レベルが実験動物における癌の発生を加速することを示唆する研究がいくつかあるが、こ

れらの結果が携帯電話の使用に当てはまるかどうかについては、科学者の間に多くの不確実性がある」 と FDA は付け加え

た [134] 。 

 

私は意見が三つある。第一に、第 1章のがんとの因果関係に関するリストにある 35件の引用文献を見ると、

腫瘍プロモーションに関する同様の証拠を提供する 8つの引用文献 (#s 2-7&15&19) があり、そのうちの 4

つ (#s 3-6) は、上述の FDAのメモおよび公式声明の時点である 1993年頃に公表されたものである。した

がって、査読済みの一次文献や FDA内部メモと同様の結論をもたらしたレビュー論文を含む、実質的な文献

が存在した。このメモの重要性は、FDAがこれらの所見を知っており、隠蔽することを選択したことである。 

 

第二に、1993 年のメモのレトリックを、このセクションで引用されている現在の FDA ウェブサイトからの

最初の引用と比較すると、いくつかの顕著な類似性が見られるだろう。両者とも、最初は特定されていない 

「いくつかの研究」に言及し、その後、不確実性が高まり、最終的にこれらの知見が携帯電話の電磁波に適

用されるかどうかについて疑問が生じている。FDA のレトリックのパターンはこの 25 年間あまり変わって

いない。 

 

FDAのウェブサイトから引用した中間の声明文を含めると、3つの FDA 声明文があり、それぞれが生物学的

影響を軽視しており、それぞれが広範な査読済みの独立した科学文献によって強く反論されている。FDAが

業界によって堕落したと言えるかどうかは分からないが、25 年も腐敗したかのように機能していると言え

るだろう。 

 

2009年半ば、FDAの新コミッショナーであるMargaret A.Hamburg氏と首席副コミッショナーである Joshua 
M.Sharfstein氏は、New England Journal of Medicine [135] に以下のような解説記事を掲載した。 
 
「公衆衛生機関が直面する最大の課題の一つは、リスクコミュニケーションである。... FDA の仕事は、教育、規制、執行を

通じてリスクを最小化することだ。これらすべての業務において信頼性を確保するために、政府機関はリスクと便益について、

またリスクを最小化するために組織や個人ができることについて、頻繁かつ明確に伝達しなければならない。FDAのように、米

国人が完全な情報がない中で医薬品、器具、食品、または栄養について選択しなければならない場合、FDA は合理的な

ガイダンス (不必要な不安を引き起こすのではなく情報を提供するガイダンス) の提供を遅らせることはできません。これらの

コミュニケーションが信頼性を持つためには、科学に基づいて決定を下す機関を国民が信頼しなければならない」 

 
これらは賞賛に値する目標だったし、そうである。私の知る限りでは、EMFの影響に関して、FDAはその
コミュニケーションや決定を科学に基づいていない。 
 
 
第 6章のまとめ 
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第 6章で論じた分野では、米国の科学の最優先事項であったものが完全に崩壊した。米国政府が実験研究や
疫学研究のための資金を提供しなくなったために崩壊した。米国と国際的な科学者への攻撃、ヘンリー・ラ

イ博士への攻撃とともに米国で始まった攻撃のために崩壊した。業界の積極的なプロパガンダのために崩

壊した本物の科学とは関係のないプロパガンダだ。それは、無線周波数曝露の基準を設定する委員会のあか

らさまな腐敗と、FCCと FDAの起こりうる事実上の腐敗のために崩壊した。電気通信業界は、ジョージ・

カルロ氏から 1999年に受け取った手紙以来、自社のアプローチに伴う問題の多くを認識していました。2016
年 9月に私が FCCに提出して以来、FCCは科学的知見をより多く認識してきたし、FDAも 1993年以来、
逆の知見を認識してきた。 
 
これらの多くは国際的に行われているが、米国はこの過程でしばしば世界をリードしてきた。私たちがこれ

までに見てきた科学や科学に対する一般の人々の理解を損なうような行為はすべて、電磁界の影響を受け

る人々がさらなる害から身を守ることをはるかに困難にする影響がある。多くの影響が蓄積され、深刻化す

るにつれて不可逆的になり、少なくとも数千万人のアメリカ人や世界中の何億人もの人々に影響を与える。

業界や規制機関は、科学的に妥当な情報を得ることを困難または不可能にしており、人々がこれらの影響の

蓄積から自らを守ることを困難または不可能にしており、深刻な不可逆的影響をもたらしている。このプロ

セスに協力している米国および国際機関を含め、関与している各組織は、その結果に対して重要な責任を負

っている。ダメージは数千万人から数億人をはるかに超えていると思いますなぜなら私たちは脳の機能生

殖機能 DNAに深刻な影響を与え続けているからだ。そして、その影響は地球上の全ての技術先進国を崩壊
させ大きな変化をもたらさないだろう。私の考えでは、5 Gがなくても、それはかなり急速に起こるだろう
が、5Gはプロセスを大幅に加速し、新たなひどい影響を与えるかもしれない。 
 
 
 
第 7章：5 Gの大きなリスク:私たちが知っていることと知らないこと 
 
5 Gを理解するために不可欠な 2つの問題についてはすでに述べたが、1つは、ほとんどの場合、パルス EMF
は非パルス EMF (しばしば連続波と呼ばれる) よりもはるかに生物学的に活性であることである。第二に、
起電力は VGCC の電圧センサーに力を与え、これらのカルシウムチャネルを開き、過剰なカルシウムイオ
ンを細胞内に流入させることによって作用する。電圧センサーはこれらの電気的な力に非常に敏感なので、

安全指針では 720万倍も高すぎる起電力にさらされることを許している。 
 
業界が 5 Gの超高周波に移行することを決めた理由は、このような超高周波では、マイクロ波領域でも低周
波でより多くの情報をより多くの脈動を介して伝送することが可能になるからだ。したがって、5 Gは、現
在さらされている電磁界よりもはるかに大きなパルスを伴うことが保証される。したがって、5 Gの生物学
的安全性試験では、5 Gに存在する可能性のある非常に短期的なスパイクを含む非常に速いパルスを使用す
る 必 要 が あ る 。 5G で 使 用 さ れ る 予 定 の 追 加 プ ロ セ ス と し て 、 フ ェ ー ズ ド ア レ イ 
(https://en.wikipedia.org/wiki/Phased_array) がある。ここでは、複数のアンテナ素子が一緒に作用して、5 G用
に設計された高パルス電界を生成し、浸透を増大させる。5 Gは、使用されるために特に強力なパルスを必
要とし、それ故、特に危険であり得る。 
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私の知る限り、5Gのミリ波周波数に関する唯一のデータは、本物の 5Gではなく、5 Gのミリ波周波数範囲
の非パルス EMFを使用したものであり、そのようなミリ波は VGCC活性化の多くの下流効果を生じること
が示されている。あるミリ波の研究では、VGCCと電位依存性カリウムチャネルの両方を活性化することが
示され、他の EMFと同様に、電圧センサーを介して作用することが示唆された [136] 。このようなデータ
からは、生物学的に活発な本物の超高パルス 5 Gがどのようになるかについてはほとんど何もわからない。
Ryan氏も Viciunas博士も、EUのすべての人を 5 Gの放射線で苦しめ、本物の 5 Gの安全性を確認する生物
学的なテストすらせずに、膨大な数の 5 Gアンテナを 10個も出す準備ができているという彼らの発言から、
米国の FCCの立場はさらに悪化していると思う。FCCは、このような全くテストされていない曝露を許容

するだけでなく、米国の一部にアンテナがすでに設置されているように、5 Gアンテナの設置を積極的に推

進している。衝撃的な行動がますます衝撃的でなくなっている世界では、EUと米国の見解と行動は衝撃的
だと思う。アメリカの状況は大衆の狂気だ。自分のことをアメリカ人よりもずっと思いやりがあると思って

いるヨーロッパ人が、本当にもっと思いやりがあることを願っていた。 
 
なぜ 5 Gはこれほど多くのアンテナを必要とするのだろうか。5 Gの放射線は、さまざまな物質に吸収され

るためだ。5 Gが局所壁を十分に貫通できるように、数軒の家ごとに 1つのアンテナを設置して、より多く
のアンテナを使用する方法である。そのような吸収は、通常、荷電基との相互作用を含み、そのような高い

吸収は、荷電基に力をかけることを含む可能性が高い。このような力は、EMFが VGCCを活性化する方法
であるため、5 G放射が VGCC活性化において特に活性化される可能性が高いと考えられる。 
 
まとめると、5 Gは以下の 4つの理由から特に危険であると予想される。 
1. 非常に多くのアンテナが計画されている。2. 浸透を確実にするために使用される非常に高いエネルギー

出力。3. 異常に高いパルスレベル。4. 5 G周波数の見かけ上の高レベル相互作用は、おそらく電圧センサー
の荷電グループを含む荷電グループ上で起こる。 
 
通信業界が主張しているのは、5 G放射は主に人体の外側 1~2 mmに吸収されるので、その影響を心配する
必要はないということだ。それにはいくらかの真実があるが、それから得られる結論をより疑わしいものに

するいくつかの警告もある。いずれにしても、5 Gのこれらの表面効果は、体積に対する表面比がはるかに

高い生物に特に強い影響を与える。したがって、私は多くの生物が私たちよりもはるかに大きな影響を受け

ると予想する。これには、昆虫や他の節足動物、鳥類、小型哺乳類、両生類が含まれる。樹木には葉や生殖

器官があり、それらが高度に露出しているため、大きな樹木を含む植物も含まれる。私は、5 Gの結果とし
て大規模な生態学的災害が起こると予想している。これには、EMF への曝露が植物をより可燃性にするた
め、大規模な火災が含まれる。 
 
しかし、人間の話に戻ろう。業界はまた、より従来のマイクロ波周波数 EMFは実質的に本体の外側 1 cmに
限定されると主張している。しかし、人間の脳の奥深く、心臓、ホルモン系への影響のため、それは真実で

はないことがわかっている。体内深部での影響を示す最も重要な二つの研究は、おそらく新生仔ウシの白内

障形成に関するスイスの Hässig 教授らの研究である [137,138] 。この 2つの研究は、携帯電話基地局 (携帯
電話基地局とも呼ばれる) の近くで妊娠中の牛が放牧されている場合、その子牛は白内障の発生率が非常に
高くなることを明らかに示している。これらの知見から、発育中の胎児は母親の体の奥深くにあり、EMF 暴

露から高度に保護されるべきであるが、そのように保護されていないことがわかる。また、スイスの EMF
安全ガイドラインは、欧州の他のほとんどの地域、米国、カナダ、および世界の他のほとんどの地域の安全
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ガイドラインよりも 100倍も厳しいため、より一般的な安全ガイドラインでは、過度の曝露と影響の浸透を

許すことになる。マイクロ波周波数電磁界が人体の外センチメートルでのみ作用するという業界の主張は、

明らかに誤りである。 
 
それでは、従来のマイクロ波周波数電磁界と 5 G 放射の両方が、体内でどのように深く作用するのだろう
か。EMF の電気的効果が電圧センサーを活性化し、直接の電気的力が体内で急速に減衰することを正確に
観察することができます。ではどうすれば深い効果が得られるのか？その答えは、電磁界の磁気部分が電気

部分よりもはるかに深く浸透することが何十年も前から知られているからだと思う。磁場は、身体の水相に

溶解した移動可能な荷電基に力を与え、荷電基の小さな個々の動きは、低強度ではあるが、同じ周波数およ

び同じパルスパターンを運ぶ、元の EMFの電場と本質的に同一である電場を再生することができる。この
例は Lu and Ueno [139] の研究に示されている。電圧センサーは電気的な力に非常に敏感であり、その理由
の一部は細胞膜を横切る電界の非常に高いレベルの増幅であるため、私たちは私たちの体内深くに EMF効
果を生成するほぼ完璧な方法を持っている。 
 
私は、5 G が、低周波 EMF ですでに見たような効果をもたらすのではないかと非常に心配しているが、そ
れよりもずっと深刻だ。私はまた私たちが質的に違う反応を見ることを心配する。後者のタイプの 3つの可
能な例と 1 つの定量的な例を挙げよう。4 種類の失明の各々は,原因因子として VGCC 活性化の下流効果を
有する:白内障、網膜剥離、緑内障および黄斑変性。眼内の水および硝子体液は、眼内の電場の再生のための

理想的な環境である。したがって、私たちは四つのタイプの盲目のそれぞれについて巨大な伝染病を持って

いるかもしれない。もう 1つの懸念は、第 5章で EMFが影響することが示された腎機能障害に焦点を当て

ている。腎臓には、血液だけでなく尿にもなる大量の水分があり、電界の再生を効率的に行うことができる。

このような再生は、腎機能に不可欠な糸球体濾過と再吸収の両方に影響を与えると予想される。これは 5 G
が腎不全を非常に大きく増加させることを意味するのか？それを知る唯一の方法は、本物の 5 G 放射線の
生物学的安全性試験を行うことだ。3つ目の例を挙げよう。胎児や非常に幼い赤ちゃんは、大人よりもずっ

と多くの水分を体内に持っている。したがって、それらは電場の再生の大幅な増加のため、5 Gの影響に対
する特別なリスクである可能性がある。ここではあらゆる可能性が考えられる。二つ提案させてほしい。催

奇形性のために自然流産が大流行するかもしれない。もう一つの可能性は、自閉症の子どもが 38人に一人
の割合で生まれるのではなく、それ自体が恐ろしい状況であるが、二人に一人または過半数が自閉症で生ま

れる可能性があるということだ。こうしたことが起こるかどうかはわからないが、私たちが取っているリス

クはこのようなものであり、考えられるリスクは他にもたくさんある。何千万もの 5 Gアンテナを安全性の
生物学的テストなしに設置することは、世界の歴史の中で誰もが経験したことのない愚かなアイデアだ。 
 
このことは、最初のポイントに立ち返ることになる。5 Gの安全性試験を行う唯一の方法は、本物の 5 Gの
生物学的安全性試験を行うことだ。第 6章で見たように、これを比較的簡単に、比較的低コストで実現する
方法を私は発表し、FCCにその方法を伝えた。これらのテストは、業界から完全に独立した組織によって行
われる必要があり、ICNIRPと SCENIHRの両方、および他の多くの組織を除外する。 
 
今、私たちは EUに特に関連している予防原則に入るが、私たち全員に教訓があるかもしれない。 
 
 Vinciūnas博士の最後の段落は以下の通りだ:「5 G製品の流通を停止するために、EUの予防原則に頼るの

は、あまりにも思い切った措置のようだ。まず、この技術がどのように応用され、科学的証拠がどのように
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進化するかを見る必要がある。欧州委員会は、欧州市民の健康を可能な限り高いレベルで保護することを考

慮し、そのマンデートに沿って、科学的証拠に遅れないようにすることを保証してほしい」。 
 
第 191条では、予防原則を次のように定義している。 
 
「欧州委員会によれば、予防原則は、科学的かつ客観的な評価によって特定された現象、製品またはプロセ

スが危険な影響を及ぼす可能性がある場合、その評価によってリスクを十分な確実性をもって決定するこ

とができない場合に発動される。 
 
原則の活用は、リスク分析の一般的な枠組み（リスク評価の他にリスク管理やリスクコミュニケーションが

含まれる）に属し、特に意思決定段階に対応するリスク管理の文脈にある。 
 
欧州委員会は、予防原則は潜在的なリスクが発生した場合にのみ発動されるものであり、恣意的な決定を正

当化するものではないことを強調している。 
 
予防原則は、以下の 3つの予備条件が満たされた場合にのみ発動することができる。 
 
潜在的有害作用の特定 
入手可能な科学的データの評価 
科学的不確実性の程度」。 
 
今の問題は、5 Gについてはどうなのかということだ。5 Gに関しては、この文書の他の箇所に記載されて
いる影響と同様の、あるいはより深刻なリスクがあるという強い疑いがある。本物の 5 G放射線の生物学的
安全性試験はない。したがって、5 Gについてはリスク評価が全く行われていないため、リスク分析やリス
ク管理は行われておらず、予防原則適用の要請は時期尚早であると Vinciūnas博士は主張している。しかし、
予防原則の使用を求める要請は時期尚早ではなく、必要なリスク分析とリスク評価を行ったとする欧州委

員会の主張である。これは私たちが住んでいる奇妙な世界だ。 
 
欧州委員会は、欧州市民を非常に深刻な健康被害から守るために何もしておらず、米国の FDA、EPA、およ
び米国国立がん研究所は、米国市民を守るために何もしていない。米国の連邦通信委員会はそれより悪く、

われわれの健康を理不尽に無視している。 
 
次のように締めくくろう。我々の歴史の中には、人々が、しばしば克服できないと思われていたものに対し

て、強力な破壊力に立ち向かってきた点がある。それらの人々は私たちの歴史の中で最も尊敬されている人

たちだ。そうしなかった人々は、私たちの歴史の中で最も軽蔑された人々である。私たちが向かっている方

向性を考えると、今から 100年後、さらには 30年後にも私たちを記録してくれる歴史家がいるかどうか、
まったく確信がもてない。しかし、私たちがそれを成すなら、それが私たち全員を判断する規準になること

は間違いない。 
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