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Vplyv 5G na zdravie

Sucasny stav poznatkov o karcinogénnych a reprodukcnych/vyvojovych
rizikach suvisiacich s 5G, ako vyplyvaju z epidemiologickych studii a
experimentalnych studii in vivo

Nadchdadzajuce zavedenie mobilnych sieti 5G umozni vyrazne rychlejsie rychlosti mobilného Sirokopasmového pripojenia a ¢oraz
rozsiahlejsie vyuzivanie mobilnych dat. Medzi technické inovacie patri odlisny prenosovy systém (MIMO: pouzitie antén s viacerymi
vstupmi a vystupmi), smerovy prenos alebo prijem signdlu (beamforming) a vyuzitie inych frekvencnych rozsahov. Zaroven sa ocakdava
zmena v expozicii [udi a Zivotného prostredia elektromagnetickym poliam (EMF). Okrem doteraz pouzivanych pasiem maju na drovni EU
identifikované priekopnicke pasma 5G frekvencie 700 MHz,

3,6 GHz (3,4 az 3,8 GHz) a 26 GHz (24,25 az 27,5 GHz). Prvé dve frekvencie (FR1) su podobné tym, ktoré sa pouZivaju pre technolégie 2G az
4G, a boli skimané v epidemiologickych aj experimentalnych studiach z hladiska réznych koncovych ukazovatelov (vratane karcinogenity
a vplyvov na reprodukciu a vyvoj), zatial' ¢o frekvencie 26 GHz (FR2) a vyssie neboli z hladiska tych istych koncovych ukazovatelov
dostatoc¢ne preskiumané.

Medzinarodna agentura pre vyskum rakoviny (IARC) klasifikovala vysokofrekven¢né (RF) EMF ako ,mozno karcinogénne pre ludi (skupina
2B) a nedavno odporucila, aby sa vystavenie RF prehodnotilo ,s vysokou prioritou” (IARC, 2019). Od roku 2011 bolo vykonanych velké
mnozstvo Studii, a to ako epidemiologickych, tak experimentalnych. Tento prehlad sa zaobera sucasnymi poznatkami tykajucimi sa
karcinogénnych aj reprodukénych/vyvojovych rizik RF, ktoré vyuziva 5G. Existuju rézne in vivo experimentalne a epidemiologické studie o
RF v nizSom frekven¢nom rozsahu (450 az 6000 MHz), ktory zahifia aj frekvencie pouzivané v Sirokopasmovych mobilnych sietach
predchéadzajucich generacii, ale len velmi malo (a nedostatocnych) v vyssom frekvencnom rozsahu (24 az 100 GHz, centimetrové/MMW).

Prehlad ukazuje: 1) nizsie frekvencie 5G (700 a 3 600 MHz): a) obmedzené dbkazy o karcinogenite v epidemiologickych studiach; b)
dostatocné dokazy o karcinogenite v experimentalnych biologickych testoch; c) dostato¢né dokazy o nepriaznivych ucinkoch na
reprodukciu a vyvoj u fudi; d) dostatocné dokazy o nepriaznivych ucinkoch na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat; 2) vyssie frekvencie
5G (24,25-27,5 GHz): systematicky prehlad nezistil Ziadne adekvétne studie ani u ludi, ani u pokusnych zvierat.

Zavery: 1) rakovina: FR1 (450 az 6 000 MHz): EMF su pravdepodobne karcinogénne pre ludi, najma v suvislosti s glidmami a akustickymi
neurémami; FR2 (24 az 100 GHz): neboli vykonané Ziadne adekvatne $tudie o vyssich frekvencidch; 2) Gcinky na reprodukciu a vyvoj: FR1
(450 az 6 000 MHz): tieto frekvencie jasne ovplyviuju muzskd plodnost a pravdepodobne aj Zensku plodnost. Mézu mat mozné
nepriaznivé ucinky na vyvoj embryi, plodov a novorodencov; FR2 (24 az 100 GHz): neboli vykonané Ziadne adekvétne Studie o
netermickych ucinkoch vyssich frekvencii.
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Vplyv 5G na zdravie

Zhrnutie

1. Uvod

V poslednych desatrociach sme boli svedkami bezprecedentného rozvoja technoldgii zndmych ako informacné a komunikacné
technoldgie (IKT), ktoré zahfnaju bezdrétovi komunikaciu pouzivanud v mobilnych telefénoch a napriklad Wi-Fi vyuZivajuce
vysokofrekvenéné (RF) elektromagnetické polia (EMF).

Prva generacia prenosnych mobilnych telefénov bola k dispozicii koncom 80. rokov 20. storocia. Nasledne sa v spoloc¢nosti
dramaticky zvysila miera penetracie druhej (2G), tretej (3G) a Stvrtej (4G, long-term evolution = LTE) generacie, takze dnes je v
Eurépe viac zariadeni ako obyvatelov. Okrem toho sa Wi-Fi a iné formy bezdrotového prenosu dét stali vsadepritomnymi a su
dostupné na celom svete. Napriek tomu existuji nové nerovnosti, pokial ide o pristup k vysokorychlostnému internetu (dokonca
aj v krajinach s vysokymi prijmami), a kontrola zo strany autoritarskych rezimov predstavuje riziko pre demokraciu a eurépske
hodnoty.

V mobilnych sietach sa zacalo zavadzanie novej generacie radiovych sieti, tzv. 5G. 5G nie je Uplne nova technoldgia, ale ide o
vyvoj uz existujucich technolégii od G1 po G4. Siet 5G bude fungovat v niekolkych réznych frekvencnych pasmach, pricom pre
prvu fazu sieti 5G sa navrhuju nizsie frekvencie. Niektoré z tychto frekvencii sa uz pouzivali alebo sa v sicasnosti pouZivaju pre
predchadzajuce generacie mobilnej komunikacie. Existuju tiez plany na vyuzitie ovela vyssich radiovych frekvencii v neskorsich
fazach vyvoja technolégie 5G. Nové pasma sa nachadzaju vysoko nad rozsahom ultra vysokych frekvencii (UHF) a maju vinové
dizky v centimetrovom (3-30 GHz) alebo milimetrovom rozsahu (MMW) pri 30-300 GHz. Tieto posledné pasma sa tradi¢ne
pouzivali pre radarové a mikrovinné spojenia a len velmi mélo z nich bolo skimanych z hladiska ich vplyvu na ludské zdravie.

2. Metodika

Tento prehlad aktudlne dostupnych vedeckych dokazov sa zameriava na karcinogénne aj reprodukéné/vyvojové ucinky RF z
telekomunikacnych systémov mobilnych telefénov vyuzivajicich siete 2G-5G, a to na zaklade in vivo studii na zvieratach aj
epidemiologickych studii na fudoch. Vyhodnotené studie boli rozdelené do dvoch skupin:

1) studie hodnotiace vplyvy vysokofrekvencného Ziarenia (RF) na zdravie v nizSom frekven¢nom rozsahu (FR) (FR1: 450 az 6 000
MHz), ktory zahfna aj frekvencie pouzivané v existujucich 2. az 4. generaciach Sirokopasmovych mobilnych sieti. Sicasné dokazy
zo $tudii tykajucich sa sieti 2G az 4G predstavuju najlepsie dokazy, ktoré su v sicasnosti k dispozicii. Studie boli vyhodnotené
pomocou narativnych metéd;

2) stidie hodnotiace zdravotné Géinky RF vo vyséom FR (FR2: 24 az 100 GHz - MMW). Vyssie frekvencie st nové, doteraz sa
nepouzivali v mobilnej komunikécii a su Specifické pre novu technoldgiu 5G, ktord ma osobitné fyzikalne vlastnosti a interakcie s
biologickou hmotou (nizsia penetracia, vyssia energia atd.): boli posudzované samostatne pomocou metddy scoping review.

Narativny prehlad (FR1) sa bude odlisovat od prehladu rozsahu (FR2), ale vyberové a hodnotiace kritéria uvedené pre prehlady
rozsahu boli prijaté pre obidve vyhladdvania aj pre zaradenie/vylicenie studii o rakovine a reprodukénych/vyvojovych
biologickych koncovych bodoch.

Pri kone¢nom hodnoteni vysledkov epidemiologickych aj experimentdlnych studii a vysledkov tykajucich sa rakoviny a
reprodukénych/vyvojovych Gcinkov sa zohladnili parametre uvedené v preambule monografie IARC (2019), prisposobené
potrebam tejto spravy a platné pre oba koncové body (t. j. rakovinu a reprodukéné/vyvojové ucinky):

Dostatocné dékazy: bola preukdzand pricinna suvislost medzi vystavenim RF-EMF a konkrétnym nepriaznivym tGc¢inkom. To
znameng, ze v stbore dokazov o
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vystavenia pésobeniu Cinitela a konkrétneho nepriaznivého Gcinku v Studiach, v ktorych boli s primeranou istotou vyli¢ené
nahodné, skreslujlce a zmatocné faktory.

Obmedzené dbkazy: kauzélny vyklad pozitivnej stvislosti pozorovanej v sibore dékazov o vystaveni RF-EMF a konkrétnom
nepriaznivom Ucinku je doveryhodny, avsak nahodu, zaujatost alebo zmatoc¢né faktory nie je mozné s primeranou istotou
vylucit.

Ziadne dékazy: nie su k dispozicii ziadne udaje ani dékazy, ¢o naznacuje absenciu nepriaznivych Gcinkov (treba $pecifikovat).

Celkové hodnotenie vplyvov na rakovinu aj na reprodukciu/vyvoj bolo ziskané integraciou dokazov z vyskumu na ludoch a
zvieratéach takto:

Dékazy u ludi Dokazy u pokusnych zvierat Hodnotenie na zaklade sily dokazov
Jasna suvislost medzi
Dostato¢né Nie je potrebné expoziciou a neziaducim
Ucinkom
i L Pravdepodobna suvislost medzi expoziciou a
Obmedzena Dostato¢na nesiaducim ucinkom
i . L Mozna suvislost medzi expoziciou a
Obmedzend Menej ako dostato¢na nepriaznivym Géinkom
Nedostatoc¢né Nedostato¢né alebo obmedzené Neklasifikovatelné

3. Hodnotenie expozicie

Otdzka posudenia expozicie v suvislosti so zavedenim 5G je zlozit4, predovsetkym pokial' ide o monitorovanie neustalych zmien
v ¢innosti zakladnovych stanic (BS) aj uzivatelskych zariadeni (UE) suvisiacich s technolégiou MIMO (multiple input, multiple
output). Okrem toho sa technicky pristup k posudzovaniu expozicie v budicnosti, tykajuci sa sibeznych emisii 1G, 2G, 3G, 4G a
5@, stale formuluje a je preto neisty.

s s ve

4, Netermické uéinky

Skodlivé Gginky netermdlnej biologickej interakcie RF-EMF s fudskymi a zvieracimi tkanivami neboli zahrnuté do stanovenia
usmerneni ICNIRP 2020 (ICNIRP 2020a), a to napriek obrovskému mnozstvu dostupnych vedeckych publikdcii, ktoré preukazuju
Skodlivost alebo potencialnu skodlivost tychto Ucinkov. Atermické biologické reakcie existuju a niektoré frekvencie sa skuto¢ne
pouzivaju na terapeutické ucely v mnohych odboroch mediciny. Ako dobre vieme, kazdy liek, aj ten najprospesnejsi, moze mat
aj niektoré neziaduce Ucinky. Pri posudzovani rizik je teda potrebné zohladnit termické aj netermické ucinky RF-EMF.
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5. Saéasny stav vyskumu RF-EMF

Zavedenie bezdrotovych komunikacnych zariadeni, ktoré pracuju v RF oblasti elektromagnetického spektra (450 az 6 000 MHz,
nizsie frekvencie), vyvolalo zna¢ny pocet Studii zameranych na zdravotné rizika. Tieto Studie zahfnaju studie na ludoch
(epidemiologické), na zvieratach (experimentalne studie na hlodavcoch) a na bunkovych systémoch in vitro.

Siete 5G zvysia pocet bezdrotovych zariadeni, ¢o si vyziada ovela rozsiahlejsiu infrastrukturu, aby bolo mozné zabezpecit vyssi
objem mobilnych dat na danu geograficki oblast. Okrem toho je potrebné zvysit hustotu siete, kedze vyssie frekvencie
potrebné pre 5G (24 az 100 GHz, MMW) maju kratsi dosah. Studii tykajucich sa tychto frekvencii je malo a ich kvalita je
réznoroda.

To vyvoldva otézky, ¢i by tieto vyssie frekvencie mali iné Ucinky na zdravie a Zivotné prostredie ako nizsie frekvencie. Po celom
svete sa vykondvali posudenia bezpec¢nosti RF na réznych drovniach, pricom boli uverejnené vedecké a politické dokumenty.

Pokial' ide o rakovinu, analyza literatury IARC z roku 2011, ktora preskimala studie do roku 2011 (Baan, 2011), uverejnend v roku
2013 a citovana v celom texte ako IARC (2013), definovala RF-EMF v frekvené¢nom rozsahu od

30 kHz az 300 GHz ako ,mozno karcinogénne” pre ludi, na zaklade ,obmedzenych dékazov karcinogenity” u ludi a pokusnych
zvierat. Studie dostupné v roku 2011 skamali RF v rozsahu, ktory tu nazyvame FR1, t. j. od 450 do 6 000 MHz. Frekvencie FR2 (24
az 100 GHz) lezia v rozsahu MMW.

Analyza IARC z roku 2011 sa zaoberala hodnotenim RF-EMF. Hoci neexistovali Ziadne Studie tykajuce sa 5G, boli do nej zahrnuté
niektoré studie o expozicii vysokofrekvenénému radaru a mikrovinam v pracovnom prostredi.

Nové frekvencie MMW (FR2: 24 az 100 GHz) budu pridané k nizsim frekvencidm, ktoré sa uz pouzivaju, a to aj ¢iasto¢ne v rdmci
5G. Z toho vyplyva, ze pre 5G v rozsahu 450 az 6 000 MHz (FR1) existuje mnoho studii, z ktorych mnohé su zhromazdené v
monografii IARC v suvislosti s rakovinou, zatial ¢o pre 26 GHz a iné MMW frekvencie vo vieobecnosti existuje len malo literatury
skiimajucej mozné nepriaznivé Ucinky na zdravie. Jednoduchym dévodom je to, ze doteraz sa tieto frekvencie nikdy nepouzivali
na masovu komunikaciu, a preto bolo malo vhodnych populdcii vystavenych tymto frekvencidm, ktoré by bolo mozné studovat;
rovnako existuje velmi malo adekvatnych studii o netermickych tGc¢inkoch na laboratérne zvierata.

6. Vysledky tohto prehladu

Vyuzitim databaz PubMed a EMF Portal a uplatnenim metodiky prehladového vyskumu v nasom vyskume sme nasli 950 ¢lankov
o karcinogenite RF-EMF u fudi a 911 ¢lankov o experimentalnych studiach na hlodavcoch, ¢o spolu predstavuje 1 861 studii.
Pokial' ide o studie tykajuce sa reprodukcie a vyvoja, nasli sme 2 834 c¢lankov z oblasti epidemiologie a 5 052 studii
experimentélnych vyskumov na hlodavcoch, ¢o predstavuje celkovo 7 886 studii. Na zdklade tohto prehladu literatury a vyssie
uvedenych uvah sme dospeli k nasledujicim zadverom:

6.1 Rakovina u ludi

FR1 (450 az 6 000 MHz): existuju obmedzené dokazy o karcinogenite RF Ziarenia u [udi. Pri aktualizacii vysledkov celkového
hodnotenia z roku 2011 na rok 2020 sa opat pozorovali pozitivne suvislosti medzi vystavenim vysokofrekvenénému Ziareniu z
bezdrétovych telefénov a glidmom (nadorom mozgu) aj akustickym neurémom, ale dokazy u fudi st stale obmedzené.

FR2 (24 az 100 GHz): neboli vykonané Ziadne adekvatne studie o Gcinkoch vyssich frekvencii.

6.2 Rakovina u pokusnych zvierat

FR1 (450 az 6 000 MHz): existuju dostatocné dokazy u pokusnych zvierat o karcinogenite RF Ziarenia. Nové Studie nadvazujuce
na hodnotenie IARC z roku 2011 preukdzali pozitivnu suvislost
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medzi RF-EMF a nadormi mozgu a Schwannovych buniek periférneho nervového systému, pricom rovnaky typ nadorov bol
pozorovany aj v epidemiologickych studiach.

FR2 (24 az 100 GHz): na vyssich frekvenciach neboli vykonané Ziadne adekvatne studie.

6.3 Vplyv na reprodukciu a vyvoj u fudi

FR1 (450 az 6 000 MHz): existuju dostatocné dékazy o nepriaznivych Ucinkoch na plodnost muzov. Existuju obmedzené dokazy
o nepriaznivych ucinkoch na plodnost Zien. Existuju obmedzené dokazy o ucinkoch na vyvoj potomkov matiek, ktoré pocas
tehotenstva intenzivne pouzivali mobilné telefény.

FR2 (24 az 100 GHz): na vyssich frekvenciach neboli vykonané ziadne adekvatne studie.

6.4 Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat

FR1 (450 az 6000 MHz): existuju dostato¢né ddkazy o nepriaznivych Gc¢inkoch na plodnost samcov potkanov a mysi. Existuju
obmedzené dokazy o nepriaznivych ucinkoch na plodnost samic mysi. Existuju obmedzené dékazy o nepriaznivych ucinkoch na
vyvoj potomstva potkanov a mysi vystavenych pdsobeniu pocas embryonalneho vyvoja.

FR2 (24 az 100 GHz): neboli vykonané Ziadne adekvatne studie o netermickych Gcinkoch pri vyssich frekvenciach.
7. Celkové hodnotenie

7.1 Rakovina

FR1 (450 az 6 000 MHz): tieto frekvencie FR1 su pravdepodobne karcinogénne pre ludi. FR2 (24 az 100 GHz):
neboli vykonané Ziadne adekvétne studie na vyssich frekvenciach.

7.2 Vplyvy na reprodukciu a vyvoj

FR1 (450 az 6 000 MHz): tieto frekvencie jednoznacne ovplyviiuju muzskd plodnost. Mozno ovplyviuju aj zenskd plodnost.
Mozno maju nepriaznivé ucinky na vyvoj embryi, plodov a novorodencov.

FR2 (24 az 100 GHz): neboli vykonané Ziadne primerané studie o netermickych ucinkoch vyssich frekvencii.

8. Moznosti politiky

8.1 Rozhodnutie pre novi technolégiu mobilnych telefonov, ktora umoziiuje znizit vystavenie RF-EMF

Zdroje vysokofrekvencného Ziarenia, ktoré v sucasnosti predstavuju najvacsiu hrozbu, si mobilné telefény. Hoci niektori [udia
vnimaju vysielacie zariadenia (vysielacie veze) ako najvdcsie riziko, v skuto¢nosti najvacsiu zataz pre fudsky organizmus
predstavuju prave ich vlastné mobilné telefony a epidemiologické Studie zaznamenali Statisticky vyznamny ndrast naddorov
mozgu a nadorov Schwannovych buniek periférnych nervov, a to hlavne u ¢astych pouzivatelov mobilnych telefénov.

Preto je potrebné prijat opatrenia, ktoré zabezpecia vyrobu stéle bezpecnejsich telefonnych zariadeni s nizkym vyzarovanim
energie a pokial mozno takych, ktoré funguju len v urcitej vzdialenosti od tela. Kablové slichadlo riesi velku cast problému, je
vsak nepohodiné, a preto odrddza pouzivatelov; na druhej strane nie je vzdy mozné pouzivat rezim hlasitého odposluchu.
Moznost ¢o najviac znizit vystavenie RF-EMF v suvislosti s telefénmi stale plati bez ohladu na pouzivané frekvencie, od 1G po 5G.
Krajiny ako USA a Kanada, ktoré uplatiiovali prisnejsie limity SAR pre mobilné telefény ako v Eurépe, boli stile schopné
vybudovat efektivne komunikacné siete 1G, 2G, 3G a 4G.

\



Vplyv 5G na zdravie

(Madjar, 2016). KedZe cieflom technolégie 5G je dosiahnut vyssiu energeticki Uc¢innost v porovnani s predchadzajucimi
technolégiami, zavedenie prisnejsich limitov pre mobilné telefény v EU by bolo ziroveh udrzatelnym aj preventivnym
pristupom.

8.2 Revizia limitov vystavenia pre verejnost a zivotné prostredie s ciefom znizit vystavenie RF-EMF z mobilnych
vysielacov

V poslednom obdobi politiky EU (Eurépska komisia, 2019) podporuju udrzatelnost nového modelu hospodarskeho a sociédlneho
rozvoja, ktory vyuziva nové technoldgie na neustdle monitorovanie zdravotného stavu planéty, vratane zmeny klimy,
energetickej transformacie, agroekoldgie a zachovania biodiverzity. Vyuzitie najnizsich frekvencii 5G a prijatie preventivnych
limitov expozicie, ako su tie, ktoré sa pouzivaju okrem iného v Taliansku, Svaj¢iarsku, Cine a Rusku, ktoré st vyrazne niz3ie ako tie
odporuéané ICNIRP, by mohlo poméct dosiahnut tieto ciele EU v oblasti udrzatelnosti.

8.3 Prijatie opatreni na podporu znizovania expozicie RF-EMF

Velku cast pozoruhodného vykonu novej bezdrotovej technoldgie 5G s nizSou frekvenciou je mozné dosiahnut aj vyuzitim
optickych kablov a zavedenim inzinierskych a technickych opatreni na znizenie vystavenia systémom 1G az 4G (Keiser, 2003;
CommTech Talks, 2015; Zlatanov, 2017). Tym by sa minimalizovalo vystavenie viade tam, kde su potrebné pripojenia na
pevnych miestach. Napriklad optické kable by sa mohli pouzivat na pripojenie $kol, kniznic, pracovisk, domovov, verejnych
budov a vietkych novych budov atd. a verejné zhromazdovacie miesta by mohli byt zénami bez RF-EMF (podobne ako zény bez
fajcenia), aby sa zabranilo pasivnej expozicii ludi, ktori nepouzivaju mobilny telefén ani technolégiu dialkového prenosu, ¢im by
sa chranili mnohi zranitelni starsi ludia alebo ludia s oslabenym imunitnym systémom, deti a osoby citlivé na elektromagnetické
pole.

8.4 Podpora multidisciplinarneho vedeckého vyskumu s ciefom posudit dlhodobé zdravotné Gcinky 5G a najst vhodnu
metodu monitorovania vystavenia 5G

V odbornej literatire neexistuju Ziadne dostato¢né studie, ktoré by vylucili riziko vyskytu nddorov a nepriaznivych ucinkov na
reprodukciu a vyvoj v dosledku vystavenia mikrovinnému Ziareniu 5G, ani moznost urcitych synergickych interakcii medzi 5G a
inymi frekvenciami, ktoré sa uz pouzivaju. V dosledku toho je zavedenie 5G spojené s neistotou, pokial ide o zdravotné otazky,
ako aj o prognézovanie a/alebo monitorovanie skuto¢nej expozicie obyvatelstva: tieto medzery vo vedomostiach odévodriuju
vyzvu na moratérium na MMW 5G, kym sa nedokon¢i primerany vyskum.

Vzhladom na tieto neistoty je jednou z politickych moznosti podporovat multidisciplindrny timovy vyskum réznych faktorov
tykajlicich sa posudzovania expozicie, ako aj biologickych G¢inkov mikrovin 5G s frekvenciami v rozmedzi 6 az 300 GHz na ludi,
ako aj na fléru a faunu v prostred;,

napr. na stavovce okrem ¢loveka, rastliny, huby a bezstavovce.

Technolégia MMW bude zavedena az s finalnym protokolom 5G, t. j. najskor o tri az pat rokov. Vzhladom na tento ¢asovy rdmec
je jednou z moznosti preskiimat jej ucinky skor, ako jej bude vystavena cela svetova populdcia a Zivotné prostredie.

Zavedenie technolégie MMW 5G bez dalSich preventivnych studii by znamenalo vykonanie ,experimentu” na fudskej populdcii
v Uplnej neistote, pokial ide o dosledky. Ak obmedzime nas rozsah na Eurépu, mohlo by k tomu doéjst v oblasti, ako je chémia,
ktord je v sticasnosti upravena nariadenim REACH (ES, 1907/2006).

Cielom nariadenia REACH je zlepsit ochranu [udského zdravia a Zivotného prostredia prostrednictvom lepsej a vcasnejsej
identifikacie vnutornych vlastnosti chemickych latok. Nariadenie EU REACH upravuje registraciu, hodnotenie, povolovanie a
obmedzovanie chemickych latok. Jeho cielom je tiez posilnit inovaciu a konkurencieschopnost chemického priemyslu EU.
Nariadenie EU REACH sa zaklada na zasade ,bez Udajov Ziadny trh”, ¢im kladie zodpovednost za poskytovanie informécii o
bezpecnosti latok na priemysel.

Vil
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Vyrobcovia a dovozcovia su povinni zhromazdovat informacie o vlastnostiach svojich chemickych latok, ktoré umoznia ich
bezpecnl manipulaciu, a tieto informacie zaznamendavat do centrdlnej databazy Eurépskej chemickej agentury (ECHA). Jednou z
moznosti politiky moze byt uplatfiovanie rovnakého pristupu na vietky druhy technologickych inovacii.

Vysledky tychto studii by mohli sluzit ako zaklad pre vypracovanie politik zaloZzenych na vedeckych dékazoch, pokial ide o
vystavenie ludskych a neludskych organizmov vysokofrekvenénému elektromagnetickému polu (RF-EMF) v pasme mikrovin 5G.
Na lepsie a nezavislé preskimanie vplyvov RF-EMF na zdravie vo vieobecnosti a mikrovin konkrétne st potrebné dalsie studie.

8.5 Podpora informaénych kampani o 5G

Chybaju informéacie o potencialnych skodlivych U¢inkoch RF-EMF. Tato informacna medzera vytvara priestor pre popieracov aj
alarmistov, ¢o vedie k socidlnemu a politickému napétiu v mnohych krajinach EU. Verejné informaéné kampane by preto mali
byt prioritou.

Informacné kampane by sa mali realizovat na vsetkych urovniach, po¢ntc skolami. Ludia by mali byt informovani o
potencialnych zdravotnych rizikach, ale aj o prileZitostiach digitalneho rozvoja, o tom, aké alternativy infrastruktury existuju pre
prenos 5G, o bezpeénostnych opatreniach (limitnych hodnotéch expozicie) prijatych EU a ¢lenskymi $tatmi a o sprdvnom
pouzivani mobilnych telefénov. Iba na zaklade spolahlivych a presnych informacii mézeme ziskat spat déveru obcanov a
dosiahnut spolo¢nt dohodu o technologickej volbe, ktord pri spravnom riadeni méze priniest velké socidlne a ekonomické
prinosy.
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1G, 2G, 3G, 4G, 5G Prva az piata generacia telekomunikacii 2-ME 2-

metoxyetanol

3B HSD 3B-hydroxysteroiddehydrogenaza 173 HSD173-

hydroxysteroiddehydrogenazy 3GPPProjekt partnerstva "*“igeneracie

ABCD Stadia deti narodenych v Amsterdame a ich vyvoja AKR/J kmen

mysi

ANSES Francuzska agentura pre potraviny, Zivotné prostredie a bezpe¢nost a ochranu zdravia pri praci AOR
pomerny rizikovy pomer upraveny o kovarianty

APD ro¢na hustota vykonu

AR akrozémova reakcia

ASP ro¢ny sihrnny vykon

AUDIPOG hodnotenie rastu novorodencov (skdre vyjadrené ako percentil) B6C3F1/N  kmen

mysi

BALB/c kmen mysi

BAX Bcl-2-asociovany X

BCL-2 B-bunkovy lymfom 2

BCL-XL B-bunka lymfém - extra velky

BLL Hladina olova v krvi

BMI index telesnej hmotnosti

BS zakladné stanice

C3H/HeA transgénna mys3

C57BL/6 kmen mysi

CANULI Z dénskeho vyrazu ,cancer og social ulighed” (rakovina a socidlna nerovnost), kohortova studia CAT
kataldza

CEFALO multicentricka pripadovo-kontrolna studia

CERENAT multicentrickd pripadovo-kontrolna studia

CDF kumulativna distribu¢na funkcia

CDMA pristup s kédovym rozdelenim

CGRP peptid suvisiaci s génom kalcitoninu

@] interval spolahlivosti

CNS centralny nervovy systém

CRP C-reaktivny protein

w nepretrzitd vina

DECT digitalne vylepsené bezdrotové telekomunikacie
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1. Uvod

1.1 Pozadie

V poslednych desatro¢iach sme boli svedkami bezprecedentného rozvoja technolégii zndmych ako informacné a komunikacné
technolégie (IKT), medzi ktoré patri bezdrétova komunikdcia vyuzivand v mobilnych telefénoch a napriklad Wi-Fi vyuZivajiace
elektromagnetické polia (EMP). Prvda generacia prenosnych mobilnych telefénov bola k dispozicii koncom 80. rokov 20. storocia.
Nasledne druhd (2G), tretia (3G) a Stvrtad (4G, Long-Term Evolution = LTE) generacia dramaticky zvysili svoju penetraciu v spolo¢nosti,
takZe dnes je v Eurdpe viac zariadeni ako obyvatelov. Okrem toho sa Wi-Fi a iné formy bezdrotového prenosu dat stali vsadepritomnymi
a su dostupné na celom svete. V sticasnosti zac¢iname zavadzat do mobilnych sieti dalsiu generaciu RF, 5G. 5G nie je nova technolégia,
ale vyvoj uz existujucich technolégii G1 az G4.

1.2 Scenér expozicie

1.2.1 Suéasny scendr expozicie

Rézne situacie vystavenia, ktoré moézu nastat pri intenzivnom zavédzani telekomunikécii, boli podrobne opisané v monografii 102
Medzindrodnej agentury pre vyskum rakoviny (IARC, 2013). Monografia 102 sa zaoberd neionizujicim ziarenim v RF rozsahu
elektromagnetického spektra,

t.j. medzi 30 kHz a 300 GHz, ¢im zahina frekvencie relevantné pre tato studiu.

Prisluné vinové dizky (vzdialenost medzi po sebe iducimi vrcholmi vysokofrekvenénych vin) sa pohybuji v rozmedzi od 10 km do 1 mm.
Elektromagnetické pole generované vysokofrekven¢nymi zdrojmi interaguje s fudskym telom, ¢o vedie k indukcii elektrickych a
magnetickych poli a stvisiacich pridov vo vnutri telesnych tkaniv (IARC, 2013). Expozicia ludi vysokofrekven¢nym elektromagnetickym
poliam (RF-EMF) méze nastat pri pouzivani osobnych zariadeni (napr. mobilnych telefénov, bezdrotovych telefénov, Bluetooth a
amatérskych radii), z pracovnych zdrojov (napr. vysokofrekvenénych dielektrickych a indukénych ohrievacov a vysokovykonnych
pulznych radarov) a zo zdrojov v prostredi, ako st zékladriové stanice mobilnych telefénov, vysielacie antény a lekarske aplikacie.

U pracovnikov pochddza vacsina expozicie RF-EMF zo zdrojov v blizkosti pola, zatial ¢o vSeobecna populacia je najviac vystavena
vysielacom v blizkosti tela, ako st ru¢né zariadenia, napriklad mobilné telefény. Expozicia zdrojom s vysokym vykonom v praci moze
zahfiat vyssiu kumulativnu RF energiu ulozenu v tele ako expozicia mobilnym telefénom, ale lokélna energia ulozend v mozgu je vo
vseobecnosti nizsia.

Typicka expozicia mozgu v désledku posobenia zékladhovych stanic mobilnych telefénov umiestnenych na strechach alebo veziach a
televiznych a rozhlasovych stanic je o niekolko radov nizsia ako v pripade mobilnych telefénov vyuZzivajicich systém globalnej mobilnej
komunikacie (GSM). Priemerna expozicia pri pouzivani telefénov s technolégiou DECT (Digital Enhanced Cordless Telecommunications)
je priblizne patkrat nizsia ako expozicia namerana pri telefénoch GSM a telefény tretej generdcie (3G) vyzaruju v priemere asi 100-krat
menej vysokofrekvencnej energie ako telefony GSM, ak su signdly silné. Podobne sa odhaduje, ze priemerny vystupny vykon
bezdrétovych hands-free stprav Bluetooth je asi 100-krat nizsi ako vystupny vykon mobilnych telefénov.

EMF generované zdrojmi RF sa spajaju s telom, ¢o ma za nésledok indukované elektrické a magnetické polia a suvisiace prudy vo vnutri
tkaniv. Najdolezitejsimi faktormi, ktoré urcuju takéto indukované polia, st vzdialenost zdroja od tela a Uroven vystupného vykonu (IARC,
2013). Blizke pole a vzdialené pole su oblasti EMF okolo objektu, ako je vysielacia anténa, alebo vysledok rozptylu Ziarenia od objektu. V
blizkosti antény alebo rozptylujiceho objektu (mobilného telefénu) prevladaju spravania blizkeho pola bez Ziarenia, zatial ¢o vo vacsich
vzdialenostiach prevladaju spravania vzdialeného pola elektromagnetického Ziarenia (BC Center for Disease Control, 2013).

Okrem toho ucinnost vézby a vysledné rozlozenie pola vnutri tela silne zavisi od frekvencie, polarizacie a smeru dopadu viny na telo, ako
aj od anatomickych vlastnosti
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osoba vystavend posobeniu, vratane vysky, indexu telesnej hmotnosti, drzania tela a dielektrickych vlastnosti tkaniv. Indukované polia v
tele su velmi nerovnomerné, menia sa v rozpati niekolkych radov velkosti a vykazuju lokalne miesta s najvyssou intenzitou. Drzanie
mobilného telefénu pri uchu pri hlasovom hovore méze viest k vysokym hodnotdm Specifickej miery absorpcie RF energie (Specific
Absorption Rate = SAR) v mozgu, v zavislosti od konstrukcie a polohy telefénu a jeho antény vo vztahu k hlave, spésobu drzania
telefénu, anatémie hlavy a kvality spojenia medzi zékladhovou stanicou a telefénom. Pri pouzivani detmi je priemerné ukladanie RF
energie v mozgu dvakrat vyssie a v kostnej dreni lebky az desatkrat vyssie v porovnani s pouzivanim mobilnych telefénov dospelymi.
Pouzivanie hands-free stprav zniZuje expoziciu mozgu na menej ako 10 % expozicie pri pouZzivani pri uchu, ale moéze zvysit expoziciu
inych casti tela (IARC, 2013).

1.2.2 Scenér vystavenia technolégii 5G

Obrdzok 1 - Histéria mobilnych technoldgii

History of Mobile Technology Synapesys:

1G 2G 3G

Analog Digital Wireless Phones Became Unparalleled
Technology Technology Capability Computers Latency

®,

@J.. ;

S bliziacim sa zavedenim mobilnych sieti 5G bude zabezpecena vyrazne rychlejsia mobilna sSirokopdsmova rychlost a ¢oraz rozsiahlejsie
vyuzivanie mobilnych dat. Technické inovécie zahfiiaju odlisny prenosovy systém (MIMO: antény s viacerymi vstupmi a vystupmi),
smerovy prenos alebo prijem signalu (beamforming) a vyuzitie inych frekven¢nych rozsahov. To je mozné vdaka vyuzitiu dodato¢nych
vyssich frekvenénych pasiem (milimetrové viny = MMW). 5G ma byt krizovatkou komunikacii, od virtualnej reality cez autonémne vozidla
az po priemyselny internet a inteligentné mesta. Okrem toho sa 5G povazuje za zakladnu technolégiu pre internet veci (loT), kde stroje
komunikuju so strojmi. Zarovern sa ocakava zmena v expozicii ludi a Zivotného prostredia elektromagnetickym poliam (obrazky 1 a 2).

Obrazok 2 - 3G vs. 4G vs. 5G

ataxin
@ Deployment 2004-05 2006-10 2020
’f:b Bandwidth  2mbps 200mbps >1gbps
100-500 20-30 <10
I;li Sl milliseconds milliseconds milliseconds
Average .
0 Speed 144 kbps 25 mbps 200-400 mbps
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Siete 5G budu fungovat v niekolkych roznych frekvenénych pasmach, z ktorych sa pre prvu fazu sieti 5G navrhuju nizsie frekvencie.
Niektoré z tychto frekvencii (hlavne pod 1 GHz - ultra vysoké frekvencie, UHF) sa pouzivali alebo sa v stcasnosti pouZivaju pre skorsie
generacie mobilnej komunikacie. Okrem toho sa v neskorsich fazach vyvoja tejto technolégie planuje pouzivat aj ovela vyssie RF.

Prevadzkové frekvencie v nizkych a strednych pasmach sa moézu prekryvat so suc¢asnym pasmom 4G pri 6 GHz alebo niZsie. Biologické
Uc¢inky RF Zziarenia v tychto nizsich frekvencnych pasmach su preto pravdepodobne porovnatelné s 2G, 3G alebo 4G. Scenare
vysokopasmového 5G, najma v rozsahu 24 GHz az 60 GHz v oblasti MMW pre vysokokapacitnt bezdrotova datovi komunikéaciu na
kratke vzdialenosti, su viak relativne nové a predstavuju znacnu vyzvu pre posudzovanie zdravotnych rizik (Lin, 2020). Tieto posledné
pasma sa tradi¢ne pouzivali pre radarové a mikrovinné spojenia (Simko a Mattsonn, 2019) a len velmi malo z nich bolo skimanych z
hladiska ich vplyvu na ludské zdravie.

1.2.3 5G: formovanie lG¢a a MIMO

Nedavny narast mobilného prevadzky v mikrovinnom frekven¢nom pasme presunul pozornost na Siroké MMW spektrum, ktoré bolo
doteraz nedostatocne vyuzivané. Az do zavedenia technolégie 4G pouzivala mobilna komunikécia frekvencie pod 3 GHz a predstava, ze
vyssie frekvencie (nad 3 GHz) podliehaju véac¢siemu uUtlmu fyzickymi prekdzkami, viedla k tomu, Ze nizsie frekvencie sa javili ako
spolahlivejsie. Inteligentné formovanie luca vsak zlepsuje pokrytie a znizuje rusenie na minimum. Technika dynamickych radiovych
stoziarov vyuzivajucich formovanie lic¢a v kombinacii s multi-user MIMO (MU-MIMO) tvori zéklad 5G NR (New Radio); ich spolo¢na
¢innost umozni podporovat o viac ako 1 000 zariadeni na meter Stvorcovy viac ako v pripade 4G, ¢im sa mnohym dal$im pouzivatelom
budu odosielat ultrarychle data s vysokou presnostou a nizkou latenciou.

Technolégia MIMO bola pévodne vyvinutd pre aplikécie typu Single-User (SU-MIMO) s cielom zvysit efektivnost sieti LTE (4G). Coskoro sa
zistilo, Ze tuto technolégiu je mozné rozsirit aj na aplikacie typu Multi-User s ciefom obmedzit alebo predist problému rusenia v rdmci
jednej bunky. To viedlo k sérii rieseni zndmych pod nazvom MU-MIMO (David a Viswanath, 2005). Na druhej strane, implementacia
tychto technolégii nevyhnutne vyvolala otdzky tykajuce sa vplyvu na zdravie. Eurépsky parlament sa touto otdzkou zaoberal v
dokumente z roku 2019 tykajicom sa stavu pokroku v distribucii 5G v Eurépe, USA a Azi:

,Objavuju sa vdzne obavy z mozného vplyvu na zdravie a bezpecnost vyplyvajiceho z potencidlne ovela vyssej expozicie vysokofrekvenénému
elektromagnetickému Ziareniu sp6sobenému technolégiou 5G. Zvysend expozicia méZe vyplyvat nielen z pouZivania ovela vyssich frekvencii v
sieti 5G, ale aj z moznosti kumuldcie réznych signdlov, ich dynamickej povahy a zlozitych interferencnych efektov, ktoré mézu nastat, najméd v
husto osidlenych mestskych oblastiach. Rddiové emisné polia 5G sa vyrazne liSia od poli predchddzajtcich generdcii vdaka komplexnym
prenosom s formovanim Itc¢a v oboch smeroch — od zdkladrovej stanice k mobilnému telefénu a spdt. Hoci st polia vysoko zamerané lt¢mi,
rychlo sa menia v zdvislosti od ¢asu a pohybu, a preto su nepredvidatelné, kedze urovne a vzory signdlov interaguji ako uzavrety systém. Toto
este nebolo spolahlivo zmapované pre redlne situdcie mimo laboratéria” (Blackman a Forge, 2019).
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Obrazok 3 - 5G vyzaduje rozne frekvencné pasma
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Zdroj: Qualcomm, 2020

5G bude vyuzivat siroky rozsah radiového spektra (obr. 4). Rozdeluje sa do troch odlisnych trovni podla potrieb pouzivatelov:

- vrstva pokrytia” s frekvenciami nizsimi ako 1 GHz poskytuje Siroké pokrytie vonku a hlboké pokrytie vo vnutri budov. V podstate sa
sklada z frekven¢ného pasma pouzivaného digitalnou televiziou, ktoré ma dobré vlastnosti pri prenikani cez prekazky. Tento systém
nepouziva formovanie luca a z hladiska riadenia je podobny radiovym zakladriovym staniciam (RBS) vyuzivajucim technoldgiu 4G, hoci
moze uplatriovat korekény faktor (koeficient zniZenia $pi¢kového vykonu), ktory zohladnuje priemerny vykon pouzivany vysielacim
systémom;

- ,vrstva pokrytia a kapacity” v pasme od 1 GHz do 6 GHz je jednou z hlavnych noviniek technolégie 5G. Vyuziva systém Massive-MIMO,
aby zabezpecila optimalny kompromis medzi pokrytim a kapacitou, t. j. rychlostou prenosu dat na jednotku frekvencie. Zahina spektrum
pasma C, priblizne 3,5 GHz. Toto nemilimetrové frekvencné pasmo pracuje v rezime formovania IUca, aby sa vacsina vyziareného vykonu
sustredila na cielovy termindl;

- ,super ddtovd vrstva“, od 6 GHz az po frekvencie v pasme MMW (mikrovinné pasmo) 30 GHz a viac, ponuka Sirku pasma a rychlosti
prenosu dat, ktoré vyzaduje najvykonnejsi Standard IMT-2020 (International Mobile Telecommunications) v ramci sektora
radiokomunikacii Medzindrodnej telekomunikacnej tnie (ITU-R). Toto frekvencné pasmo vyuziva aj technoldgiu formovania luca.

Hlavné frekvencné pasma pre Standardy 5G prijaté na celosvetovej Urovni. Technoldgia 5G nebude zamerana len na komunikéaciu medzi
[udmi, ale aj na prepojené automatizované systémy (Internet veci) vyuzivajice elektromagnetické viny na frekvencii patriacej do pasma
26,5-27,5 GHz. Frekvencia tychto elektromagnetickych vin je taka vysoka, Ze nie st schopné preniknut budovami ani prekonat prekazky.
,VyrieSenie” tohto problému si preto vyzaduje instalaciu mnohych malych buniek s rozmermi od priblizne 10 metrov (v interiéri) az po
niekolko sto metrov (v exteriéri) — s dosahom vyrazne mensim ako makrobunky predchadzajucich technoldgii, ktoré sa moézu
rozprestierat na niekolko kilometrov. V Eurépe mozno celkovy obraz zhrnut tak, ako je uvedené na obr. 4, 5 a 6 (Zdroj: Qualcomm, 2020).
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Obrézok 4 — Stav spektra 5G podla prehladu a aukcii v Eurépe
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Obrazok 5 - Stav spektra 5G podla aukcii v Eurépe (FR1: 700 MHz)

5G spectrum auctions in Europe — 700 MHz band

@ Awarded or ongoing auction
= Band awarded in 12 European countries: Austria, Germany, Hungary,
Switzerland, France, Finland, Italy, Luxerboury, Sweden,
Netharlands, Norway and Denmark

@) Expected to be awarded in 2020
= Addiional 8 countnes expected to award spectrum in 2020: Belgium,
Bulgaria, Czechia, Estonia, Greece, Latvia, Lithuania, Slovakia and
Turkey
= Latvia and Lithuania might have same spectrum restrichions unhil 2022

@ Expected to be awarded in 2021
= Additional 9 countnes to award spectrum in 2021: Irefand, Poland,
Spain, Slovenia, Croatia, Montenegro, Romania, Serbia, Ukraine

Obrazok 6 — Stav spektra 5G podla aukcii v Eurépe (FR1: 3,4 - 3,8 GHz)

5G spectrum auctions in Europe — 3.4 to 3.8 GHz band

. Awarded or ongoing auction
= Spectrum awarded in 17 European countries: Austna, Belgium, Czech
Republic, Finland, France, Germany, Hungary, Ireland, Italy, Latvia,
Luxembourg, Norway, Slovakia, Switzerland, Spain, Romania and UK

@ Expected to be awarded in 2020
= Additional 6 countries expected to award spectrum in 2020: Bulgaria,
Denmark, Greece, Lithuania, Portugal, Sweden

5

. Expected to be awarded in 2021
= Additional 6 countries expected to award spectrum in 2021: Poland,
Montenegro, Croatia, Slovenia, Serbia, Ukraine
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Nasim a Kim (2017) simuluju mozny scenar vystavenia vysokofrekven¢nému Ziareniu po zavedeni 5G s vyuzitim technolégie formovania
luca. Autori sa domnievaju, ze pri frekvenciach v milimetrovom a mikrovinnom pasme, na ktorych budu s najvacsou pravdepodobnostou
fungovat budice mobilné telekomunikacné systémy, mézu dve zmeny, ku ktorym pravdepodobne ddjde, zvysit obavy tykajuce sa
vystavenia fudskych pouzivatelov vysokofrekvenénym poliam. Po prvé, bude v prevadzke vacsi pocet vysielacov. V désledku Sirenia
malych buniek (Rappaport et al., 2013; Agiwal, 2016; Al-Saadeh, 2017) a s tym suvisiacich mobilnych zariadeni bude nasadenych viac
zakladnovych stanic (BS). Tym sa zvysi pravdepodobnost vystavenia ludi RF poliam. Po druhé, ako riesenie pre vyssie utimové straty vo
vyssich frekvencnych pasmach sa budu pouzivat uzsie luce (Shakib, 2016; Zhang et al., 2017; Akdeniz et al., 2014). Velmi malé vinové
dizky signdlov MMW v kombinécii s pokrokom v oblasti RF obvodov umoziuju pouzitie velmi velkého poc¢tu miniaturizovanych antén.
Tieto systémy s viacerymi anténami moézu byt pouzité na dosiahnutie velmi vysokych ziskov. Autori uvddzaju, Ze ich ¢lanok je
motivovany skuto¢nostou, Zze predchddzajlce prace sa dostato¢ne nezaoberali takymto potencidlnym zvysenim rizika. Vo svojich
zaveroch autori uvadzaju:

JTdto Studia poukdzala na vyznam otdzky vystavenia ludi vysokofrekvencnému Ziareniu v smere nadol (downlink) v systéme mobilnej
komunikdcie. V studii sa merali drovne vystavenia vyjadrené ako PD a SAR a porovnali sa s hodnotami vypocitanymi pre verziu 9, ktord
reprezentuje stic¢asnu technoldégiu mobilnej komunikdcie. Na rozdiel od predchddzajtcich prdc, ktoré sa zaoberali iba smerom nahor (uplink),
tdto Studia zistila, Ze aj v smere nadol (downlink) v sieti 5G dochddza k vyrazne vyssim hodnotdm PD a SAR v porovnani s verziou 9 [stucasny
scendr vystavenia]. Nase vysledky zdéraznili, Ze tento ndrast vyplyva z dvoch technickych zmien, ktoré sa pravdepodobne vyskytnu v 5G: (i)
vdcsi pocet pristupovych bodov (AP) v désledku nasadenia mensich buniek a (ii) vyssia koncentrdcia RF energie na jeden RF Itic¢ v smere nadol v
désledku pouZitia vicsich fazovanych anténnych sustav. Na rozdiel od predchddzajicich prdc tdto Studia preto tvrdi, Ze RF polia generované v
smere nadol v 5G mézu byt nebezpecné aj napriek sireniu v dialkovom poli. Preto autori vyzyvaju k ndvrhu schém mobilnej komunikdcie a sieti,
ktoré prinutia AP vyhnut sa generovaniu RF poli, ak je nasmerované na ludského pouZivatela pod uhlom, ktory vedie k nebezpecnej tirovni PD a
SAR. Na tento tcel ¢ldnok identifikuje ako budtcu prdcu rozvoj myslienky technik, ktoré znizuju vystavenie ludi RF poliam v 5G downlinkoch”
(Imtiaz a Seungmo, 2017).

Je potrebné poznamenat, ze tato studia (Imtiaz a Seungmo, 2017) sa tykala iba frekvencie 5G 28 GHz, jednej z prvych, so simulaciou
pripojenia iba jedného uzivatelského zariadenia, pricom sa vyuzivalo celé frekvenéné pasmo v statickych a stacionarnych podmienkach.

Dal3ia $tudia (Baracca et al., 2018) zo skupiny Nokia, ktora zohladruje zakladiové stanice (BS) s technolégiou massive MIMO, navrhuje
Statisticky pristup k posudzovaniu podmienok vystavenia vysokofrekvencnému Zziareniu v okoli tychto stanic na ziklade 3D
priestorového modelu kanala vyvinutého v ramci projektu Third Generation Partnership Project (3GPP), a hodnoti, ako je vykon
zamerany v praktickom systéme, ked' sa zohladnia realistické predpoklady tykajuce sa distriblcie uZivatelskych zariadeni (UE) a modelov
prevadzky. Metodika spociva vo vykonavani simulacii systému, ktoré zohladruju realistické scenare nasadenia z hladiska vysky instalacie,
uzivatelskych zariadeni, distribucie zariadeni a prevadzky, s cielom vyhodnotit kumulativnu distribu¢nu funkciu (CDF) skuto¢ného
vysielacieho vykonu BS. ,Navrhovany statisticky pristup prispieva k zlepSeniu vypoctovych metdd, ktoré uz definovala Medzindrodnd
elektrotechnickd komisia (IEC, 2017), a podporuje nasadenie masivnych MIMO zdkladriovych stanic pre 5G a dalSie mobilné siete."Na zaver
autori zddraznuju, ze: , Vsetky statistické pristupy, vratane ndsho vilastného, hoci vychddzaju z realistickych predpokladov, si v kazdom pripade
vyZaduju doplnkové techniky, zaloZené napriklad na riadeni vykonu a adaptdcii formovania Ilic¢a (Sambo et al., 2015), aby sa zabezpecilo
splnenie obmedzeni EMF na zdkladriovych staniciach pre vsetky mozné skutocné konfigurdcie".

Pokial ide o posudzovanie oziarenia, Neufeld a Kuster (2018) vo svojom ¢lanku v ¢asopise Health Physics vydali varovanie, v ktorom
naliehavo ziadaju reviziu existujlcich noriem oziarenia s kratsimi ¢asmi priemerovania, aby sa zohladnili potencialne tepelné poskodenia
sposobené kratkymi a silnymi impulzmi: ,Bezdrétové zariadenia s extrémne Sirokym pdsmom pracujuce nad 10 GHz mézu prendsat ddta v
impulzoch trvajucich od niekolkych milisekiind aZ po sekundy. Hoci hodnoty hustoty vykonu priemerné v ase a priestore zostdvaju v ramci
prijatelnych bezpeénostnych limitov pre nepretrZité vystavenie, tieto impulzy mézu viest k krdtkym teplotnym vykyvom na koZi vystavenych
os6b  [Nase] vysledky tieZ ukazuju, Zze pomer spickovej hodnoty k priemernej hodnote

1 000 tolerovany smernicami ICNIRP méze viest k trvalému poskodeniu tkaniva uz po krdtkej expozicii, o zdbéraznuje dbleZitost revizie
existujticich smernic o expozicii“ (Neufeld a Kuster, 2018).
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Kenneth Foster z Pensylvénskej univerzity namietol, Zze ich tvrdenia neobstoja: ,KedZe komunikacné technoldgie pouzZivané v praxi
generuju impulzy s ovela niZzsou fluenciou nez extrémne impulzy, s ktorymi pocitali Neufeld a Kuster, vysledné tepelné prechodové javy budi v
kazdom pripade velmi malé” (Foster, 2019).

Istituto Superiore di Sanita (Taliansky narodny institut zdravia) vo svojej sprave ISTISAN 2019 (dostupnej iba v talian¢ine) uznava, ze
(preklad autora): ,(...) na zdklade technickych charakteristik zdkladriovych stanic [5G] by sa na ucely sprdvneho monitorovania expozicie
nemala brat do uvahy iba priemernd hodnota merani elektromagnetickych poli, ale spolu s maximdlnymi droviiami dosiahnutymi pocas
krdtkych obdobi expozicie. Tento aspekt si vyZzaduje aktualizdciu vnutrostdtneho prdva, ktoré doteraz nezohladriovalo krdtkodobé expozicie,
ale iba nepretrZitu expoziciu ako priemerné hodnoty v priebehu 6 mintt [20 V/m, prileZitostnd expozicia] alebo 24 hodin [6 V/m, expozicia v
domdcnosti/na pracovisku viac ako 4 hodiny denne)” (ISTSAN 19/11, 2019).

Neistota tykajuca sa posudzovania expozicie zostava nevyriesena. Vyssie uvedené dokumenty ukazuju, Ze otazka posudzovania
expozicie so zavedenim 5G je zlozitd, predovsetkym pokial ide o monitorovanie neustélych zmien v aktivite zakladhovych stanic (BS) aj
uzivatelov (UE) suvisiacich s technolégiou MIMO, zatial ¢o technické stanovisko k expozicii v novom scendri stvisiacom s emisiami 2G,
3G, 4G a 5G sa stale formuluje a je preto neisté. Hodnotenie expozicie predstavuje Ustrednt tému diskusie predtym, ako sa technolégie
MMW a MIMO rozsiria po celom svete.

1.3 Prehlad politickych opatreni na medzinarodnej Urovni a v Eurdpe

1.3.1 Medzinarodné organizacie

Medzindrodnd agentura pre vyskum rakoviny (Baan et al., 2011; IARC, 2013) klasifikovala RF-EMF ako ,mozno karcinogénne pre fudi”
(skupina 2B).

Svetova zdravotnicka organizacia (WHO) neddvno opdtovne vyzvala na prejavenie zaujmu o systematické prehlady (2020). WHO
vykonava posudenie zdravotnych rizik RF-EMF, ktoré bude uverejnené ako monografia v sérii Environmental Health Criteria Series. Tato
publikacia doplni monografie o statickych poliach (2006) a poliach s extrémne nizkou frekvenciou (2007) a aktualizuje monografiu o RF
poliach uverejnent v roku 1993 (WHO, 1993).

Medzinarodnda komisia pre ochranu pred neionizujucim Zziarenim (ICNIRP) v marci 2020 uverejnila nové usmernenia, ktoré sa vztahuju na
viaceré nové technolégie, vratane 5G (ICNIRP, 2020a). Nové usmernenia zavadzaju nové a revidované obmedzenia tykajuce sa 5G. Na
webovej stranke ICNIRP su k dispozicii podrobné informdcie o novych usmerneniach a rozdieloch medzi usmerneniami z roku 1998 a
2020. Usmernenia sa tykaju iba tepelnych ucinkov spésobenych 6-minutovou a 30-minutovou expoziciou RF-EMF, takZe sa tykaju iba
kratkodobej expozicie. Bezpecnostné usmernenia pre aktualne nasadenu technolégiu 5G boli stanovené napriek tomu, Ze doteraz
neboli vykonané dostatocné vedecké vyskumy, zatial ¢o recenzované vedecké poznatky o neteplotnych uUcinkoch RF, ktoré sa uz
pouzivaju, neboli vyhodnotené vo vietkych usmerneniach ICNIRP (ICNIRP, 2020c).

1.3.2 Eurépske organizicie a vlady (podla rokov)

Rezollcia Rady Eurépy €. 1815 zdoéraziuje, ze: ,Nezdvislost a déveryhodnost vyuzivanych vedeckych posudkov md klticovy vyznam pre
transparentné a vyvdzZené postdenie moznych negativnych vplyvov na ludské zdravie a Zivotné prostredie. Rezolticia odporuca: prijat vsetky
primerané opatrenia na zniZenie vystavenia EMF (najmd z mobilnych telefénov) a najmd na ochranu deti a mladych ludi, ktori sa zdaju byt
najviac ohrozeni vznikom nddorov hlavy; prehodnotit vedecky zdklad stcasnych noriem pre vystavenie elektromagnetickym poliam
stanovenych Medzindrodnou komisiou pre ochranu pred neionizujicim Ziarenim, ktoré maji vdZzne obmedzenia; rozsirovanie informdcii a
kampani na zvysovanie povedomia o rizikdch potencidlne skodlivych dlhodobych biologickych tcinkov na Zivotné prostredie a ludské zdravie,
zameranych najmd na deti, teenagerov a mladych ludi v reprodukénom veku; uprednostriovanie kdblovych internetovych pripojeni (pre deti vo
vseobecnosti a najmd v skoldch) a prisne regulovanie pouZivania mobilnych telefénov Ziakmi v aredli skoly; zvysenie verejného financovania
nezdvislého vyskumu na hodnotenie zdravotnych rizik.” (Zhromazdenie Eurépskeho parlamentu, 2011)
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Francuzska agentura pre bezpecnost potravin, zZivotného prostredia a zdravia pri praci (ANSES) v roku 2013 ,(...) vyddva odportcania na
obmedzenie vystavenia rddiovym frekvencidm, kedze obmedzené mnoZstvo dékazov poukazuje na rézne biologické ucinky u fudi alebo
zvierat. Okrem toho niektoré publikdcie naznacuju mozné zvysené riziko nddorov na mozgu v dlhodobom horizonte u &astych pouZivatelov
mobilnych telefénov. Vzhladom na tieto informdcie a na pozadi rychleho vyvoja technoldgii a postupov ANSES odportca obmedzit vystavenie
obyvatelstva rddiovym frekvencidm — najmd z mobilnych telefénov — a to najmd u deti a intenzivnych pouZivatelov, a kontrolovat celkové
vystavenie, ktoré vyplyva z reléovych antén. Bude tieZ dalej rozvijat svoju prdcu v oblasti elektrosenzitivnych oséb, konkrétne preskiumanim
vsetkych dostupnych francizskych a medzindrodnych tdajov na tito tému, ktord si zaslizi vicsiu pozornost. Na obmedzenie vystavenia
rddiovym frekvencidm, najmd u najzranitelnejsich skupin obyvatelstva, agentura preto odportca: - pre dospelych intenzivnych pouZivatelov
mobilnych telefénov (v reZime hovoru): pouZivanie hands-free stprav a vseobecne pre vsetkych pouZivatelov uprednostriovanie ndkupu
telefénov s najnizsou hodnotou SAR; - zniZenie vystavenia deti podporovanim iba mierneho pouzivania mobilnych telefénov; nadalej zlepsovat
charakterizdciu vystavenia obyvatelstva vo vonkajSom a vnutornom prostredi prostrednictvom meracich kampani; aby vyvoj novych
infrastruktir mobilnych telefénnych sieti podliehal predchddzajicim studidm tykajucim sa charakterizdcie vystavenia a aby sa vykonala
podrobnd studia désledkov mozného zndsobenia poctu retranslacnych antén s cielom znizZit Grovne vystavenia v prostredi; - zdokumentovat
podmienky tykajuce sa existujucich zariadeni, ktoré spbésobuju najvyssiu expoziciu verejnosti, a preskimat, do akej miery je mozné tuto
expoziciu znizit technickymi prostriedkami; - aby vietky bezné zariadenia vyZarujuce elektromagnetické polia uréené na pouzivanie v blizkosti
tela (telefony DECT, tablety, detské chiivicky atd.) uvddzali maximdlnu uroveri generovanej expozicie (napriklad SAR), ako je to uz v pripade
mobilnych telefénov; nakoniec, s cielom vyriesit rézne neistoty, ktoré zistila pri vykondvani tejto prdce, a okrem vyskumnych projektov, ktoré sa
uz realizuji v rdmci Ndrodného pldnu vyskumu v oblasti Zivotného prostredia a zdravia pri prdci, agentura tieZ vyddva sériu odporucani
tykajdcich sa vyskumu” (ANSES, 2013).

Vedecky vybor Eurépskej komisie pre vznikajuce a novo identifikované zdravotné rizikd (SCENIHR) mal za ulohu vyhodnotit rizika
elektromagnetickych poli (EMF) a pravidelne preskimavat dostupné vedecké dokazy s cielom posudit, ¢i nadalej podporuju limity
expozicie navrhnuté v odportcani Rady 1999/519/ES. Vo svojom najnovsom stanovisku z janudra 2015 SCENIHR naznacil, Zze chybaju
dokazy o tom, ze ziarenie EMF ovplyviiuje kognitivne funkcie u ludi alebo prispieva k nérastu pripadov rakoviny u dospelych a deti
(SCENIHR, 2015). Medzinarodna aliancia pre EMF (IEMFA) vSak naznacila, ze mnohi ¢lenovia SCENIHR by mohli mat konflikt zdujmov,
kedZe mali profesionélne vztahy s roznymi telekomunikac¢nymi spolo¢nostami alebo od nich dostavali financné prostriedky.

V dosledku toho Vedecky vybor pre zdravie, Zivotné prostredie a nové rizikd (SCHEER), ktory nahradil byvaly SCENIHR, vo svojom
vyhlaseni z decembra 2018 uviedol, ze predbezny odhad vyznamu 5G je vysoky. Okrem toho hodnoti rozsah, naliehavost a interakcie (s
ekosystémami a druhmi) mozného ohrozenia ako vysoké. Naznacil, Ze prostredie 5G by mohlo mat biologické dosledky, a to vzhladom
na skutocnost, ze chybaju ,(...) dokazy, ktoré by sluzZili ako podklad pre vypracovanie usmerneni tykajicich sa vystavenia technoldgii 5G*
(SCHEER, 2018).

V sprave z juna 2017 Vyskumna sluzba Eurépskeho parlamentu uviedla: ,Nakoniec, vplyvy 5G na zdravie boli doteraz len mdlo skimané,
kedZe vdcsina doterajsich studii sa tyka predchddzajucej generdcie mobilnych technoldgii. Podla jednej neddvnej studie by sa to mohlo stat
dalsim problémom, ak by 5G predstavovalo zdravotné rizikd v désledku ,svojej koncentrdcie v mestskych oblastiach a hustého pokrytia,
vyuzivania ovela vyssich mikrovinnych frekvencii a vysoko smerovej koncentrdcie’. V USA vyvolala obavy studia financovand vlddou z roku
2016, kedze v jej predbeznych vysledkoch sa Zzistil vyrazne vyssi vyskyt zriedkavych nddorov mozgu a srdca u potkanov vystavenych
bezdrétovému Ziareniu. Aj dalsie vyskumy a publikdcie z roku 2017 naznacuju, Ze dlhodobé pouzivanie mobilnych telefénov by mohlo zvysit
riziko rakoviny mozgu. Najnovsie stanovisko, ktoré v roku 2015 zverejnila expertnd skupina Komisie, a vyskum Svetovej zdravotnickej
organizdcie vsak priamu suvislost neuzndvaju. Vo Francizsku medzitym prehodnotenie bezdrétového Ziarenia dospelo k zdveru, Ze je potrebné
vyhodnotit vplyv vsetkych bezdrétovych zariadeni na zdravie deti, a odporuca detom iba mierne a pod dohladom pouZivanie. Tdto zloZitd
otdzka preto zostdva kontroverznd, kym prebieha dalsi vyskum*” (EPRS, 2017).
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V novsom dokumente EPRS sa uvéadza: ,Najnovsia odbornd literatira poukazuje na to, Ze nepretrzité bezdrétové Ziarenie md zrejme
biologické tcinky, najmd vzhladom na Specifické viastnosti 5G: kombindciu mikrovin s velmi vysokou frekvenciou (MMW), vyssiu frekvenciu,
pocet vysielacov a pocet pripojeni. Rézne Sstudie naznacuju, Ze 5G by mohlo ovplyviiovat zdravie ludi, rastlin, zvierat, hmyzu a
mikroorganizmov - a kedZe 5G je netestovand technoldgia, opatrny pristup by bol na mieste” (EPRS, 2020).

Spolkovy urad pre ochranu pred Ziarenim v Nemecku zverejnil spravu, v ktorej sa uvadza, Ze: ,O niekolko rokov povedie 5G k vyssim
frekvencidm. Ich ucinky vsak este neboli dostatocne preskimané. Spolkovy urad pre ochranu pred Ziarenim odportca opatrné rozsirovanie 5G
a bude dalej skimat tucinky novych frekvencnych pdsiem” (FORPG, 2019).

V roku 2020 uverejnila vedecka rada pre elektromagnetické polia (EMF) Svédskeho uradu pre radiaénu bezpeénost (SSM) svoju 14.
spravu. Ide o konsenzudlnu spravu, ¢o znamend, ze vsetci ¢lenovia vedeckej rady s fou v plnom rozsahu suhlasia. Napriek tomu, Ze
doteraz neboli preukézané Ziadne zdravotné rizika spojené so slabymi elektromagnetickymi polami, drad sa domnieva, ze: ,Dalsi vyskum
je délezity, najmd pokial ide o dlhodobé ucinky, kedZe je vystavend celd populdcia.” Kluc¢ovou otdzkou je tu dalsie skimanie vztahu medzi
vystavenim rdadiovym vindm a oxidacnym stresom pozorovanym v studidch na zvieratdch a zistenie, ¢i a do akej miery to méze ovplyvnit fudské
zdravie. Je tieZ potrebné dalej skimat pozorované zniZenie poctu spermii, Zivotaschopnosti spermii a zniZenie hladiny testosterénu v sére v
doésledku vystavenia semennikov rddiovym vindm v Stddidch na zvieratdch, skér ako bude mozné vyvodit akékolvek zdvery tykajuce sa
moznych désledkov pre ludské zdravie” (SSM, 2020).

Rakusky technologicky institut (AIT) uvadza: ,1) Elektromagnetické polia sa uz pri predchddzajucich generdcidch mobilnej rddiovej
komunikdcie povazovali za potencidlne zdravotné riziko. V roku 2011 Medzindrodnd agentura pre vyskum rakoviny (IARC) klasifikovala
Ziarenie z mobilnych telefénov ako ,moZno karcinogénne”. Odbornici o tejto téme dodnes diskutuju a ndzory na fiu su velmi kontroverzné. 2)
5G, najnovsia generdcia mobilnych sieti, slubuje prenos vécsieho mnoZstva ddt s nizSou latenciou. Priemysel 4.0, hry s rozsirenou realitou alebo
internet veci sa spoliehaju na takyto vyssi vykon. 3) Posudenie rizik a medzier vo vedomostiach umozriuje preventivnu reguldciu a obozretny
pristup k 5G" (Kastenhofer, 2020).

Holandska rada pre zdravie zverejnila v septembri 2020 svoje stanovisko k 5G a zdraviu. Tu je vyber citatov zo spravy: ,Zavddzanie sieti 5G
sa len zacalo. Preto zatial neexistuju Ziadne studie o vplyve (dlhodobého) vystavenia elektromagnetickym poliam s frekvenciami vyhradenymi
pre 5G na zdravie”; ,Podla vyboru nemozno vylucit, Ze vyskyt rakoviny, znizend muzZskd plodnost, nepriaznivé vysledky tehotenstva a vrodené
chyby by mohli suvisiet' s vystavenim elektromagnetickym poliam RF. Vybor vsak povazZuje vztah medzi vystavenim a tymito a inymi chorobami

u,

alebo stavmi za nepreukdzany ani pravdepodobny”; ,Neexistuju takmer Ziadne vyskumy vplyvov vystavenia frekvencidm okolo 26 GHz"
,Vybor odportca nepouzivat frekvenéné pdsmo 26 GHz pre 5G, pokial nebudu preskimané potencidlne zdravotné rizikd”; ,Vybor odportca
pouZivat najnovsie usmernenia Medzindrodnej komisie pre ochranu pred neionizujicim Ziarenim (ICNIRP) ako zdklad pre politiku vystavenia v
Holandsku. KedZe nemozno vylucit, Ze expozicia podla najnovsich noriem ICNIRP méZe mat tiez potencidlny vplyv na zdravie, vybor odporica
zaujat opatrny pristup a udrzat expoziciu na ¢o najnizsej rozumne dosiahnutelnej trovni”. V tejto sprave sa uvadzaju bezné nepriaznivé
ucinky expozicie RF, ale ako zaver vybor odporuca iba zaujat opatrny pristup (Rada pre zdravie Holandska, 2020).

Vo Svajéiarsku je Federalny urad pre Zivotné prostredie (FOEN) vladnym organom zodpovednym za monitorovanie a vyhodnocovanie
vyskumu vplyvov neionizujiceho Zziarenia (NIR) zo staciondrnych zdrojov na zdravie. Stcastou tejto cinnosti je informovanie a
aktualizovanie verejnosti o si¢asnom stave vyskumu, ktory tvori zéklad pre regula¢né limity v ovzdusi uvedené vo 3vajciarskej ,vyhlaske
o ochrane pred neionizujucim ziarenim (NIR)". V pripade spolahlivych novych vedeckych poznatkov a skusenosti by FOEN odporucil
Svajciarskej federalnej rade, aby tieto regulaéné limity v ovzdusi prispdsobila. FOEN preto vymenoval poradnu skupinu $vajéiarskych
odbornikov z roznych disciplin s vedeckou kompetenciou v oblasti EMF a NIR, ktora zacala svoju ¢innost v juli 2014. Skupina sa nazyva
BERENIS, ¢o je skratka prislusného nemeckého terminu. Odbornici BERENIS pravidelne prechddzaju vedecku literatdru a hodnotia
publikacie, ktoré povazuju za relevantné pre ochranu ludi pred potencialne nepriaznivymi
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ucinkov. V rdmci ¢innosti skupiny BERENIS sa riesi aj neionizujuce Zziarenie (NIR) pri frekvencidch nizsich ako 10 GHz.

V $pecidlnom vydani spravodajcu BERENIS (BERENIS, 2021) je uvedené aktualne zhodnotenie moznej suvislosti medzi oxida¢nym
stresom a vystavenim elektromagnetickym poliam (EMF) a ich predpokladanymi ucinkami na zdravie. Na tento Ucel boli identifikované a
zhrnuté relevantné $tudie na zvieratdch a bunkdch, ktoré boli publikované v rokoch 2010 az 2020. Rozsirend sprava, ktora podrobnejsie
predstavuje tieto nedavne Studie, bude ¢oskoro uverejnend FOEN 1 (v Case vypracovania tejto spravy este nebola k dispozicii).
Spravodajsky bulletin obsahuje skratenu verziu spravy, v ktorej sa uvadza: ,Vdcsina studii na zvieratdch a viac ako polovica studii na
bunkdch poskytla dékazy o zvysenom oxidacnom strese spésobenom RF-EMF (...). Tento ndzor vychddza z pozorovani na velkom pocte typov
buniek pri réznych dobdch expozicie a ddvkach (SAR [$pecifickd miera absorpcie] alebo intenzity pola), a to aj v rozsahu regulacnych limitov.”
Tento prehlad literatury dokazuje, Ze jednym z mechanizmov, ktoré su zakladom nepriaznivych tGc¢inkov RF-EMF, je oxidacny stres, pri
ktorom vznikaju volné radikaly, ktoré narusuju cely rad réznych funkcii (Yakymenko, 2016).

1.4 Biologické ucinky iné ako tie, ktoré boli analyzované v tomto prehlade (FR1 aj FR2)

Tento prehlad sa zaobera vylu¢ne karcinogenitou a nepriaznivymi U¢inkami na reprodukciu a vyvoj suvisiacimi s vystavenim
vysokofrekvenénému ziareniu, ktoré boli pozorované v epidemiologickych studiach a Studiach na laboratérnych zvieratach a ktoré boli
publikované od roku 1945. Ak vSak chceme lepsie pochopit vplyv vysokofrekvencného ziarenia na fudské zdravie, nemézeme ignorovat
skutoc¢nost, Ze boli zaznamenané aj iné biologické netepelné Ucinky. Staci napriklad spomenut prevahu vyskumov publikovanych v
rokoch 1990 az 2020, ktoré zistili rézne vyznamné Ucinky vystavenia radiovému Ziareniu. Celkovo 75 % (n = 711) z 944 analyzovanych
studii o rddiovom Ziareni uvadza biologické ucinky (Moskowitz, 2018).

Narodny toxikologicky program (NTP) zistil, ze vystavenie RF-EMF suvisi so zvy$enym vyskytom poskodenia DNA. Konkrétne zistili, ze
vystavenie RF-EMF suvisi so zna¢nym ndrastom poskodenia DNA v ¢elnom kortexe mozgu u samcov mysi, v krvnych bunkach samic mysi
a v hipokampe samcov potkanov. Existuje mnoho faktorov, ktoré ovplyviuju, ¢i poskodena DNA povedie k nadorom. NTP planuje
uskutocnit dalsie studie, aby sa dozvedel viac o tom, ako m6ze RF-EMF sposobit poskodenie DNA (Smith-Roe et al., 2019). V $tudiach NTP
boli pozorované aj dalsie nepriaznivé Ucinky, vratane znizenej pérodnej hmotnosti, zZlomenin retazcov DNA v mozgovych bunkéch, ¢o
potvrdzuje zistenia tykajuce sa rakoviny (Yakymenko, 2015), zvyseného vyskytu proliferativnych |ézii (hyperplazie) a zvyseného vyskytu
kardiomyopatie pravej komory u samcov a samic potkanov v suvislosti s expoziciou (NTP, 2018).

MMW, ktoré boli zriedkavo zahrnuté do vyssie uvedenych $tudii, maju pecifické charakteristiky. MMW sa va¢sinou absorbuju v hibke 1
az 2 milimetrov ludskej koze a v povrchovych vrstvach rohovky. Primarnymi cielmi takéhoto Ziarenia su teda koza alebo zény tkaniv
blizko povrchu. KedZe koZa obsahuje kapildry a nervové zakoncenia, biologické ucinky MMW sa moézu prendsat prostrednictvom
molekularnych mechanizmov koZou alebo nervovym systémom. Tepelné (alebo ohrievacie) Ucinky sa vyskytuju, ked' je hustota vykonu
vin vy3gia ako 5-10 mW/cm2 (Foster, 1998).

Takéto mikroviny s vysokou intenzitou pdésobia na fudski pokozku a rohovku sposobom zavislym od davky — najskor vyvolavaju pocit
tepla, pri vys$sich davkach nasleduje bolest a fyzické poskodenie. Zvysenie teploty ovplyviiuje rast, morfolégiu a metabolizmus buniek,
indukuje produkciu volnych radikdlov a poskodzuje DNA. Len malo studii skimalo dlhodobu expoziciu MMW s nizkou intenzitou a
Ziadny vyskum sa nezameral na expoziciu MMW v kombindcii s inym RF Ziarenim. Niektoré studie uvadzaju, Ze Ziarenie inhibuje priebeh
bunkového cyklu, a niektoré studie neuvadzaju Ziadne biologické ucinky (Le Drean et al,, 2013).

(Ramundo-Orlando, 2010) poznamenal, ze: ,Velky pocet bunkovych studii naznacil, ze MMW méze menit strukturdine a funkcné viastnosti
membrdn". Vystavenie MMW méze ovplyviiovat plazmaticki membranu bud modifikaciou aktivity ionovych kanalov, alebo modifikaciou
fosfolipidovej dvojvrstvy. Zdd sa, ze v tychto Ucinkoch zohrdvaju ulohu aj molekuly vody. Kozné nervové zakoncenia su
pravdepodobnym ciefom MMW a moznym vychodiskovym
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mnohych biologickych uc¢inkov. MMW mézu aktivovat imunitny systém prostrednictvom stimulacie periférneho nervového systému
(Ramundo-Orlando, 2010).

V roku 1998 vedci zamestnani vo vyskumnych Gstavoch americkej armady uverejnili prelomovu prehladovi $tidiu o vyskume mikrovin s
velmi vysokou frekvenciou (MMW). Uviedli: ,Zvysend citlivost a dokonca aj precitlivenost niektorych jedincov na MMW méZe byt skutocnd. V
zdvislosti od charakteristik expozicie, najmé vinovej dlzky, vnimalo MMW Ziarenie nizkej intenzity 8 a 30 % zdravych vysetrovanych oséb
(Lebedeva, 1993, 1995). Niektoré klinické studie uvddzali hypersenzitivitu na MMW, ktord bola alebo nebola obmedzend na ur¢it( vinovi dizku
(Golovacheva, 1995). Treba si tieZ uvedomit, Ze biologické ucinky dlhodobej alebo chronickej expozicie MMW celého tela alebo velkej casti tela
neboli nikdy skimané. Bezpecnostné limity pre tieto typy expozicii su zaloZené vylucne na predpokladoch o ukladani energie a ohrievani MMW,
ale vzhladom na neddvne studie tento pristup nemusi byt nevyhnutne adekvatny” (Pakhomov et al., 1998).

V roku 1977 Zalyubovskaya uverejnila stidiu, v ktorej skimala ucinky vystavenia mysi milimetrovému ziareniu (37-60 GHz; 1 miliwatt na
centimeter Stvorcovy) po dobu 15 minut denne pocas 60 dni. Vysledky zo zvieracich pokusov boli porovnané so vzorkou ludi pracujucich
s generatormi milimetrového Ziarenia. Zhrnutie $tudie uvadza: ,Morfologické, funkéné a biochemické studie vykonané na ludoch a
zvieratdch odhalili, Ze milimetrové viny spésobili zmeny v tele, ktoré sa prejavili Strukturdlnymi zmenami koZe a vnutornych orgdnov,
kvalitativnymi a kvantitativnymi zmenami zloZenia krvi a kostnej drene a zmenami podmienenych reflexnych aktivit, tkanivového dychania a
aktivity enzymov podielajicich sa na procesoch tkanivového dychania a nukleového metabolizmu. Miera nepriaznivého vplyvu milimetrovych
vin zdvisi od dlzky trvania oZiarenia a individudlnych charakteristik organizmu” (Zalyubovskaya, 1977).

Mikroorganizmy su tiez ovplyviiované ziarenim v pasme MMW. V roku 2014 bol uverejneny prehlad o vplyve MMW na baktérie. Autori
zhrnuli svoje zistenia takto: ,(...) baktérie a iné bunky mézu medzi sebou komunikovat prostrednictvom elektromagnetického pola v rozsahu
sub-extrémne vysokych frekvencii. Tieto MMW ovplyvnili Escherichia coli a mnohé iné baktérie, hlavne tym, Ze potlacili ich rast a zmenili ich
vlastnosti a aktivitu. Tieto ucinky boli netermdine a zdviseli od réznych faktorov. Désledkom interakcie MMW s baktériami st zmeny v ich
citlivosti na rézne biologicky aktivne chemikdlie, vrdtane antibiotik. Tieto ucinky st déleZité pre pochopenie zmenenych metabolickych drdh a
rozlisenie tlohy baktérii v prostredi; méZu viest k rezistencii baktérii voci antibiotikdm. Tieto Gcinky su déleZité pre pochopenie zmenenych
metabolickych drdh a rozlisenie tlohy baktérii v prostredi; mézu viest k rezistencii baktérii voci antibiotikdm” (Adebayo et al., 2014).

~Zmena citlivosti baktérii na antibiotikd v désledku oZiarenia mikrovinami s vysokou frekvenciou (MMW) méze byt délezitd pre pochopenie
fenoménu rezistencie voci antibiotikdm v Zivotnom prostredi. V tejto suvislosti je zaujimavé, Ze baktérie, ktoré preZili v blizkosti
telekomunikacnych stanic, ako st Bacillus a Clostridium spp., sa ukdzali ako multirezistentné” (Soghomonyan et al., 2016).

V nedavno publikovanej studii sa zistilo, ze: ,Celkovo mozno konstatovat, Ze ozZiarenie vody mikrovinami MW [pulzné vysokovykonné
mikroviny s frekvenciou 3,5 GHz] méze vyrazne zmenit bunkovu fyzioldgiu, zatial ¢o oZiarené médid a pufrované fyziologické roztoky
vyvoldvaju zanedbatelné alebo irelevantné zmeny, ktoré nemaju vplyv na zdravie buniek” (Bhartiya et al., 2021).

Vieme vsak, ze existuju atermické biologické reakcie. Niektoré frekvencie sa uz skutocne vyuZivaju na terapeutické ucely v mnohych
medicinskych odboroch. Patri sem okrem iného regenerdcia nervov, hojenie ran, spravanie sa transplantatov, cukrovka a ischémia
srdcového svalu a mozgu (infarkt a mozgova prihoda). Niektoré studie dokonca naznacuju mozné prinosy pri liecbe zhubnych nadorov.
Na terapeutické ucely sa pouzivaju striedavé elektrické polia s nizkou intenzitou a strednou frekvenciou (polia na lie¢bu nadorov), ktoré
sa zameriavaju na deliace sa bunky v glioblastome multiforme (maligny nador mozgu), pricom vo vseobecnosti neposkodzuju normalne
bunky (Guo et al., 2011; Zimmerman et al., 2013; Alphandéry, 2018).

KedZe kazdy liek m6ze mat aj neziaduce Ucinky, pri posudzovani rizik by sa mali zohladnit aj netepelné neziaduce ucinky RF-EMF. V

suhrne recenzované vyskumy ukazuju, ze kratkodobd expozicia Ziareniu MMW nielenze ovplyvnuje ludské bunky, ale méze tiez viest k
zmenam v citlivosti baktérii skodlivych pre ¢loveka a réznych biologicky aktivnych chemikalii, vratane antibiotik.
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KedZe bolo vykonanych len mélo vyskumov tykajlcich sa zdravotnych désledkov dlhodobej expozicie MMW, rozsiahle zavadzanie
infrastruktdry 5G predstavuje masivny experiment, ktory méze mat nepriaznivé vplyvy na verejné zdravie. Bohuzial, len malo studii
skumalo dlhodobu (dlhodobu) expoziciu MMW s nizkou intenzitou a Ziadny vyskum, o ktorom vieme, sa nezameral na expoziciu MMW v
kombindcii s inym RF Ziarenim.

1.5 Spolo¢enské konflikty stvisiace s 5G

Dalim aspektom diskusie o 5G je spolo¢enska polarizacia. V sic¢asnosti tvrdia tak aktivisti hnutia ,Stop 5G*, ako aj zastancovia 5G, ze
existuju tisice studii o vplyve vysokofrekvenéného Ziarenia pouzivaného v bezdrétovej komunikacii a suvisiacich elektromagnetickych
poli na zdravie. Aktivisti tvrdia, Ze Studie poukazuju na mnozstvo réznych skodlivych ucinkov na zdravie, zatial co zastancovia 5G tvrdia,
Ze studie nepreukazuju ziadne nepriaznivé Uc¢inky na zdravie. Obidve strany sa odvoldvaju na EMF Portal, Specializovant databazu v
Nemecku: ,Internetovd informacnd platforma EMF-Portal Univerzity RWTH v Aachene systematicky zhrriuje vedecké vyskumné udaje o
ucinkoch elektromagnetickych poli (EMF). Vsetky informdcie st k dispozicii v anglictine aj nemcine. Jadrom portdlu EMF-Portal je rozsiahla
databdza s inventdrom 32 119 publikdcii a 6 805 zhrnuti jednotlivych vedeckych $tudii o Gcinkoch EMF” (domovska stranka portdlu EMF-
Portal). Poc¢et 32 119 publikécii (k 20. oktébru 2020) zahifa Studie vsetkych typov biologickych a technickych koncovych bodov
tykajucich sa vsetkych EMF pochdadzajlcich z RF. Zbierka studii tykajucich sa frekvencii 5G MMW je vsak skromna (okolo 100) a z vacsej
Casti sa tyka technickych/dozimetrickych studii. V désledku toho su obe tvrdenia, ¢i uz o pritomnosti alebo absencii skodlivych ucinkov,
tykajuce sa bezpecnosti 5G MMW zaloZené na predpokladoch, nie na vedeckych dékazoch.

Tému socidlnych konfliktov podrobne rozoberd Leszczynski (2020). Je zrejmé, Ze situdcia, v ktorej by sa malo vyuzivat 5G, je na jednej
strane plnd neistoty, na druhej popierania a na tretej prehnaného panikarstva.
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2. Ciele $tudie a metodika

Cielom tohto prehladu je vyhodnotit sucasny stav poznatkov o netermickych ucinkoch tykajucich sa karcinogénnych aj
reproduk¢nych/vyvojovych rizik RF-EMF vyuzivanych v 5G, ako vyplyvaju z experimentélnych studii in vivo a epidemiologickych studii,
pricom sa osobitne zohladnuju frekvencie 700-3600 MHz a 26 000 MHz.

2.1 Odévodnenie

Tento prehlad aktudlne dostupnych vedeckych dokazov sa zameriava na karcinogénne aj reprodukéné/vyvojové UGcinky RF z
telekomunikac¢nych systémov mobilnych telefonov vyuZivajucich siete 2-5G, a to na zaklade in vivo studii na zvieratach aj
epidemiologickych studii na fudoch.

Hodnotené studie boli rozdelené do dvoch skupin:

1) Stadie hodnotiace zdravotné Gcinky RF v nizsom frekvenénom rozsahu (FR) (FR1: 450 a2 6000 MHz), ktory zahfia aj frekvencie
pouzivané v existujucich 2. az 4. generaciach sirokopasmovych mobilnych sieti. Sic¢asné dokazy zo studii 1G-4G su najlepsie dokazy,
ktoré su v sii¢asnosti k dispozicii. Studie boli hodnotené pomocou narativnych metéd.

2) Studie hodnotiace vplyvy vysokofrekvenéného Ziarenia (RF) vo vy$som frekvenénom rozsahu (FR2: 24 az 100 GHz - MMW) na zdravie.
Vyssie frekvencie s nové, doteraz sa nepouzivali v mobilnej komunikacii a su $pecifické pre novu technolégiu 5G; vyznacuju sa
osobitnymi fyzikalnymi vlastnostami a interakciami s biologickou hmotou (nizsia penetracia, vyssia energia atd.): boli posudzované
samostatne metédou prehladovej studie.

Prehladové studie maju velky vyznam pri hodnoteni vyskumnych dokazov a ¢asto sa pouzivaju na kategorizaciu alebo zoskupovanie
existujucich vedeckych dokazov v danej oblasti z hladiska ich povahy, kvality, dalSich vlastnosti a objemu. Tento prehlad bol vykonany za
predpokladu dodrziavania zasad transparentnosti, reprodukovatelnosti a doslednosti. To sa dosiahlo prijatim rozsirenia Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA-ScR) pre prehlady ako metodického ramca tejto prace. Na kazdej
faze tohto prehladu pracovali nezdvisle najmenej dvaja recenzenti: jednotnost a Standardizécia pri rozhodovani bola dosiahnuta
prostrednictvom diskusie a dosiahnutia konsenzu medzi recenzentmi. RozliSuje sa medzi narativnym prehfadom (FR1) a prehladom
rozsahu (FR2), ale vyberové a hodnotiace kritérid uvedené pre prehlady rozsahu boli prijaté pre obe vyhladdvania a pre
zaradenie/vyltcenie Studii o rakovine a reprodukénych/vyvojovych biologickych koncovych bodoch.

2.1.1 Rakovina

Epidemiologické studie su potencidlne nachylné na viacero réznych zdrojov chyb. Kvalita studii bola postdend v ramci procesu prehladu
a zohladnené boli vsetky informativne Studie. Informativnost studie spociva v jej schopnosti preukazat skuto¢nu suvislost, ak existuje,
medzi danym cinitefom a rakovinou, alebo naopak absenciu suvislosti, ak Ziadna neexistuje. Klu¢ové determinanty informativnosti
zahfnaju: dostatocnu velkost studovanej populacie na ziskanie presnych odhadov Ucinku; dostato¢ny casovy odstup od expozicie po
meranie vysledku, aby bol pripadny ucinok pozorovatelny; pritomnost adekvatneho kontrastu expozicie (intenzita, frekvencia a/alebo
trvanie); biologicky relevantné definicie expozicie; a relevantné a jasne definované casové okna pre expoziciu a vysledok (Preambula
IARC, 2019).

Ako sa uvddza v preambule IARC, vacsina fudskych karcinogénov, ktorych karcinogenita bola dostato¢ne preskimand na pokusnych
zvieratach, vykazovala pozitivne vysledky u jedného alebo viacerych druhov zvierat. U niektorych latok bola karcinogenita u pokusnych
zvierat preukazana skor, ako epidemiologické studie identifikovali ich karcinogenitu u ludi. Hoci takéto pozorovanie nemdéze potvrdit, ze
vsetky latky, ktoré spdsobuju rakovinu u pokusnych zvierat, spdsobuju rakovinu aj u ludi, je biologicky pravdepodobné, Ze latky, pre
ktoré existuju dostatocné dokazy o karcinogenite u pokusnych zvierat, by mali predstavovat karcinogénne riziko pre ludi (preambula
IARC, 2019).
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V rdmci tohto prehladu boli zohladnené vietky dostupné dlhodobé Studie rakoviny u pokusnych zvierat v suvislosti s RF-EMF po
dokladnom vyhodnoteni charakteristik $tadii. Stadie, ktoré sme posudili ako irelevantné pre hodnotenie alebo ako nedostatoéné (napr.
prili$ kratka dizka trvania, prili§ maly pocet zvierat, nizka miera preZitia; postdenie expozicie atd.), boli vynechané. Boli uverejnené
usmernenia na vykonavanie dlhodobych experimentov s karcinogenitou (napr. OECD, 2018a) a ich kritéria boli zohladnené ako
referenény radmec na posudenie primeranosti studi.

Pokial ide o Studie tykajuce sa rakoviny v suvislosti s vysokofrekven¢nym Ziarenim (RF), a to ako epidemiologické, tak experimentalne, v
uplynulych desatrociach uz boli vykonané komplexné prehlady odbornej literatury; konkrétne odkazujeme na monografiu IARC ¢. 102,
ktora sa zaoberala rozsahom vysokofrekvencného Ziarenia 30 kHz - 300 GHz.V m4ji 2011 sa 30 vedcov zo 14 krajin stretlo v IARC v Lyone
vo Francuzsku, aby posudili karcinogenitu RF-EMF. Tieto posudky boli uverejnené ako zvdzok 102 monografii IARC. Zhrnutie zaverov
pracovnej skupiny a odévodnenie hodnotenia spolu so studiami podporujlicimi tieto zavery bolo uverejnené v maji 2011 (Baan et al.,
2011), uplnd monografia bola uverejnena v aprili 2013 (IARC, 2013).

Priprava monografie IARC o vysokofrekven¢nom Ziareni bola naplanovana tak, aby zahfiala vysledky rozsiahlej medzinarodnej
pripadovo-kontrolnej studie INTERPHONE o pouzivani mobilnych telefénov (uskuto¢nenej v rokoch 2003 - 2004; uverejnenej v roku
2010). Rozhodli sme sa preto prijat publikdciu IARC Monografia 102 (IARC, 2013) ako ,klucovy referencny zdroj*, na zéklade ktorého sme
aktualizovali Udaje z roku 2011 na rok 2020 a nésledne vypracovali tuto spravu. Po zhromazdeni a preskimani pévodnych prac
suvisiacich s analyzou IARC z roku 2011, uverejnenych v roku 2013 a citovanych v celom texte ako (IARC, 2013), sme zohladnili ich
hodnotiace kritéria, aby sme sa nimi riadili pri neskorsich hodnoteniach, a zhromazdili sme vietky relevantné prace od roku 2011 podla
tych istych kritérii.

Po vybere a preskiimani dostupnej literatury podla kritérii opisanych nizsie, v sulade s prehfadovym hodnotenim, sme aktualizovali
tabulky IARC (2013) na rok 2020. Vybrané studie si v podobe abstraktov zahrnuté v texte a v tabulkdch v kapitole ,Hodnotenie
jednotlivych studii”, rozdelené podla skimaného koncového bodu a charakteristik Studie. Kazda studia je ocislovana v rovnakom poradi
v abstrakte aj v prislusnej tabulke. V sdhrnnych tabulkach su studie klasifikované bez konkrétnych komentarov, ale len ako
primerané/neprimerané z hladiska velkosti vzorky, dizajnu Studie, posudenia expozicie a, ak su primerané,
pozitivnych/negativnych/nejednoznacnych vysledkov:

- Adekvdtne: ziadne vyznamné kvalitativne alebo kvantitativne obmedzenia.

- Neadekvdtne: studiu ovplyviuju vyznamné kvalitativne alebo kvantitativne obmedzenia, nie je platnd na preukazanie
pritomnosti alebo nepritomnosti Specifickych neziaducich tcinkov.

Ak je studia adekvatna:
- Pozitivne: statisticky vyznamny narast konkrétnej patoldgie v stvislosti s vystavenim RF-EMF.

- Nejednoznacné: preukazany nepriaznivy ucinok, ktory sa prejavuje margindlnym narastom (Statisticky nevyznamnym
narastom) konkrétnej patoldgie, ktord moze suvisiet s RF-EMF.

- Negativne: Ziadny nérast Specifickych patoldgii stvisiaci s RF-EMF.

2.1.2 Reprodukcia/vyvoj

KedZe k dnesnému dnu neexistuje Ziadny adekvatny, rozsiahly prehlad studii o vplyvoch na reprodukciu/vyvoj, bol vykonany takyto
prehlad vsetkych studii publikovanych v rokoch 1945 az 2020. Po vybere a preskimani literatury podla kritérii opisanych nizsie sme
udaje do roku 2020 zhrnuli do Specifickych tabuliek.

Pokial ide o studie na zvieratach, s ciefom vybrat iba informativne Studie sa dalsi vyber studii zakladal na usmerneniach NTP Modified
One Generation Study a OECD 443, posudenych v roku 2014 (Foster et al., 2014), planovanych s cielom skimat pokusné zvierata
(hlodavce) z hladiska dokazov vyvojovej patolégie, endokrinnych disruptorov, Zenskej reprodukcie, muzskej reprodukcie a
reprodukéného systému.
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Navrh studie podla usmerneni pocita s minimalne 10 zvieratami na pohlavie a skupinu, aby sa dosiahli statisticky spolahlivé vysledky.

Abstrakty vybranych studii su zahrnuté v texte a tabulkéch v kapitole ,Hodnotenie jednotlivych $tudii”, rozdelené podla skimaného
koncového bodu a charakteristik Studie. Kazda Studia je ocislovana a prezentovana v rovnakom poradi ako v prislusnej tabulke. V
suhrnnych tabulkach su studie klasifikované bez konkrétnych komentarov, ale len ako primerané/neprimerané z hladiska velkosti vzorky,
dizajnu Studie, posudenia expozicie a, ak s primerané, pozitivnych/negativnych/nejednoznacnych vysledkov:

- Adekvdtne: bez vyznamnych kvalitativnych alebo kvantitativnych obmedzeni.

- Nedostatocné: studiu ovplyvnuju zadvazné kvalitativne alebo kvantitativne obmedzenia; nie je platna na preukazanie
pritomnosti ani nepritomnosti konkrétnych neziaducich ucinkov.

Ak je $tudia adekvatna:
- Pozitivne: Statisticky vyznamny narast $pecifickej patolégie v suvislosti s expoziciou RF-EMF.

- Nejednoznacné: preukazany neziaduci Gc¢inok, ktory vykazuje margindlny nérast (Statisticky nevyznamny ndrast) Specifickej
patoldgie, ktora moze suvisiet s RF-EMF.

- Negativne: Ziadny nérast Specifickych patoldgii suvisiaci s RF-EMF.

2.2 Stratégia vyhladavania
Najskor bol vykonany vyber najvhodnejsich klti¢ovych slov:
Expozicia: EMF; RF; 5G; vysokofrekvenc¢né Ziarenie; vysoka frekvencia; elektromagnetické pole; elektromagnetické Ziarenie.
Populdcia (zvieratd): in vivo; experimentélne; zvieratd; hlodavce; potkany; mysi.
Populdcia (ludia): epidemiologicka; observacna; prierezova; pripadova kontrola; pracovnici; vojaci; populacia.
Vysledok (karcinogénne tcinky): rakovina; nador.
Vysledok (reprodukcné tcinky): reprodukéeny; vyvoj; plodnost; sperma; vajecnik; tehotenstvo; anogenitalny; estrus.

Na zéklade kltucovych slov boli pripravené nasledujuce vyhladévacie retazce na zber vsetkych relevantnych studii z PubMed, hlavnej
databdzy, ktord obsahuje viac ako 30 miliénov citacii biomedicinskej literatiry z MEDLINE, ¢asopisov z oblasti prirodnych vied a online
knih. Citacie m6zu obsahovat odkazy na pIné znenie textu z PubMed Central a webovych stranok vydavatelov.

Studie na ludoch, karcinogénne Gcinky

((epidemiologicky* ALEBO pozorovanie* ALEBO ,prie¢ny rez” ALEBO ,pripadové kontrola” ALEBO pracovnik ALEBO vojensky ALEBO
populacia ALEBO dieta ALEBO zamestnanec*) A (EMF ALEBO RF ALEBO 5G ALEBO ,radiové frekvencné Zziarenie” ALEBO radiova
frekvencia ALEBO ,elektromagnetické pole” ALEBO ,elektromagnetické Ziarenie”) A (rakovina ALEBO nédor)) NIE (terapia ALEBO ablacia).

Stadie in vivo (hlodavce), karcinogénne ucinky

((,in vivo” ALEBO experimentalne ALEBO zvieracie ALEBO hlodavec* ALEBO potkan ALEBO my$ ALEBO mysi ALEBO skrecok* ALEBO
kralik*) A (EMF ALEBO RF ALEBO 5G ALEBO ,radiové frekvencné Ziarenie” ALEBO radiova frekvencia ALEBO ,elektromagnetické pole”
ALEBO ,elektromagnetické ziarenie”) A (rakovina ALEBO nador)) A NIE (terapia ALEBO ablacia)
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Studie na ludoch, vplyvy na reprodukciu a vyvoj

((epidemiologicky* ALEBO pozorovanie* ALEBO ,prie¢ny rez” ALEBO ,pripadové kontrola” ALEBO pracovnik ALEBO vojensky ALEBO
populacia ALEBO dieta ALEBO zamestnanec*) A (EMF ALEBO RF ALEBO 5G ALEBO ,radiové frekvencné Ziarenie” ALEBO radiova
frekvencia ALEBO ,elektromagnetické pole” ALEBO ,elektromagnetické Ziarenie”) A (reprodukény ALEBO vyvoj ALEBO plodnost ALEBO
sperma ALEBO vajecnik ALEBO tehotenstvo ALEBO ,anogenitalny” ALEBO estrus)) NIE (terapia OR ablacia)

In vivo (hlodavce) a vplyvy na reprodukciu a vyvoj

((,in vivo” ALEBO experimentalne ALEBO zvieracie ALEBO hlodavec* ALEBO potkan ALEBO mys$ ALEBO mysi ALEBO skrecok* ALEBO
kralik*) A (EMF ALEBO RF ALEBO 5G ALEBO ,radiové frekvencné Ziarenie” ALEBO radiova frekvencia ALEBO ,elektromagnetické pole”
ALEBO ,elektromagnetické Ziarenie”) A (reproduk¢né ALEBO vyvojové ALEBO plodnost ALEBO spermie ALEBO vajecnik ALEBO
tehotenstvo ALEBO ,anogenitalne” ALEBO estrus)) NOT (terapia OR ablacia).

Systematicky sme vyhladavali potencidlne vhodné zaznamy v elektronickej akademickej databaze PubMed a na portdli EMF Portal.
Vyhladavanie v PubMed prebehlo 24. februara 2020 v pripade epidemiologickych a experimentalnych $tudii karcinogenity a 20. jula
2020 v pripade epidemiologickych a experimentalnych studii o reprodukénych vysledkoch - vietky vyhladavania boli aktualizované na
portéli EMF Portal v januéri 2021. Prvych 100 vysledkov ziskanych z Google a Google Scholar bolo vyhodnotenych s ciefom overit, ¢i sa
medzi nimi nenachddzaju relevantné, neopakujuce sa vysledky. Na ten isty Gcel sme skontrolovali aj bibliografie vybranych studii.
Nakoniec sme poziadali odbornikov v danej oblasti, aby revidovali nae zoznamy a navrhli dalsie relevantné studie.

2.3 Vyber relevantnej literatury

Na jasné vymedzenie rozsahu tejto prace a nasledne kritérii vyberu literatury boli prijaté kritéria ,Populdcia, expozicia, komparator a
vysledok” (vyhlasenie PECO, Morgan et al. 2018) podla:

Populdcia: populécia vystavena RF zo studii in vivo, najma experimentalnych biologickych testov na hlodavcoch, kedze predstavuju
modely s najvyssou prediktivnou hodnotou pre ludské zdravie, a pracovnici a vseobecnd populacia zahrnuti do
epidemiologickych studii;

Expozicia: expozicia RF pouzivanému v sietach 5G, najma frekvenciam, ktoré boli stanovené ako standardné pre pouzitie v Eurépskej
Unii: 450 MHz az 6 GHz a 24 a7 100 GHz.

Kompardtor: neodetrzend populécia (kontrolné skupiny) z experimentélnych biologickych testov na hlodavcoch a, ak to bolo k
dispozicii, skupiny zdravych alebo neexponovanych kontrolnych skupin z epidemiologickych studii;

Typ vysledku: zdravotné Ucinky, ktoré vyvolavaju osobitné obavy a ktoré boli spojené s expoziciou RF, a to konkrétne ucinky na
reprodukciu a karcinogénne uGcinky (Vornoli et al., 2019).

Pri prehlade sme zohladnili vietky typy dizajnu $tudii; neorigindlne studie, listy a komentare neboli zohladnené. Zohladnili sme
recenzované ¢lanky v anglictine, publikované v obdobi od roku 1945 do janudra 2021. Anglictina je najpouzivanejsi jazyk pre vedecké
publikécie a ¢lanky v inych jazykoch maju zvycajne k dispozicii abstrakt v anglictine.

2.4 Proces vyberu

Proces vyberu sa uskutoc¢nil pomocou online aplikdcie na systematické prehlady Rayyan QCRI. Vyber literatury vykonali dvaja recenzenti,
ktori nezévisle preskumali vsetky referencie v dvoch krokoch: v prvom kroku sa rozhodnutie o vyluceni/zaradeni zakladalo na nazve a
abstrakte; v druhom kroku sa dokladne preskumali plné texty potencidlne relevantnych ¢ldnkov s cieflom overit sulad s uvedenymi
kritériami PECO. V druhej faze vyberu boli vietky rozhodnutia o zaradeni/vyluceni a vSetky pochybnosti prediskutované, vyriesené a
odsuhlasené oboma recenzentmi. Vysledky procesu vyberu su ilustrované v nasledujucich ¢astiach pomocou diagramov PRISMA (Moher
etal., 2009).
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2.5 Extrakcia informdcii z relevantnej literatdry

Bolo rozhodnuté pouzit dva rézne formuldre na zaznamendvanie Udajov na Ucely ziskavania informacii z vybranej literatury, kedze
epidemiologické a experimentalne studie maju velmi odlisné charakteristiky a Specifika, ktoré je potrebné zohladnit. Tieto nastroje boli
zvolené s ciefom dosiahnut Uplny a standardizovany zber vietkych informdcii relevantnych pre hodnotenie priebehu studie, posudenie
expozicie a vplyvov na zdravie. Tabulka udajov pre epidemiologické studie vychadzala z tabulky pouZitej v sérii prehladov vykonanych s
cielom vypracovat, zdokonalit a otestovat spolocnu metodiku WHO/ILO na odhadovanie pracovnej zdtaZe spésobenych chorobami a trazmi
(Mandrioli et al, 2018; Sgargi et al., 2020). Tabulka Udajov pre experimentélne studie vychadzala z formatu pouzivaného v monografiach
IARC na hodnotenie karcinogenity.

Oba formulére su overené nastroje, ktoré poskytuju vycerpavajuce Udaje o relevantnej literature. Kalibracia a jednotnost boli dosiahnuté
prostrednictvom niekolkych kol nezavislého slepého vyberu, diskusie a dosiahnutia konsenzu medzi recenzentmi.

V pripade epidemiologickych studii bol extrahovany siroky subor informacii, a to:

ID referencie; typ Studie; sp6sob zberu Udajov; krajina; rok; N; pohlavie; vek; povolanie; zdroj expozicie; trvanie expozicie; frekvencia expozicie;
intenzita expozicie; akdkolvek ind subeznd expozicia/upravy; metéda hodnotenia expozicie; pozorované ucinky na zdravie; meranie
pozorovanych Ucinkov na zdravie; vysledky; zdvery; autori; prislusnost; konflikt zdujmov; financovanie.

V pripade experimentélnych studii boli z literatury ziskané nasledujuce udaje:
Referen¢né &islo; Typ studie; Kmer, druh (pohlavie); Dizka expozicie; Frekvencia; Intenzita; Akdkolvek dalsia sibeznd expozicia; Doba expozicie
- pocet zvierat; Zvyseny vyskyt nddorov

Informacie boli ziskané recenzentmi nezévisle a nasledne overené vietkymi recenzentmi a, veducim expertom.

2.6 Syntéza dokazov
Pri kone¢nom hodnoteni vysledkov prehladu epidemiologickych aj experimentdlnych studii a vysledkov tykajucich sa rakoviny a

reprodukcie/vyvoja sme zohladnili parametre uvedené v (IARC Preamble, 2019), prispdsobené potrebdm tejto spravy a platné pre oba
koncové body (t. j. rakovinu a U¢inky na reprodukciu/vyvoj):

Dostatocné dokazy: Bola preukdzand pric¢inna suvislost medzi vystavenim RF-EMF a konkrétnym nepriaznivym tG¢inkom. To znamena, ze
v subore dékazov o vystaveni danému cinitelu a konkrétnom nepriaznivom Gcinku bola pozorovand pozitivna suvislost v studiach, v
ktorych boli s primeranou istotou vylicené ndhodné vplyvy, skreslenie a zmatoc¢né faktory.

Obmedzené dokazy: Kauzalna interpretdcia pozitivnej suvislosti pozorovanej v stibore dékazov o vystaveni RF-EMF a konkrétnom
nepriaznivom Ucinku je vierohodna, ale ndhodu, zaujatost alebo zméatoc¢né faktory nie je mozné s primeranou istotou vylucit.

Ziadne dékazy: Nie st k dispozicii Ziadne udaje ani dékazy naznacujlce absenciu nepriaznivych Gcinkov (treba $pecifikovat).

2.7 Celkové hodnotenie tohto prehladu
Vysledky prehladu tykajlce sa rakoviny aj reprodukénych a vyvojovych tcinkov boli nakoniec posudené podla kritérii uvedenych v

(Uvodna cast IARC, 2019), prispdsobenych potrebdm tejto spravy. Obrazok 8 znazoriuje zdroje dokazov, na zaklade ktorych IARC
dospela k celkovému zaradeniu.
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Je zhrnuté oddvodnenie, ktoré IARC pouzila na dosiahnutie svojho hodnotenia, takze zaklad ponukaného hodnotenia je transparentny.

Preambula monografie IARC integruje hlavné zistenia zo $tudii o rakovine u ludi, rakovine u pokusnych zvierat a mechanistickych
dokazov (Preambula IARC, 2019).

Kritéria IARC sa tykaju rakoviny, ale rovnako sa vztahuju na posudzovanie vplyvov na reprodukciu
/vyvojové parametre. V tomto prehlade neboli zohladnené mechanistické dokazy, preto sme vysledky tykajuce sa rakoviny a vplyvov na

reprodukciu a vyvoj u ludi zosuladili vylu¢ne s vysledkami tykajucimi sa rakoviny a vplyvov na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat,
a to na zaklade kritérii uvedenych na obrazku 9.
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Obrazok 7 - Kritéria IARC pre celkové klasifikacie (ddkazy tu¢nym kurzivou predstavuju zdklad celkového hodnotenia) (Zdroj: Preambula IARC, 2019)

Prad dokazov

Klasifikacia na zaklade sily dokazov
Dokazy o rakovine u 4@ BokezviclskotineliportanvEl Mechanistické dokazy
zvierat

Dostatoc¢né Nie je potrebné Nie je potrebné
Karcinogénne pre ludi (skupina 1)

Obmedzené alebo nedostato¢né Dostato¢né Silné (b) (1) (vystaveni ludia)
Obmedzené Dostato¢né Silny (b) (2-3), obmedzeny alebo nedostatoc¢ny
Nedostato¢né Dostato¢né Silny (b) (2) (fudské bunky alebo tkaniva)

Pravdepodobne karcinogénne pre ludi (skupina 2A)
Obmedzené Menej ako dostatocné Silny (b) (1-3)
Obmedzené alebo nedostato¢né Nie je potrebné Silné (a) (mechanisticka trieda)
Obmedzené Menej ako dostato¢né Obmedzené alebo nedostatoc¢né
Neadekvatne Dostato¢né Silny (b) (3), obmedzeny alebo nedostato¢ny

Mozne karcinogénne pre [udi (skupina 2B)
Nedostato¢né Menej ako dostato¢né Silny (b) (1-3)
Obmedzené Dostato¢né Silny (c) (neprejavuje sa u ludi)®
Nedostato¢né Dostato¢né Silny (c) (neplati pre ludi)®

Nemozno klasifikovat z hladiska karcinogenity pre ludi (skupina 3)

Vsetky ostatné situdcie, ktoré nie su uvedené vyssie

2 Rakovina (rakoviny) u ludi s najvy3sim hodnotenim.
b Silny dokaz, Ze mechanizmus karcinogenity u pokusnych zvierat neplati u ludi, sa musi konkrétne tykat lokalizacii nadorov, ktoré podporuju klasifikaciu dostatocného dékazu u pokusnych zvierat.
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Doékazy u ludi

Obrazok 8 - Kritéria celkového hodnotenia v tomto prehlade (FR1 a FR2)

Dékazy u pokusnych zvierat

Hodnotenie na zaklade sily

dokazov

Jasna suvislost medzi
expoziciou a neziaducim

Neadekvatne alebo obmedzené

Dostatoc¢né Nie je potrebné ucinkom
Pravdepodobna suvislost medzi
Obmedzené Dostatoéné expoziciou a neziaducim Gcinkom
Mozna stvislost medzi expoziciou a
Obmedzena Menej ako dostato¢na nepriaznivym cinkom
Nedostatocné

Neklasifikovatelné
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3. Obmedzenia tohto prehladu

3.1 Hodnotenie jednotlivych stadii

Experimentalne studie vyuzivaju Standardizovanud metodiku v sulade s konkrétnymi usmerneniami, ¢o vyrazne ulahc¢uje posudzovanie
jednotlivych vysledkov a hodnotenie kvality Studie a jej vysledkov. V pripade, Ze boli k dispozicii, bolo pre kazdu studiu vyhodnotené a
uvedené aj posudenie vysledkov v slepej forme, primeranost velkosti vzorky a vhodnost Statistickej analyzy. Studie na zvieratach sme
vyberali a analyzovali s ohfadom na ich sulad s prislusnymi usmerneniami.

Pokial ide o epidemiologické studie, chyby v spomienkach predstavuju systematické riziko v epidemioldgii, ktoré ovplyviiuje
retrospektivne $tudie, ked su G¢astnici vypocivani alebo vypliaju dotazniky o expozicii, ku ktorej doslo v minulosti. Problémom zvycajne
je, Zze spomienky ludi m6zu byt nepresné alebo nelplné; to sa stdva vaznym problémom v pripadovo-kontrolnych $tadiach, kde su
pripady, ktorych zdravie bolo ovplyvnené, pravdepodobne viac uvedomelé a jasné ohladom minulého vystavenia, zatial ¢o kontrolné
skupiny su ¢asto menej uvedomelé a spominaju si menej presne. To méze zvysit alebo znizit pozorovany vztah priciny a nasledku.

3.2 Hodnotenie expozicie

Hodnotenie expozicie je klicovou otdzkou v epidemiologickych studiach RF z mobilnej komunikécie, pretoze moéze byt velmi naro¢né a
ak nesplia najvyssie Standardy, mdze sposobit, Ze zistenia nebudu informativne. Vylucili sme studie, ktoré neprinasaju Ziadne uzitocné
informacie kvoli nedostatkom v ich vykonani a analyze.

Ako bolo spomenuté v predchéadzajicej casti, skreslenie sposobené spomienkami moze predstavovat zdvazny problém vo vsetkych
pripadovo-kontrolnych studiach, v ktorych sa expozicia uvddza na zéklade vlastnych udajov. Okrem toho je ¢asto zdrojom obav znacna
nespravna klasifikdcia v studidch, kde sa posudzovanie expozicie zaklada vylu¢ne na pracovnych pozicidach alebo vylu¢ne na
predplatnych mobilnych telefénov; v takychto pripadoch islo iba o odhad expozicie. S cielom dosiahnut zmyslupInt interpretaciu sme sa
snazili vyhodnotit vietky povodné spravy objektivne, komplexne a konzistentne podla standardizovanej metddy, bez toho, aby sme
predpokladali, Ze nase hodnotenie méze konkurovat akémukolvek systematickému hodnoteniu vykonanému konkrétnou pracovnou
skupinou.

V pripade experimentadlnych studii sa na dosiahnutie spravnej analyzy zohladnila porovnatelnost postupov pri zaobchadzani s
exponovanou a kontrolnou skupinou, vratane simulovanej expozicie, kvality expozi¢ného systému a dozimetrie, ako aj moznost
tepelného posobenia v désledku ohrievania tkaniv.

Ako je opisané v spréave, frekvencie su (okrem iného) spojené s hibkou penetrécie do tkaniv, ale na zdravotné vysledky mozu vplyvat aj
iné rozmery expozicie. Vzhladom na urcité nové vlastnosti 5G (MIMO, beamforming) a suvisiace a uznavané neistoty tykajlce sa
expozicie a jej hodnotenia je sporné, ¢i studie o 1G-4G mozno priamo zovseobecnit na 5G (aj pri pouziti rovnakych frekvencii, v tomto
pripade FR1). Tieto neistoty v charakterizicii expozicie budi mat vplyv na posudzovanie expozicie v novych studidch (najma v
epidemiologickych studiach o 5G, v tomto pripade FR2) a z hladiska posudzovania rizika by sa niektoré ukazovatele expozicie RF-EMF a
suvisiacich nepriaznivych zdravotnych nasledkov (predpokladanych alebo potvrdenych) mohli lisit. Tieto Gvahy by nemali odvadzat
pozornost od skutoc¢nosti, Ze sucasné ddkazy zo studii o 1G-4G su najlepsie dostupné dokazy.

Experimentdlne vyskumy zahffaju aj Studie, v ktorych sa pouzival mobilny telefén v rezime GSM s aktivnym hovorom v malej
vzdialenosti od tela zvierata. Rezim aktivneho hovoru sa zvycajne udrziava pocas celého experimentu; kontrolna skupina (skupina s
fiktivnou expoziciou) je vystavend posobeniu s vypnutym mobilnym telefénom. Expozicia zévisi od kvality spojenia so zakladriovou
stanicou a meria sa pocas celého vyskumu; tento typ studie sme povazovali za primerany z hladiska posudenia expozicie, kedZe simuluje
situdciu u [udi.
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3.3 Obmedzenia systematického prehladu tykajuceho sa frekvencii 5G

STOA poziadala autora, aby zhromazdil dostupné informacie o vplyve frekvencii 5G na zdravie. Povodnym zédmerom bolo riadit sa
kritériami systematického prehladu, ¢oskoro sme vsak zistili, Ze neexistuju ziadne adekvatne studie o milimetrovych vinach z hladiska
relevantnych vyslednych ukazovatelov. Dohodli sme sa preto na vykonani narativneho prehladu najnizsich frekvencii (FR1), ktoré uz boli
postdené autoritativnymi pracovnymi skupinami aspon z hladiska karcinogénnych Gcinkov do roku 2011, a na vykonani prehladu
rozsahu tykajuceho sa milimetrovych vin (FR2), ktory, ako sa dalo o¢akavat, nepriniesol ziadne adekvatne vysledky. Metodika prehladu
(prehlad rozsahu) vsak zostala rovnaka pre vysledky FR1 aj FR2.

3.4 Celkové hodnotenie

Prehladovy prieskum (SR) si vyzaduje hlboké odborné znalosti v niekolkych disciplinach. Postdenie jednotlivych studii predstavovalo pre
vedcov zapojenych do prieskumu velkd vyzvu. Systematické posudenie by si vyzadovalo Uplné a dokladné preskimanie prislusnych
studii. To presahuje ramec tohto dokumentu, ktory je vypracovany pre ¢lenov a zamestnancov Eurépskeho parlamentu a je im urceny
ako podkladovy material na podporu ich parlamentnej prace.

Hodnotiace kritéria prijaté IARC, ako su opisané v jej preambule (Preambula IARC, 2019), boli prispdsobené a pouzité tak pre rakovinu,
ako aj pre reprodukéné a vyvojové Ucinky. Pouzili sme tieto konsolidované kritéria, aby sme pracovali s Uplnou transparentnostou a
umoznili recenzentom overit nasu pracu.

Tato spravu vypracovala Dr. Fiorella Belpoggi, odbornicka na RF-EMF, experimentalnu karcinogenézu a experimentalne studie zamerané
na vplyv na reprodukéné a vyvojové zdravie. Autorka bola podporena odbornikmi so znalostami v oblasti metodiky
systematickych/prehladovych studii (DM), biostatistiky (DS), vyskumu rakoviny (AV), hodnotenia expozicie (FaB) a fudskej reprodukcie a
vyvoja (CF, AG). Spolo¢ne disponuje tim silnymi odbornymi znalostami vo vacsine oblasti potrebnych pre tdto $tudiu, snad' s urcitym
priestorom na zlepsenie v oblasti epidemioldgie rakoviny.
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4. Hodnotenie jednotlivych studii

4.1 Karcinogenita podla frekvenéného rozsahu

4.1.1 Rakovina v epidemiologickych $tudiach: Studie hodnotiace zdravotné uc¢inky RF v nizsom
frekvencnom rozsahu (FR1: 450 az 6000 MHz), ktory zahina aj frekvencie pouzivané v
sirokopasmovych mobilnych sietach predchadzajucich generacii (1G-4G)

Po vyhladavani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 950 ¢lankov. Po odstraneni duplicitnych zdznamov

(20) a vyluceni irelevantnych ¢lankov (685) na zdklade nazvov a abstraktov zostalo 245 ¢lankov. Na zéklade prehliadania plnych textov
bolo dalej vylicenych 90 ¢lankov, takze ¢lankov s vhodnou frekvenciou na zaradenie do tejto kvalitativnej syntézy bolo 155.

Ako je dalej vysvetlené v casti o metodike, za nas kltucovy referencny zdroj pre vietky Studie publikované do roku 2011 sme povazovali
IARC (2013): v3etky originalne ¢lanky (135), ktoré boli zahrnuté do monografie IARC, boli analyzované a citované aj v tejto sprave;
samozrejme, pre tuto spravu sme zohladnili iba kone¢nu klasifikaciu IARC. Zostavajucich 20 ¢lankov publikovanych po roku 2011 bolo
zahrnutych do tohto prehladu.

V tejto faze sa vykonalo aj rozdelenie na zaklade frekven¢ného rozsahu: zo 20 zahrnutych ¢lankov vietkych 20 uvadzalo expozicie
patriace do pasma zohladneného v FR1 a jeden uvéadzal aj expozicie tykajuce sa FR2, konkrétne MMW z pracovnej expozicie radaru.

Pre kazdy ¢lanok je uvedeny abstrakt spolu s tabulkou, ktord sumarizuje najdélezitejsie informacie; okrem toho senior expert vyhodnotil
ich primeranost na posudenie karcinogénnych ucinkov (primerané/neprimerané) a vyjadril celkové zhrnutie vysledkov
(pozitivne/negativne/nejednoznacné) podla kritérii opisanych v casti Metodika.

Schéma vyberu ¢lankov o epidemiologickych stadiach rakoviny pre FR1 je znazornend na obr. 9.
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Obrazok 9 - Schéma postupu. Epidemiologické studie o rakovine (FR1)

Records identified through Additional records identified through other
database searching sources and |ARC Manograph 102, 2013
(n=815) (n=135)
¥ L

Records after duplicates removed

(n=930)
¥
Records screened N Records excluded
(n=1930] o (n=685)
¥
Full-text articles assessed Full-text articles excluded, with
for eligibility  —— reasoens
(n=245) (n=290)
Wrong type of study (n= 30)
Wrong frequencies [n=14)
Mo objective measure of
exposure (n= 23}
¥ Results from same cohort (n=6)
Articles eligible for Unknown |anguage (n=3)
qualitative synthesis No full-text found (n= &)
in=155] Wrong outcome (n=g)
l v
Articles analysed in IARC Articles included in
Monograph 102 (2013) qualitative synthesis
{n=135) (n=20)
¥ ¥
Articles included in FRL Articles included in FR2
(n=20) (n=1)




Vplyv 5G na zdravie

KrUCOVY ODKAZ: IARC 2013

Monografia IARC ¢. 102 (IARC, 2013) je kluc¢ovym referenénym zdrojom pre toto hodnotenie. V mdji 2011, po roku pripravy a revizie
navrhov, sa 30 vedcov zo 14 krajin stretlo v Medzindrodnej agenture pre vyskum rakoviny (IARC) v Lyone vo Franctzsku, aby posudili
karcinogenitu vysokofrekvencnych elektromagnetickych poli (RF-EMF). Toto posudenie bolo uverejnené ako zvazok 102 monografii IARC
(IARC, 2013). Epidemiologické dbkazy o suvislosti medzi RF-EMF a rakovinou pochadzaju z kohortovych, pripadovo-kontrolnych a
casovo-trendovych studii. Populacie v tychto Studidch boli vystavené RF-EMF v pracovnom prostredi, zo zdrojov vo vieobecnom
prostredi a z pouzivania bezdrétovych (mobilnych a bezsndrovych) telefénov, ¢o je najrozsiahlejsie Studovany zdroj expozicie.

Jedna kohortova studia (Schiiz et al., 2006) a pat pripadovo-kontrolnych studii (Muscat et al., 2000; Inskip et al., 2001; Auvinen et al,,
2002; INTERPHONE Study Group, 2010; Hardell et al., 2011) boli pracovnou skupinou postdené ako zdroje potencidlne uZito¢nych
informacii tykajucich sa suvislosti medzi pouzivanim bezdrétovych telefénov a gliémom.

Hoci $tudia INTERPHONE aj Svédska suhrnnd analyza su nachylné na skreslenie — v dosledku chyby spomienky a vyberu ucastnikov -
pracovna skupina dospela k zaveru, Ze zistenia nemozno odmietnut ako odraz samotného skreslenia a Ze je mozna kauzilna
interpretacia medzi expoziciou RF-EMF z mobilnych telefénov a gliomom. K podobnému zaveru sa dospelo aj v pripade akustického
neurému, hoci pocet pripadov bol podstatne nizsi ako v pripade gliomu. Okrem toho Studia z Japonska (Sato et al., 2011) zistila ur¢ité
dokazy o zvysenom riziku akustického neurému spojeného s ipsilateralnym pouzivanim mobilného telefénu.

V pripade meningidmu, nadorov priusnej zlazy, leukémie, lymfému a inych typov nadorov pracovna skupina zistila, Ze dostupné dokazy
nie su dostato¢né na to, aby sa dospelo k zaveru o potenciélnej suvislosti s pouzivanim mobilnych telefénov. Epidemiologické studie
0s0b s potencidlnou expoziciou RF-EMF v rdmci vykonu povolania skiimali nadory mozgu, leukémiu, lymfém a iné typy malignit vratane
uvedlneho melandmu a rakoviny semennikov, prsnika, pliuc a koZe. Pracovnd skupina konstatovala, Ze Studie mali metodické
obmedzenia a vysledky boli nekonzistentné. Pri preskiimani studii, ktoré sa zaoberali moznou suvislostou medzi expoziciou RF-EMF v
prostredi a rakovinou, pracovna skupina zistila, Ze dostupné dokazy nie su dostatocné na vyvodenie akéhokolvek zaveru. Pracovna
skupina dospela k zaveru, Ze existuju ,obmedzené dékazy u ludi” o karcinogenite RF-EMF, a to na zéklade pozitivnych suvislosti medzi
gliomom a akustickym neurémom a expoziciou RF-EMF z bezdr6tovych telefénov.

V tom case niekolko clenov pracovnej skupiny povazovalo sucasné dokazy u ludi za ,neadekvéatne”. Podla ich nazoru existovala
nekonzistentnost medzi dvoma pripadovo-kontrolnymi Stidiami a chybala vztah medzi expoziciou a reakciou vo vysledkoch $tudie
INTERPHONE; v danskej kohortovej studii (Shuz et al., 2006) nebolo zaznamenané Ziadne zvysenie vyskytu glidmov alebo akustickych
neurémov a do tej doby hlasené ¢asové trendy vo vyskyte gliomov nevykazovali paralelu s ¢asovymi trendmi v pouzivani mobilnych
telefénov (Baan et al., 2011).

PREHLAD EPIDEMIOLOGICKYCH STUDIi Z ROKOV 2011-2020

Tento prehlad, ktory zacina rokom 2011, hodnoti epidemiologické studie, zhrnuté aj v tabulkdch 1-4, podla typu Studie a roku
publikovania (2011-2020). Autorka dopliia kratke abstrakty o svoje vlastné stru¢né komentare k vysledkom jednotlivych studi.

PRIPADOVO-KONTROLNE STUDIE (Tabulky 1, a-m)

1. Aydin et al,, 2011.

Déansko, Svédsko, Nérsko a Svajéiarsko. 2004-2008. Multicentricka pripadovo-kontrolna $tidia CEFALO.
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Skuma sa suvislost medzi pouzivanim mobilnych telefénov a rizikom naddorov na mozgu u deti a dospievajucich. CEFALO je
multicentrickd pripadovo-kontrolnd 3tudia realizovand v Dansku, Svédsku, Nérsku a Svajéiarsku, ktord zahfha vietky deti a
dospievajucich vo veku 7-19 rokov, u ktorych bol v rokoch 2004 az 2008 diagnostikovany nador na mozgu. Osobné rozhovory s 352
pacientmi (miera Ucasti: 83 %) a 646 kontrolnymi subjektmi (miera Ucasti: 71 %) a ich rodi¢mi. Kontrolné subjekty boli ndhodne vybrané z
populacnych registrov a zosuladené podla veku, pohlavia a geografického regionu. Pytali sme sa na pouzivanie mobilnych telefénov a
zahrnuli sme zdznamy mobilnych operatorov, ak boli k dispozicii. Pomocou podmienenych logistickych regresnych modelov sme
vypocitali pomer sanci (OR) pre riziko nadoru na mozgu a 95 % intervaly spolahlivosti (Cl). Pravidelni pouzivatelia mobilnych telefénov
nemali Statisticky vyznamne vyssiu pravdepodobnost, Ze u nich bude diagnostikovany nddor na mozgu, v porovnani s nepouzivatelmi
(OR =1,36; 95 % Cl = 0,92 az 2,02). Deti, ktoré zacali pouzivat mobilné telefony pred najmenej 5 rokmi, nemali zvysené riziko v porovnani
s tymi, ktoré nikdy pravidelne nepouzivali mobilné telefény (OR = 1,26, 95 % Cl = 0,70 az 2,28). V podskupine UGcastnikov Studie, pre
ktorych boli k dispozicii Udaje zaznamenané operatorom, bolo riziko nddorov na mozgu spojené s ¢asom, ktory uplynul od zaciatku
predplatného mobilného telefénu, ale nie s mnozstvom pouzivania. Nebolo pozorované Ziadne zvysené riziko nddorov na mozgu v
oblastiach mozgu, ktoré boli vystavené najvyssej expozicii. Absencia vztahu medzi expoziciou a reakciou, ¢i uz z hladiska mnozstva
pouzivania mobilného telefénu, alebo z hladiska lokalizacie nadoru na mozgu, vyvracia pri¢innu suvislost.

Pozndmka: Rozsah expozicie nebol posiuideny. Stidia nemala dostatoénu statisticki vypovednu hodnotu na zistenie malého
zvyseniarizika. V kategérii s najvyssou expoziciou doslo k zvyseniu viacerych pomerov rizika (RR), hoci nebolo statisticky vyznamné.

2. Atzmon et al,, 2012.
Izrael, diagnézy v rokoch 1989 az 2007. Populaéné pripadovo-kontrolnd studia.

Studia bola iniciovana s ciefom preskimat tvrdenia obyvatelov drizskej dediny Isifya v severnom Izraeli, Ze ich vysoka miera vyskytu
rakoviny suvisi s minulou expoziciou Ziareniu z radiovych a mobilnych vysielacov.Na preskimanie suvislosti medzi minulou expoziciou
vysielatom RF/MW a rizikom rakoviny sa zohladnila rodinnd anamnéza rakoviny, expozicia v rdmci povolania a ukazovatele Zivotného
Stylu; do populacnej pripadovo-kontrolnej studie bolo zapojenych 307 obyvatelov, z ktorych u 47 bola v rokoch 1989 az 2007
diagnostikovana rozna rakovina, a 260 kontrolnych osob. Diagndzy rakoviny boli ziskané z lekarskych zaznamov. Stav vystavenia
jednotlivych domov bol stanoveny na zadklade mapy, vychadzajucej z vzdialenosti medzi kazdym domom a anténami RF/MW, a
vypocitany pomocou geografickych informaénych systémov (GIS). Udaje o dalsich rizikovych faktoroch rakoviny, ako je fajéenie a
povolanie, boli ziskané z individudinych dotaznikov. Analyza bola upravend o ukazovatele Zivotného $tylu a expozicie v praci a bola
pouzita bindrna viacnasobna logisticka regresia pre vsetky lokalizacie rakoviny a pre jednotlivé typy rakoviny v pripade tych rakovin, pri
ktorych bolo zdokumentovanych aspon 5 pripadov. Zistilo sa, Ze minula expozicia v praci chemikaliam (napr. pesticidom) a elektronike je
silne spojena so zvysenym rizikom rakoviny (vSetky lokalizacie: OR = 2,79; Cl = 1,14-6,82; P < 0,05), ale Ziadny zretelny trend v celkovom
riziku rakoviny nebol spojeny s blizkostou zdrojov minulého vystavenia RF/MW Ziareniu (n = 47, OR = 1,00; Cl=0,99-1,02; P>0,4).
Kolorektéalny karcindbm vykazoval zanedbatelne zvysené upravené riziko spojené s intenzitou ziarenia (n=11 OR=1,03; Cl=1,01-1,05;
P<0,01). Existovali dokazy o zvySenom riziku rakoviny, ktoré suviseli s chemikaliami vo vyrobe, polnohospodarstve a elektronike, kde
mohlo dochadzat k expozicii EMF, ale stidia nepotvrdila podozrenie na zvysené riziko rakoviny suvisiace s Ziarenim pre vacsinu typov
rakoviny v tejto dedine. Negativny vysledok by mohlo vysvetlit nespravne zaradenie minulych expozicii.

Pozndmka: Nebolo poskytnuté Ziadne primerané meranie vysokofrekvenéného Ziarenia. Vysledky nie su jednoznacné.

3. Lietal,2012.
Taiwan, 1998-2007. Popula¢nd pripadovo-kontrolna studia (novotvary v detstve).

Tato populacnd pripadovo-kontrolnad studia na Taiwane zohladiiovala nové pripady vo veku 15 rokov alebo menej, ktoré boli
hospitalizované v rokoch 2003 az 2007 so vietkymi typmi nddorov (ICD-9-CM: 140-239) (n = 2606), vratane 939 pripadov leukémie a 394
pripadov nadorov mozgu. Kontrolna skupina bola ndhodne vybrana s pomerom pripadov a kontrol 1:30 a zosuladena podla roku
narodenia zo vietkych deti bez nddorovych ochoreni poistenych v tom istom roku, ked' bol indexovy pripad
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priznané. Pre kazdu z 71 185 zakladriovych stanic mobilnych telefénov (MPBS) v prevadzke v rokoch 1998 az 2007 bol vypocitany ro¢ny
sthrnny vykon (ASP, watt-rok). Nasledne bola vypo¢itana ro¢na hustota vykonu (APD, watt-rok/km?) pre kazdu obec (n = 367) ako pomer
celkovej ASP vietkych MPBS v obci k ploche danej obce. Expozicia kazdého ucastnika Studie radiovym frekvenciam (RF) bola vyjadrena
priemernou hodnotou APD v priebehu 5 rokov pred diagnostikovanim novotvaru (pripady) alebo k 1. julu roku, ked' bol prijaty indexovy
pripad (kontrolnd skupina) v obci, kde ucastnik zil. Na vypocet pomeru $anci [AOR] upraveného o kovaridty pre nadorové ochorenia v
detstve vo vztahu k expozicii RF bol pouzity bezpodmienecny logisticky regresny model so véeobecnou odhadovou rovnicou. Vyssia ako
mediénové priemerna hodnota APD (priblizne 168 WYs/km?) bola vyznamne spojena so zvysenym AOR pre vietky nadory (1,13; 1,01 a2
1,28), ale nie pre leukémiu (1,23; 0,99 az 1,52) ani s nddormi mozgu (1,14; 0,83 az 1,55). Tato studia zaznamenala vyrazne zvysené riziko
vsetkych nadorov u deti s expoziciou RF z MPBS vy$3ou ako median. Mierne zvysené riziko bolo pozorované v pripade leukémie a
nadorov mozgu, nebolo vsak statisticky vyznamné. Tieto vysledky mozu byt spdsobené viacerymi metodickymi obmedzeniami.

Komentdr: Autori pripustaji niekolko metodickych obmedzeni. Nepriekaznd stidia.

4. Soderqvist et al., 2012.
Svédsko, 2000-2003. Pripadovo-kontrolna studia.

Cielom tejto pripadovo-kontrolnej studie bolo posudit, ¢i je pouzivanie mobilnych telefénov spojené so zvysenym rizikom nadoru v tejto
lokalite. Do Studie bolo zaradenych 69 pacientov s nddormi slinnych Zliaz (z toho 63 s nddorom priusnej zfazy) a 262 ndhodne vybranych
kontrolnych osob. Na vypocet pomeru Sanci a 95 % intervalov spolahlivosti bola pouzita bezpodmienecna logisticka regresia — upravena
o vek v case diagndzy, pohlavie, rok diagnézy a socioekonomicky index. Pouzivanie bezdrétovych telefénov nebolo spojené so
zvysenym celkovym rizikom nadorov slinnych Zliaz, pomer $anci 0,8, 95 % interval spolahlivosti 0,4-1,5. Neexistovalo ani zvysené riziko
pre rozne typy telefénov pri samostatnom vypocte, ani zvysené riziko pre rézne doby pouzivania, ani pri rozdeleni kumulativneho
pouzivania do troch skupin (1-1000, 1001-2000 a >2000 hodin). Celkové vysledky boli podobné aj v pripade rizika nddorov priusnej
#lazy. Zaverom mozno konitatovat, ze nase Udaje dopinaju dékazy proti zvy$enému riziku nadorov priusnej Zlazy spojenému s fahkym az
strednym pouzivanim bezdrétovych telefénov a s pouzivanim kratsim ako 10 rokov, ale poskytuju mélo informaécii o riziku stvisiacom s
dlhodobejsim a/alebo intenzivnym pouzivanim.

Pozndmka: Udaje o vystaveni ziskané na zdklade dotaznika zaslaného postou. Akdkolvek suvislost medzi nadormi priusnej zlazy a
miernym az strednym pouzivanim mobilného telefénu.

5. Carlberg et al., 2013.
Svédsko, 2007-2009. Pripadovo-kontrolna studia.

Skuma sa suvislost medzi pouzivanim mobilnych telefénov a meningiomom. Bola vykonand pripadovo-kontrolnd studia zamerana na
pripady nadorov mozgu u oboch pohlavi vo veku 18-75 rokov, u ktorych bola diagnéza stanovena v rokoch 2007-2009. Ku kazdému
pripadu bola priradend jedna kontrolnd osoba z populécie, zosuladena podla pohlavia a veku. V tomto ¢lanku podédvame spravu o
pripadoch meningiému vratane vsetkych dostupnych kontrolnych osob. Expozicie boli hodnotené prostrednictvom dotaznika. Bola
vykonand analyza pomocou bezpodmienecnej logistickej regresie. Dotaznik vyplnilo celkovo 709 pacientov s meningiomom a 1 368
kontrolnych subjektov. Pouzivanie mobilnych telefénov celkovo vykazovalo pomer sanci (OR) = 1,0, 95 % interval spolahlivosti (Cl) = 0,7-
1,4 a pouzivanie bezdrétovych telefénov vykazovalo OR = 1,1, 95 % Cl = 0,8-1,5. Riziko sa Statisticky vyznamne zvy3ovalo na kazdych 100
hodin kumulativneho pouzivania a najvyssi OR bol zisteny v Stvrtom kvartile (>2 376 hodin) kumulativneho pouzivania pre vsetky
skumané typy telefénov. Nebolo zistené Statisticky vyznamné zvy3enie rizika pri ipsilaterdlnom pouzivani mobilnych alebo bezdrétovych
telefénov, pri meningiome v temporalnom laloku ani na rok latencie. Objem ndadoru nesuvisel s latenciou ani s kumulativnym
pouzivanim bezdrétovych telefénov v hodindch. Neboli zistené Ziadne presvedcivé dokazy o suvislosti medzi pouzivanim mobilnych a
bezdrétovych telefébnov a meningiomom. Indikdcia zvyseného rizika bola zaznamenana v skupine s najvyssim kumulativnym
pouzivanim, nebola viak podloZena Statisticky vyznamnym zvysenim rizika s latenciou. Bolo by Ziaduce ziskat vysledky pre este dlhsie
obdobia latencie pouzivania bezdrétovych telefénov, ako bolo v tejto studii.
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Pozndmka: Udaje o vystaveni ziskané na zdklade vlastnych sprdv. Nebola zistend Ziadna jednoznaénd suvislost medzi
meningiémom a pouzivanim mobilného telefénu.

6. Hardell et al., 2013a.
Svédsko, 2007-2009. Pripadovo-kontrolna $tudia.

Predchéadzajuce studie preukazali konzistentnu suvislost medzi dlhodobym pouzivanim mobilnych a bezdrotovych telefénov a gliomami
a akustickymi neurémami, nie viak v pripade meningiémov. Cielom tejto studie bolo dalej preskimat vztah medzi najma dlhodobym (>
10 rokov) pouzivanim bezdrétovych telefénov a vznikom malignych nadorov mozgu. Bola vykonana nova pripadovo-kontrolna studia
pripadov nddorov mozgu u oboch pohlavi vo veku 18-75 rokov, u ktorych bola diagnéza stanovena v rokoch 2007-2009. V kazdom
pripade bola pouzita jedna populacna kontrola zhodna podla pohlavia a veku (s rozdielom do 5 rokov). Uvadzaju sa pripady malignych
nadorov vratane vsetkych dostupnych kontrol. Expozicie, napr. pouzivanie mobilnych a bezdrétovych telefénov, boli hodnotené
prostrednictvom dotaznika, ktory si respondenti vyplnili sami. Bola vykonana bezpodmienecna logisticka regresna analyza s Gpravou na
vek, pohlavie, rok diagnézy a socioekonomicky index s vyuzitim celej kontrolnej vzorky. Z pripadov s malignym naddorom mozgu sa
zUcastnilo 87 % (n = 593) a dotaznik vyplnilo 85 % (n = 1 368) kontrolnych oséb v celej studii. Odds ratio (OR) pre pouzivanie
analégovych mobilnych telefonov bolo 1,8, 95 % interval spolahlivosti (Cl) = 1,04-3,3, pricom sa zvySovalo s latenciou > 25 rokov (¢as od
prvej expozicie) na OR = 3,3, 95 % Cl = 1,6-6,9. Pouzivanie digitdlnych 2G mobilnych telefénov malo OR = 1,6, 95 % Cl = 0,996-2,7,
pri¢om sa s latenciou > 15-20 rokov zvysSovalo na OR = 2,1, 95 % Cl = 1,2-3,6. Vysledky pre pouzivanie bezdrétovych telefénov boli OR =
1,7,95 % Cl = 1,1-2,9 a pri latencii 15-20 rokov OR = 2,1, 95 % Cl = 1,2-3,8. Len malo tcastnikov pouzivalo bezdrétovy telefén > 20-25
rokov. Digitalne typy bezdrétovych telefénov (mobilné telefény 2G a 3G, bezdrétové telefony) vykazovali zvysené riziko pri latencii >1-5
rokov, potom nizsie riziko v nasledujucich skupindch latencie, ale opat sa riziko zvysovalo pri latencii >15-20 rokov. Ipsilateralne
pouzivanie viedlo k vy$siemu riziku ako kontralateralne pouzivanie mobilnych a bezdrétovych telefénov. Vyssie OR boli vypocitané pre
nadory v spankovych a prekryvajucich sa lalokoch. Pouzitie pripadov meningiomov v tej istej studii ako referencnej entity viedlo k o
nieco vyssim OR, ¢o naznacuje, ze vysledky pravdepodobne nebolo mozné vysvetlit skreslenim spomienok alebo pozorovania. Tieto
zistenia podporuju hypotézu, ze RF-EMF hraju ulohu v pociatocnej aj v pokrocilej faze karcinogenézy.

Pozndmka: Vlastné udaje o vystaveni. Tdto stidia potvrdzuje predchddzajtice zistenia o stvislosti medzi castym pouzivanim
mobilnych a bezdrétovych telefénov a zhubnymi nddormi mozgu.

7. Hardell et al., 2013b, Hardell a Carlberg, 2015. Svédsko, 1997-2003 a
2007-2009. Pripadovo-kontrolna studia.

Autori uz skor vykonali pripadovo-kontrolnt studiu akustického neurému. Do Studie boli zaradeni Ucastnici oboch pohlavi vo veku 20-
80 rokov, u ktorych bola diagndza stanovena v rokoch 1997-2003 v niektorych &astiach Svédska, a vysledky boli uverejnené. Nasledne
bola vykonana dalsia Studia za obdobie 2007-2009, ktorad zahfriala muzov aj zeny vo veku 18-75 rokov vybranych z celého Uzemia
krajiny. V oboch studiach boli pouzité podobné metddy. V kazdej z nich bola zo Svédskeho registra obyvatelstva identifikovand jedna
populac¢na kontrolna skupina, zhodna z hladiska pohlavia a veku (s rozdielom do piatich rokov). Expozicie boli hodnotené
prostrednictvom dotaznika, ktory ucastnici vyplnili sami, doplneného telefonickym rozhovorom. KedZe pocet pripadov akustického
neurému v novej studii bol nizky, boli prezentované sihrnné vysledky z oboch studii zaloZzené na 316 zucastnenych pripadoch a 3 530
kontroldch. Bola vykonana bezpodmienecna logistickd regresnd analyza s Upravou na vek, pohlavie, rok diagnézy a socioekonomicky
index (SEl). Pouzivanie analégovych mobilnych telefénov malo pomer $anci (OR) = 2,9, 95 % interval spolahlivosti (Cl) = 2,0-4,3, pricom
sa pri latencii > 20 rokov (¢as od prvej expozicie) zvysilo na OR = 7,7, 95 % Cl = 2,8-21. Pouzivanie digitdlnych 2G mobilnych telefénov
malo OR = 1,5, 95 % Cl = 1,1-2,1, pricom sa pri latencii > 15 rokov zvysilo na OR = 1,8, 95 % Cl = 0,8-4,2. Vysledky pre pouzivanie
bezdrotovych telefénov boli OR = 1,5, 95 % Cl = 1,1-2,1 a pri latencii > 20 rokov OR = 6,5, 95 % Cl = 1,7-26. Digitalne bezdrotové telefény
(mobilné telefény 2G a 3G a bezdrétové telefony) vykazovali OR = 1,5, 95 % Cl = 1,1-2,0, pricom pri latencii >20 rokov sa OR zvysilo na

= 8,1, 95 % Cl = 2,0-32 pri dobe latencie > 20 rokov. V pripade celkového pouzivania bezdrotovych telefénov bolo najvyssie riziko
vypocitané pre najdlhsiu dobu latencie > 20 rokov: OR = 4,4, 95 % Cl = 2,2-9,0. Niekolko vypoctov v dlhodobom
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Kategoérie latencie vychadzali z malého poctu exponovanych pripadov. Pouzivanie na tej istej strane viedlo k vysSiemu riziku ako
pouzivanie na opacnej strane, a to tak v pripade mobilnych, ako aj bezdrotovych telefénov. Pomerné riziko (OR) sa zvysovalo na kazdych
100 hodin kumulativneho pouzivania a na kazdy rok latencie v pripade mobilnych aj bezdrotovych telefénov, hoci tento narast nebol v
pripade bezdrotovych telefénov Statisticky vyznamny. Percentudlny objem nadoru sa zvysSoval s kazdym rokom latencie a na 100 hodin
kumulativneho pouzivania, ¢o bolo Statisticky vyznamné v pripade analégovych telefénov. Tato Studia potvrdila predchadzajuce
vysledky, ktoré preukazali suvislost medzi pouzivanim mobilnych a bezdrétovych telefénov a akustickym neurémom.

Bola vykonana suhrnna analyza dvoch pripadovo-kontrolnych $tudii zameranych na maligne nddory mozgu u pacientov s diagn6zou
stanovenou v rokoch 1997-2003 a 2007-2009. V ¢ase stanovenia diagnézy mali pacienti vek 20-80 rokov, resp. 18-75 rokov. Do Studie
boli zaradené iba pripady s histopatologickym potvrdenim nadoru. Ako kontroly boli pouzité osoby z populacie, zostladené podla veku
a pohlavia. Expozicie boli hodnotené prostrednictvom dotaznika. V bezpodmienecnej regresnej analyze, upravenej podla pohlavia, veku,
roku diagndzy a socioekonomického indexu, bola pouzita cela referencnd skupina. Celkovo sa zucastnilo 1498 (89 %) pripadov a 3530
(87 %) kontrol. Pouzivanie mobilnych telefénov zvysilo riziko gliému, OR = 1,3, 95 % Cl = 1,1-1,6 celkovo, pricom v skupine s latenciou >
25 rokov sa zvysilo na OR = 3,0, 95 % Cl = 1,7-5,2. Pouzivanie bezdrétovych telefénov zvysilo riziko na OR = 1,4, 95 % Cl = 1,1-1,7, pricom
najvyssie riziko bolo v skupine s latenciou >15-20 rokov, kde OR dosiahlo hodnotu 1,7, 95 % Cl = 1,1-2,5. OR sa Statisticky vyznamne
zvysil ako na 100 hodin kumulativneho pouzivania, tak aj na rok latencie pri pouzivani mobilnych a bezdrotovych telefénov. Najvyssie
OR boli celkovo zaznamenané pri ipsilateralnom pouzivani mobilného alebo bezdrétového teleféonu, OR = 1,8, 95 % Cl = 1,4-2,2, resp. OR
=1,7,95 % Cl = 1,3-2,1. Najvyssie riziko bolo zistené v pripade gliému v spankovom laloku. Prvé pouzitie mobilného alebo bezdrétového
telefénu pred 20. rokom Zivota viedlo k vyssiemu OR pre gliém ako v neskorsich vekovych skupinach.

Komentdr: Expozicia uvddzand samotnymi ucastnikmi. Tieto stidie potvrdzuji predchddzajiice vysledky, ktoré preukdzali stuvislost
medzi castym pouzivanim mobilnych a bezdrétovych telefénov a akustickym neuromom a gliomom.

8. Coureau et al,, 2014.
Franctzsko. 2004-2006. CERENAT. Pripadovo-kontrolna studia.

Ciefom bolo analyzovat suvislost medzi vystavenim pdsobeniu mobilnych telefénov a primarnymi nddormi centrdlneho nervového
systému (glidmy a meningidmy) u dospelych. CERENAT je multicentrickd pripadovo-kontrolna studia realizovana v rokoch 2004 - 2006 v
$tyroch regiénoch Francuzska. Udaje o pouzivani mobilnych telefénov sa zbierali prostrednictvom podrobného dotaznika, ktory sa
vyplnoval osobne. Na odhad upravenych OR a 95 % Cl sa pouzila podmienena logisticka regresia pre parové subory. Celkovo sa
analyzovalo 253 glidmov, 194 meningidmov a 892 pérovych kontrol vybranych z miestnych voli¢skych zoznamov. Pri porovnani
pravidelnych pouzivatelov mobilnych telefénov s nepouzivatelmi nebola pozorovana ziadna suvislost s nddormi mozgu (OR = 1,24; 95 %
Cl 0,86 az 1,77 pre gliomy, OR = 0,90; 95 % Cl 0,61 az 1,34 pre meningidmy). Pozitivna suvislost vSak bola statisticky vyznamna u
najcastejsich pouzivatelov pri zohladneni celkovej dizky pouzivania pocas Zivota (=896 hodin, OR = 2,89; 95 % Cl 1,41 az 5,93 pre gliémy;
OR =2,57; 95 % Cl 1,02 az 6,44 pre meningiomy) a poc¢tu hovorov pre gliémy (= 18 360 hovorov, OR = 2,10, 95 % Cl 1,03 az 4,31). Rizika
boli vyssie v pripade gliomov, temporalnych nadorov, pouzivania mobilnych telefénov v praci a v mestskom prostredi. Tieto dodato¢né
udaje potvrdzuju predchadzajlce zistenia tykajice sa moznej suvislosti medzi intenzivnym pouzivanim mobilnych telefénov a nddormi
na mozgu.

Pozndmka: Udaje o vystaveni ziskané na zdklade viastnych sprdv téastnikov prostrednictvom osobnych rozhovorov vedenych
vyskolenym persondlom. Tdto stiudia potvrdzuje predchddzajiice zistenia o moznej suvislosti medzi castym pouzivanim mobilnych
telefénov a zhubnymi nddormi mozgu.

O. Pettersson et al., 2014.
Svédsko, 2002-2007. Populaéna pripadovo-kontrolna studia.

V Svédsku bola vykonana popula¢na celonarodna pripadovo-kontrolna $tudia akustického neurému. Vhodnymi pripadmi boli osoby vo
veku 20 az 69 rokov, u ktorych bola diagnéza stanovena v rokoch 2002 az 2007. Kontrolnd skupina bola ndhodne vybrana z registra
obyvatelstva a zosuladena podla veku, pohlavia a oblasti bydliska. Postové dotazniky vyplnilo 451 pripadov (83 %) a 710 0s6b z
kontrolnej skupiny (65 %). Pravidelné pouzivanie mobilnych telefénov (definované ako tyzdenné pouzivanie pocas najmenej 6
mesiacov) bolo spojené s pomerom $anci (OR)
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1,18 (95 % interval spolahlivosti = 0,88 az 1,59). Tato suvislost bola slabsia pri najdlhsej dobe expozicie (=10 rokov) (1,11 [0,76 az 1,61]) a
pri pravidelnom pouzivani na strane nadoru (0,98 [0,68 az 1,43]). OR pre najvyssi kvartil kumulativnej doby volania (=680 hodin) bol 1,46
(0,98 az 2,17). Obmedzenie analyz na histologicky potvrdené pripady znizZilo vietky OR; OR pre =680 hodin bol 1,14 (0,63 az 2,07).
Podobny vzorec bol pozorovany aj pri bezdrotovych pevnych telefénoch, hoci s mierne vyssimi OR. Analyzy kompletnej histérie
lateralizacie mobilnych telefénov odhalili zna¢nu zaujatost v analyzach lateralizacie. Zistenia nepodporuju hypotézu, ze dlhodobé
pouzivanie mobilnych telefénov zvy$uje riziko akustického neurému. Studia naznatuje, Ze pouzivanie telefonu méze zvysit
pravdepodobnost zistenia pripadu akustického neurému a zZe v analyzach lateralizacie vykonanych v predchadzajucich studiach méze
existovat zaujatost.

Pozndmka: Udaje o vystaveni ziskané na zdklade vlastnych sprdv. Slabé dékazy o stvislosti medzi éastym pouzivanim mobilného
telefénu a akustickym neuromom.

10. Yoon et al., 2015.
Kérea; 2002-2007; pripadova kontrolna studia.

Metodika $tudie vychadzala z medzinarodnej studie Interphone, ktorej cielom bolo vyhodnotit mozné nepriaznivé ucinky pouzivania
mobilnych telefénov. Do tejto studie bolo zaradenych 285 kérejskych pacientov vo veku od 15 do 69 rokov s histologicky potvrdenymi
gliomami, u ktorych bola diagnéza stanovena v rokoch 2002 az 2007 v 9 nemocniciach. 285 individualne vybranych kontrolnych os6b
tvorili zdravi jedinci, ktori absolvovali preventivne lekarske vysetrenie v tych istych nemocniciach. Na vypocet upravenych pomerov sanci
(@OR) a 95 % intervalov spolahlivosti (Cl) pre pouzivanie mobilnych telefénov bola pouzitd bezpodmienecna logisticka regresia. Pre celu
skupinu nebola zistend ziadna vyznamna suvislost medzi gliémami a pravidelnym pouzivanim mobilnych telefénov, typmi mobilnych
telefénov, celkovym poctom rokov pouzivania, mesa¢nym poplatkom za sluzby a ostatnymi indexmi expozicie. Analyzy obmedzené na
respondentov, ktori vyplnili dotaznik sami, ukazali podobné vysledky. U ipsilateralnych pouzivatelov, u ktorych strana tela, na ktorej
zvyéajne pouzivali mobilny telefén, zodpovedala lokalizacii gliému, boli aOR (95 % CI) pre celkovd dizku pouzivania a kumulativny po¢et
hodin pouzivania 1,25 (0,55 az 2,88) a 1,77 (0,32 az 1,84). Kontralateralni pouzivatelia vsak vykazovali mierne nizsie riziko ako ipsilateralni
pouzivatelia. Vysledky nepodporuju hypotézu, Ze pouzivanie mobilnych telefénov zvysuje riziko gliému; zistili sme v3ak nevyznamné
zvysenie rizika u ipsilateralnych pouzivatelov. Tieto zistenia naznacuju potrebu dalSieho hodnotenia rizika gliomu u dlhodobych
pouzivatelov mobilnych telefénov.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. U ipsilaterdlnych pouZivatelov sa zistili slabé dékazy o stvislosti medzi pouzivanim
mobilnych telefénov a nddormi na mozgu.

11. Al-Qahtani, 2016.
Saudska Arabia; 1996-2013; retrospektivna pripadovo-kontrolna studia.

Do retrospektivnej pripadovo-kontrolnej studie realizovanej v nemocni¢nom prostredi bolo zaradenych celkovo 26 pacientov s
diagnostikovanymi nddormi priudnej Zlazy a 61 zdravych kontrolnych oséb. Pacienti boli odporuceni a hospitalizovani v Specializovanej
nemocnici v obdobi od janudra 1996 do marca 2013. Pravdepodobnost expozicie bola u pacientov 3,47-krat vyssia v porovnani s
kontrolnou skupinou. 95 % interval spolahlivosti naznacoval, ze skuto¢ny pomer Sanci (OR) na Urovni populdcie by sa mohol pohybovat
niekde medzi 1,3 a 9,23, a tak bol pozorovany OR Sstatisticky vyznamny na drovni vyznamnosti 5 %. Celkovo bola pozorovana suvislost
medzi expoziciou pouzivania mobilného telefénu viac ako 1 hodinu denne a nadorom priusnej zlazy. Tato suvislost by sa mala
interpretovat opatrne kvoli relativne malému poctu vzorky.

Komentdr: Mald velkost vzorky; nedostatocnd metodika. Nepriekaznd studia.
12. Satta et al., 2018.
Taliansko; 1998-2004; Populacna pripadovo-kontrolnd studia ako sucast eurépskej multicentrickej Studie EPILYMPH.

Pripadovo-kontrolna studia, do ktorej bolo v rokoch 1998-2004 na Sardinii v Taliansku zaradenych 322 pacientov a 444 os0b sluziacich
ako kontrolna skupina. Informacie z dotaznika zahfnali vlastné Udaje o vzdialenosti troch najdlhsie drzanych
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adresy bydliska v blizkosti pevnych rozhlasovych a televiznych vysiela¢ov a zékladnovych stanic mobilnych telefénov. Pre kazdu adresu v
okruhu 500 metrov od zékladrovej stanice mobilného telefénu bola odhadnuta intenzita RF-EMF na zaklade predikcii z priestorovych
modelov a merania RF-EMF boli vykonané priamo pri dverdch v podskupine adries s najdlhSou dobou trvania pobytu v okruhu 250
metrov. Riziko lymfému a jeho hlavnych podtypov spojené s ukazovatelmi expozicie RF-EMF s pouzitim bezpodmienecnej logistickej
regresie, upravené podla veku, pohlavia a rokov vzdelania. Riziko spojené s byvanim v blizkosti (do 50 metrov) pevnych rozhlasovych a
televiznych vysielacov bolo rovnako zvysené pre lymfém celkovo [odds ratio = 2,7, 95 % interval spolahlivosti = 1,5-4,6] a pre hlavné
podtypy lymfému. Pokial ide o zakladrnové stanice mobilnych telefénov, autori nezaznamenali Ziadnu suvislost ani so vzdialenostou od
zakladriovych stanic mobilnych telefénov uvddzanou samotnymi uUcastnikmi, ani s geokédovanou vzdialenostou. Merania RF-EMF sa
nelisili podla statusu pripad-kontrola. Pri porovnani Udajov uvadzanych samotnymi Ucastnikmi s geokédovanymi tudajmi mali pripady
tendenciu podhodnocovat vzdialenost od zakladnovych stanic mobilnych telefénov odlisne od kontrol (P = 0,073). Interpretaciu zisteni
obmedzuje maly rozsah studie, najma pri analyze jednotlivych podtypov lymfémov, a nedostupnost priestorovych suradnic
rozhlasovych a televiznych vysielacov. Napriek tomu nase vysledky nepodporuji hypotézu o suvislosti medzi environmentalnou
expoziciou RF-EMF z zakladrovych stanic mobilnych telefénov a rizikom podtypov lymfémov.

Komentdr: Obmedzeny rozsah stidie, nejasné posiidenie expozicie (vzdialené pole, rddiové zdkladriové stanice). Studia
nepodporuje hypotézu o suvislosti medzi environmentdlnou expoziciou RF-EMF z mobilnych telefénnych zdkladriovych stanic a
rizikom podtypov lymfému.

13. Balekouzou a kol., 2017.
Stredna Afrika. Pripadové kontrolnd studia.

Rakovina prsnika je povaZovana za zavazny problém verejného zdravia v rozvojovych krajinach; existuje vsak velmi malo dokazov o
behaviorélnych faktoroch spojenych s rizikom rakoviny prsnika. Tato Studia bola vykonana s ciefom identifikovat Zivotny Styl ako rizikovy
faktor rakoviny prsnika u Zien v Strednej Afrike. Bola vykonana pripadovo-kontrolnd studia so 174 pripadmi potvrdenymi histologicky
patologickym oddelenim Néarodného laboratéria a 348 kontrolami v rovnakom veku. Nastroje na zber Udajov zahfnali dotaznik s
rozhovormi a zdravotné zaznamy pacientiek. Udaje boli analyzované pomocou softvéru SPSS verzie 20. Pomocou bezpodmiene¢nej
logistickej regresie boli ziskané pomerové sance (OR) a 95 % intervaly spolahlivosti (95 % Cl). Celkovo bolo do studie zaradenych 522 Zien
s priemernym vekom 45,8 (SD = 13,4) rokov. Podla modelu bezpodmienecnej logistickej regresie mali zeny s rakovinou prsnika vyssiu
pravdepodobnost, Ze dosiahli Uroven negramotnosti a zékladného vzdelania [11,23 (95 % Cl, 4,65 + 27,14) a 2,40 (95 % Cl, 1,15 + 4,99)],
vydaté [2,09 (95 % Cl, 1,18 £ 3,71)], s pozitivhou rodinnou anamnézou [2,31

(95 % Cl, 1,36 + 3,91)], vystavenie Ziareniu [8,21 (95 % Cl, 5,04 + 13,38)] a konzumaciu udenin [10,82 (95 %

Cl, 2,39 + 48,90)], konzumdcia Cerstvych ryb [4,26 (95 % Cl, 1,56 + 11,65)], konzumacia arasidov [6,46 (95 % Cl,

2,57 +16,27)], konzumdcia soéje [16,74 (95 % Cl, 8,03 + 39,84)], alkohol [2,53 (95 % Cl, 1,39 + 4,60)], zvyk

v suvislosti s nosenim penazi v podprsenke [3,57 (95 % Cl, 2,24 + 5,69)], nadvahou [5,36 (95 % Cl, 4,46 + 24,57)] a obezitou [3,11 (95 % Cl,
2,39 + 20,42)]. Znizené riziko rakoviny prsnika viak bolo spojené so zamestnanim [0,32 (95 % Cl, 0,19 + 0,56)], byvanim v meste [0,16 (95
% Cl, 0,07 £ 0,37)], konzumaciou aradidového oleja [0,05 (95 % Cl, 0,02 + 0,14)], konzumdciou vina [0,16 (95 % Cl, 0,09 £ 0,26)], zvykom
nenosenia mobilného telefénu v podprsenke [0,56 (95 % Cl, 0,35 + 0,89)] a fyzickou aktivitou [0,71 (95 % Cl, 0,14 + 0,84)]. Studia ukazala,
ze nizke alebo Ziadne vzdelanie, manzelstvo, pozitivna rodinnd anamnéza rakoviny, vystavenie ziareniu, konzumacia udenin, cerstvych
ryb, arasidov, séje, alkoholu, zvyk nosit peniaze v podprsenke, nadvéha a obezita suviseli s rizikom rakoviny prsnika u stredoafrickych
Zien Zijucich v Bangui. Zeny Zijuce v Bangui by mali byt opatrnejsie, pokial ide o rizikové spravanie stvisiace s rakovinou prsnika.

Komentdr: Obmedzenia pri viastnom vykazovani tdajov. Mnoho confounderov. Ziadne presvedcivé zistenia o sivislosti medzi
nosenim mobilného telefénu v podprsenke a rakovinou prsnika.
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14. vila et al., 2018.

Austrdlia, Kanada, Francuzsko, Nemecko, Izrael, Novy Zéland a Spojené kralovstvo; 2000-2004; stidia INTEROCC: medzindrodna
pripadovo-kontrolna studia o pouzivani mobilnych telefénov a riziku rakoviny mozgu v siedmich krajinach.

Tato Studia skima vztah medzi expoziciou elektromagnetickym poliam vysokofrekvenénym (RF) a strednofrekvenénym (IF) v pracovnom
prostredi a rizikom nadorov mozgu (glidmov a meningiémov) v rdmci medzinarodnej populacnej pripadovo-kontrolnej stidie INTEROCC
(s takmer 4000 pripadmi a viac ako 5000 kontrolami) s vyuzitim nového pristupu k hodnoteniu expozicie. U¢astnikom stddie boli
priradené individualne indexy kumulativnej expozicie RF a IF-EMF (celkovo a v konkrétnych casovych okndch expozicie) s vyuzitim
matice zdroj-expozicia a podrobnych udajov z rozhovorov o praci so zdrojmi EMF alebo v ich blizkosti. Na skimanie suvislosti s rizikom
gliomu a meningiému bola pouzita podmienena logisticka regresia. Celkovo bolo priblizne 10 % Ucastnikov Studie vystavenych RF, zatial
¢o iba 1 % bolo vystavenych IF-EMF. Neexistovali Ziadne jasné dokazy o pozitivnej suvislosti medzi RF alebo IF-EMF a skimanymi
1.0. Najvyssie upravené pomerové rizikd (OR) boli zaznamenané pri kumulativnej expozicii vysokofrekvenénym magnetickym poliam
(vyjadrené v A/m-rokoch) v kategdrii s najvy$Sou expoziciou (= 90. percentil) v najnoviom ¢asovom okne expozicie (1-4 roky pred
diagnoézou alebo referen¢nym datumom) v pripade gliomu (OR = 1,62; 95 % interval spolahlivosti (Cl): 0,86, 3,01) aj meningiému (OR =
1,52, 95 % Cl: 0,65, 3,55). Napriek vylepSenému pristupu k hodnoteniu expozicie pouZitému v tejto studii neboli zistené Ziadne jasné
suvislosti. Vysledky ziskané pre nedavnu expoziciu elektrickym a magnetickym poliam RF vSak naznacuju potencidlnu ulohu pri
vzniku/progresii nddorov mozgu a mali by sa dalej skimat.

Pozndmbka: Stidia naznacuje moznii dlohu pri vzniku a progresi nddorov mozgu.

15. Luo et al., 2019.
USA. 2010-2011. Popula¢na pripadovo-kontrolnd studia.

Cielom tejto studie je preskimat suvislost medzi pouzivanim mobilnych telefénov a rakovinou stitnej zlazy. V rokoch 2010 az 2011 bola v
State Connecticut realizovana popula¢na pripadovo-kontrolnd studia, ktord zahfriala 462 histologicky potvrdenych pripadov rakoviny
Stitnej Zlazy a 498 kontrolnych os6b z beZnej populdcie. Na odhad pomeru 3anci (OR) a 95 % intervalov spolahlivosti (95 % Cl) pre
suvislosti medzi pouzivanim mobilnych telefénov a rakovinou Sstitnej Zlazy bola pouzitd multivaria¢na bezpodmienecna logisticka
regresia. Pouzivanie mobilnych telefénov nebolo spojené s rakovinou Stitnej zlazy (OR: 1,05, 95 % Cl: 0,74-1,48). U dlhodobych a
Castejsich pouzivatelov bol pozorovany naznak zvyseného rizika mikrokarcinému stitnej zlazy (velkost nddoru < 10 mm). V porovnani s
osobami, ktoré mobilny telefén nepouzivali, malo niekolko skupin Statisticky nevyznamne zvy$ené riziko mikrokarcinomu stitnej zlazy:
osoby, ktoré pouzivali mobilny telefén > 15 rokov (OR: 1,29, 95 % Cl: 0,83-2,00), ktoré pouzivali mobilny telefén > 2 hodiny denne (OR:
1,40, 95 % ClI: 0,83-2,35), ktori mali najviac kumulativnych hodin pouzivania (OR: 1,58, 95 % Cl: 0,98-2,54) a ktori mali najviac
kumulativnych hovorov (OR: 1,20, 95 % Cl: 0,78-1,84) Kumulativne pouzivanie mobilného telefénu sa odhadlo vyndsobenim poctu hodin
pouzivania mobilného telefénu alebo po¢tu hovorov za def dizkou pouzivania. Kazda premenné bola rozdelena do tercilov na zéklade
jej rozdelenia medzi kontrolnou skupinou. Tato Studia nezistila Ziadnu vyznamnu suvislost medzi pouzivanim mobilného telefénu a
rakovinou Stitnej zlazy. Naznacené zvysené riziko mikrokarcindmu stitnej Zlazy spojené s dlhodobym a ¢astejsim pouzivanim si vyzaduje
dalsie vysetrovanie.

Pozndmka: Vlastné udaje o expozicii. Nebola zistend Ziadna vyznamnd suvislost, avsak naznacuje sa zvysené riziko mikrokarcinému
sStitnej Zlazy u dlhodobych a castejsich uzivatelov.

EKOLOGICKE STUDIE (Tabulka 2, a)
16. Gonzalez Rubio et al., 2017.
Spanielsko. 2012-2015. Ekologické pripadovo-kontrolna $tudia.
Tento ¢lanok prezentuje vysledky predbeznej epidemiologickej studie, kombinujucej epidemioldgiu, Statistiku a geografické informacné

systémy (GIS), v ktorej sa skiimala korelacia medzi expoziciou RF-EMF v meste Albacete (166 000 obyvatelov, juhovychodné Spanielsko) a
vyskytom viacerych druhov rakoviny s ne$pecifickymi
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analyzuju sa priciny (lymfémy a nddory mozgu). Pouzili sa Statistické nastroje na analyzu priestorovych bodovych vzorov a suhrnnych
udajov s cielom preskiimat priestorovd ndhodnost a urcit zony s najvyssim vyskytom na zéklade 95 skimanych nadorov (65 lymfémov,
12 gliémov a 18 meningidmov). Korela¢na (Spearmanova) studia medzi osobnou expoziciou RF-EMF v 14 frekvencnych pasmach,
zaznamenanou expozimetrom EME Spy 140 (Satimo) v administrativnych regiénoch mesta, a incidenciou nadorov registrovanych od
januara 2012 do maja 2015. Studované pripady rakoviny maji nahodné priestorové rozlozenie v ramci mesta. Na druhej strane,
prostrednictvom ekologickej Studie, expozicia RF-EMF zaznamenana v meste Albacete vykazuje malu korelaciu s vyskytom skimanych
nadorov (gliomy (p=0,15), meningiémy (p=0,19) a lymfémy (p=-0,03)). Navrhovand metodika otvdra doteraz nepreskimanu cestu
analyzy v tejto oblasti.

Komentdr: Mald koreldcia medzi environmentdinou expoziciou RF-EMF a gliomami, meningiomami a lymfomami. Hodnotenie
expozicie nie je jasné.

KOHORTNE STUDIE (Tabulky 3, a-d)

17. Freietal., 2011.
Dansko. Predplatitelia a nepredplatitelia mobilnych telefénov pred rokom 1995.

Vsetci Déani vo veku = 30 rokov, ktori sa narodili v Dansku po roku 1925, rozdeleni na pouzivatelov a nepouzivatelov mobilnych telefénov
pred rokom 1995. Hlavné sledované ukazovatele: Riziko nddorov centrdlneho nervového systému, identifikované na zaklade Gdajov z
kompletného Déanskeho registra rakoviny. Pomery incidencie podla pohlavia odhadnuté pomocou loglinearnych Poissonovych
regresnych modelov, upravenych o vek, kalendarne obdobie, vzdelanie a disponibilny prijem. Vysledky 358 403 predplatitelov
nazbieralo 3,8 miliéna osoborokov. V sledovacom obdobi 1990-2007 bolo zaznamenanych 10 729 pripadov nadorov centralneho
nervového systému. Riziko tychto nadorov bolo blizke jednotke u muzov aj u zZien. Pri obmedzeni na osoby s najdlhsim pouzivanim
mobilného telefénu - t. j. > 13 rokov predplatného - bol pomer incidencie 1,03 (95 % interval spolahlivosti 0,83 az 1,27) u muzov a 0,91
(0,41 az 2,04) u zien. U os6b s predplatnym > 10 rokov boli pomery 1,04 (0,85 az 1,26) u muzov a 1,04 (0,56 az 1,95) u Zien v pripade
gliomu a 0,90 (0,57 az 1,42) u muzov a 0,93 (0,46 az 1,87) u Zien v pripade meningiému. Neexistovali zZiadne naznaky vztahu medzi
déavkou a reakciou, a to ani podla poctu rokov od prvého predplatného mobilného telefénu, ani podla anatomického umiestnenia
nadoru - t. j. v oblastiach mozgu najblizsich k miestu, kde sa telefén zvycajne drzi pri hlave. Zavery V tejto aktualizacii rozsiahlej
celondrodnej kohortovej $tudie o pouzivani mobilnych telefénov nebolo zistené zvysené riziko nadorov centralneho nervového
systému, ¢o poskytuje len malo dékazov o kauzalnej suvislosti.

Komentdr: Obmedzenia pri hodnoteni expozicie. Ziadne zvysené riziko nddorov centrdineho nervového systému.

18. Benson a kol., 2013.
Spojené kralovstvo. Sttdia Million Women Study. 1999-2005 a 2005-2009. Prospektivna kohortové $tudia.

Vztah medzi pouzivanim mobilnych telefénov a vyskytom nadorov intrakranidlneho centralneho nervového systému (CNS) a inych
druhov rakoviny bol skimany u 791 710 Zien stredného veku v ramci britskej prospektivnej kohorty, stidie Million Women Study. Na
odhad upravenych relativnych rizik (RR) a 95 % intervalov spolahlivosti (Cl) boli pouzité Coxove regresné modely. Zeny uvédzali
pouzivanie mobilnych telefénov v rokoch 1999 az 2005 a opét v roku 2009. Vysledky Pocas 7-ro¢ného sledovania sa vyskytlo 51 680
novych pripadov invazivnych nddorov a 1 261 novych pripadov intrakranidlnych nddorov CNS. Riziko u Zien, ktoré niekedy pouzivali
mobilné telefény, v porovnani s tymi, ktoré ich nikdy nepouzivali, nebolo zvysené v pripade vietkych intrakranidlnych nadorov CNS (RR =
1,01, 95 % Cl = 0,90-1,14, P = 0,82), v pripade $pecifickych typov nadorov CNS ani v pripade rakoviny v 18 dalsich Specifikovanych
lokalitdch. U dlhodobych pouzivatelov v porovnani s tymi, ktori telefén nikdy nepouzivali, nebola zaznamenana Ziadna vyznamna
suvislost v pripade gliému (10 a viac rokov: RR = 0,78, 95 % Cl = 0,55-1,10, P = 0,16) ani meningiému (10 a viac rokov: RR=1,10, 95 % Cl =
0,66-1,84, P = 0,71). V pripade akustického neurému doslo k zvyseniu rizika pri dlhodobom pouzivani v porovnani s tymi, ktori telefén
nikdy nepouzivali (10 a viac rokov: RR = 2,46, 95 % C| = 1,07-5,64, P = 0,03), pri¢com riziko sa zvy$ovalo s dizkou pouzivania (trend medzi
pouzivatelmi, P = 0,03). Zavery V tejto rozsiahlej prospektivnej studii nebolo pouzivanie mobilnych telefénov spojené so zvysenym
vyskytom glidmov, meningiémov alebo nddorov mimo CNS.
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Komentdr: Expozicia uvddzand samotnymi ucastnikmi. V pripade akustického neuromu doslo k zvyseniu rizika pri dlhodobom
pouzivani v porovnani s nepouzivanim; riziko sa zvysovalo s dlzkou pouzivania.

19. Poulsen et al., 2013.

Dénsko, 1982-1995, sledovanie do roku 2007. Kohortova studia: Studia CANULI o socidlnej nerovnosti a incidencii rakoviny a
preziti.

V celonarodnej kohortovej $tudii sme sledovali 355 701 pouzivatelov sukromnych mobilnych telefénov v Dansku v rokoch 1987 az 1995
az do roku 2007. Vypocitali sme pomerov incidencie (IRR) pre melaném, bazocelularny karciném a spinocelularny karcindm pomocou
Poissonovych regresnych modelov upravenych o vek, kalendarne obdobie, Uroven vzdelania a prijem. Porovnali sme samostatné IRR pre
nadory hlavy a krku a nadory trupu a koncatin (pomer IRR), aby sme dalej zohladnili potencidlne confoundery. Nezaznamenali sme
ziadne celkové zvysené riziko bazoceluldrneho karcinému, spinoceluldrneho karcindmu ani melanému hlavy a krku. Po sledovacom
obdobi trvajucom najmenej 13 rokov zostali IRR pre bazoceluldrny karciném a spinoceluldrny karciném blizko jednotky. U muzov bol IRR
pre melaném hlavy a krku 1,20 (95 % interval spolahlivosti: 0,65, 2,22) po minimalne 13-ro¢nom sledovani, zatial' ¢o zodpovedajuci IRR
pre trup a nohy bol 1,16 (95 % interval spolahlivosti: 0,91, 1,47), ¢o viedlo k pomeru IRR 1,04 (95 % interval spolahlivosti: 0,54, 2,00).
Podobny vzorec rizika bol pozorovany aj u Zien, hoci bol zaloZzeny na mensom pocte pripadov. V tejto rozsiahlej populacnej kohortovej
studii bolo u pouzivatelov mobilnych telefénov pozorovanych len malo dokazov o zvysenom riziku rakoviny koze.

Komentdr: Rozsah expozicie nebol postideny. U pouzivatelov mobilnych telefénov bolo pozorovanych len mdlo dékazov o zvysenom
riziku rakoviny koze.

20. Hauri et al., 2014.
Svaj¢iarsko. 2000-2008. Kohortové $tidia zalozena na s¢itani ludu (vzdialené pole, radiové zékladfové stanice).

Skumala sa suvislost medzi vystavenim vysokofrekvenénym elektromagnetickym poliam (RF-EMF) z vysielacich stanic a detskou
rakovinou. Bola vykonana analyza ¢asu do vyskytu udalosti, ktora zahffiala deti mladsie ako 16 rokov Zijuce vo Svajéiarsku k 5. decembru
2000. Sledovanie trvalo do 31. decembra 2008. Véetky deti, ktoré Zili vo Svajéiarsku v obdobi medzi rokmi 1985 a 2008, boli zaradené do
kohorty s hustotou vyskytu. Vystavenie RF-EMF z vysielacich stanic bolo modelované. Na zdklade 997 pripadov rakoviny boli upravené
pomerové rizikd v analyze ¢asu do vyskytu udalosti pre kategériu s najvyssim vystavenim (>0,2 V/m) v porovnani s referen¢nou
kategdriou (<0,05 V/m) 1,03 (95 % interval spolahlivosti (Cl): 0,74, 1,43) pre

vsetky druhy rakoviny, 0,55 (95 % Cl: 0,26, 1,19) pre detsku leukémiu a 1,68 (95 % Cl: 0,98, 2,91) pre nddory centralneho nervového
systému (CNS) u deti. Vysledky analyzy hustoty vyskytu, zalozené na 4 246 pripadoch rakoviny, boli podobné pre vietky typy rakoviny a
leukémie, ale neindikovali riziko nadorov CNS (pomer miery vyskytu = 1,03, 95 % Cl: 0,73, 1,46). Tato rozsiahla kohortova studia zalozena
na scitani fudu nenaznacila suvislost medzi predpokladanou expoziciou RF-EMF z vysielania a detskou leukémiou. Vysledky tykajuce sa
nadorov CNS boli menej konzistentné, ale najkomplexnejsia analyza nenaznacila Ziadnu suvislost.

Komentdr: Obmedzenia pri hodnoteni expozicie vdomdcnostiach. Neexistuje Ziadna stvislost medzi RF-EMF a rakovinou u deti.
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (a)

Informécie o Studii

Populdcia

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Kategéria alebo trover expozicie

Zdravotné vysledky a meranie

Odhad rizika (95
% Cl)

Akékolvek iné stibezné expozicie/Gpravy

Poznamky

1. Aydin et al. 2011.
Dansko, Svédsko, Nérsko
a Svajiarsko; 2004-2008;
CEFALO-

Multicentricka
pripadovo-kontrolna
studia.

352 pripadov; 646
populaénych parovanych
kontrol (M a F). Vek 7-19
rokov. Udaje zo sprav z
pediatrickych,
onkologickych a
neurochirurgickych oddeleni
a znarodnych popula¢nych
registrov.

Pouzivanie mobilnych telefénov,
zZistené prostrednictvom osobnych
rozhovorov s Gcastnikmi a ich
rodi¢mi.

Pouzivanie mobilnych telefénov.

Pravidelné pouzivanie (

tyzdenne, > 6 mesiacov)

Nie

Doba od prvého poutzitia (roky)

Nikdy pravidelny pouzivatel

Celkovd dlzka hovorov (hodiny)

Nikdy pravidelny pouzivatel
<35
36-144

>144

Nédory centralneho nervového systému v

lebke.

Odds ratio (OR) a
95 % intervaly
spolahlivosti (95 %
Cl) zpodmieneného
logistického
regresného modelu.
Trendz
obojstranného
Waldovho testu OR
(95 % ClI) pre nadory
mozgu

nadorov

1,0 (ref)

1,36 (0,92 -2,02)

1,0 (ref)
1,35 (0,89 az2,04)
1,47 (0,87 az 2,49)

1,26 (0,70 az 2,28)

1,0 (ref)
1,33(0,89az2,01)
1,44 (0,85 az 2,44)

1,55 (0,86 az 2,82)

p-hodnota
pre trend

037

Vzdelanie, rodinnd anamnéza rakoviny,
predchédzajuca expozicia hlavy Ziareniu, fajéenie
matky pocas tehotenstva, predchédzajtice poranenia
hlavy, pouzivanie detskych monitorov v blizkosti
hlavy, pouzivanie bezdrétovych telefénov, kontakt so
zvieratami, miesto, kde dieta Zilo pred dosiahnutim
veku, pritomnost sirodencov, pérodna hmotnost,
predcasny pérod, niekedy lekarom diagnostikovana
astma, niekedy lekdrom diagnostikovany atopicky
ekzém a niekedy lekarom diagnostikovana senna
nadcha.

Adekvatne/
nejednoznac
né

(nador na
mozgu)

Deti a dospievajici
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Informécie o Studii

Populacia

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Kategoria alebo troven

expozicie

Zdravotny vysledok a
ukazovatel’

Odhad rizika (95 % Cl)

Akékolvek iné subezné
vystavenie/Upravy

2. Atzmon et al 2012 307 subjekt?v, z Vystavenie posobeniu Individualna expozicia a Rakovina: kolorektalna (11), Dizka pobytu v tom istom Nedostatoné
Izrael, diagnéza medzi ztoho 47 pripadov radiovych a mobilnych roky bydliska. rakovina prsnika (10), dome; konzumécia
rokmi 1989 a (MaF), median vysielatov umiestnenych lymfém (6), leukémia alkoholuy; stravovacie

2007. Popula¢na

veku 48 rokov.

v obci pred rokom 2000.

(3), plicny (2), rakovina maternice

navyky; frekvencia

pripadovo-kontroln Pripady z Individudlne vystavenie ), fyzickej aktivity;
studia/ Sucasna analyza lekarskych (E) sa odhadlo pomocou pecen (2), zalidok (2), pouzivanie mobilnych
je retrospektivnou dokumentov s nasledujticeho vzorca: E vajecnikov (2), pankreasu (2), telefonov; vystavenie
sledovacou studiou v p.otvrd'enou =1/D* kde D je prostaty (2), kréka maternice (1), bezdrotovym '
¢ase diagnézy. diagnézou vzdialenost (v metroch) mozog (1) a mocovy mechdr zariadeniam v dome;

rakoviny. Osobné
rozhovory v

domécom prostredi

Ucastnikov.

medzi domom a
najblizsim vysielacom.

(1). Pomery $anci a intervaly
spolahlivosti (OR, 95 % Cl) z
binarneho logistického
regresného modelu.

pouzivanie peroralnej
antikoncepcie alebo
hormonalnej substitucnej
terapie a prijem

OR (95 % CI), OR (95 % C), OR (95 % CI), OR (95 % CI), OR (95 %
Kolorektalny Lymfém Maternica Prostata Cl), Mozog
Intenzita Ziarenia 12.45 (0,34 Ziadne v‘hodné meranie
1,03 (1,01-1,05) 0,95 (0,86-1,06) 0,99 (0,91-1,07) 1,67 (0,04-61,04) ' 453' sa) vystavenia RF
Roky vystavenia Ziareniu 097 (0877= 0,95 (0,82-1,11) 1,12 (0,88-1,42) 0,97 (0,86-1,10) 0.96 (0,84~
1,082) 1,11)
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych studiach typu pripad-kontrola (450-6000 MHz) (pokracovanie c)

Informécie o

Stadiu

Populécia

Typ expozicie a metéda
posudzovania

Kategéria alebo uroven expozicie

Zdravotny vysledok a
meranie

Odhad rizika (95 % Cl)

Akékolvek iné stibezné
expozicie/Gpravy

Poznamky

3.Lietal.2012.
Taiwan;
2003-2007;
Popula¢na
pripadovo-
kontrolnd studia.

4. Soderqvist
etal. 2012,
Svédsko, 2000~
2003. Pripa
kontrolna

2606 pripadov nadorovych
ochoreniu deti (MaF), 78 180
zodpovedajticich

kontrolnych oséb (939-28 170 pre
leukémiu; 394-11 820 pre
nadory mozgu). Vek < 15 rokov.
Klinické udaje z Narodnej
databazy vyskumu

zdravotného poistenia (NHIRD).

78 pripadov; 312 kontrol (M a
F), vek 22-80, median 69.
Pacienti boli zaradeni podla
udajov Regionélneho
onkologického centra v
Uppsale/Orebro a Linkdpingu,
ktoré zahfiaju devét z 21
Svédskych krajov. Kontrolna
skupina bola ndhodne vybrana
zregistra obyvatelstva.

Miera vystavenia RF bola
odhadnuté na zéklade
priemernej ro¢nej hustoty
vykonu za patro¢né obdobie
pred diagnostikovanim nadoru
v mestecku, kde subjekt Zil v
¢ase diagnostikovania nadoru.
Informacie o MPBS od
Taiwanskej narodnej rady pre
komunikacie (NCC).

Pouzivanie bezdrétovych
telefénov,

t.j. mobilnych aj
bezdrétovych telefénov.
Vlastné hlasenie o expozicii
prostrednictvom postového
dotaznika.

Vystavenie posobeniu
zakladrovych stanic mobilnych
telefénov (MPBS): 800-900 MHz;
1800-2200 MHz.

Odhad APD

Uroveri expozicie (v porovnani's
medidnom = 167,02 WY/km2

<medidn
>medidn
p-hodnota

Kumulativny pocet hodin
pouzivania bol vypocitany na
zéklade poctu rokov a
priemerného ¢asu pouzivania za
den. Kumulativny pocet hodin
pouzivania bol tiez rozdeleny do
troch skupin: 1-1000, 1001-2000 a
viac ako 2000 hodin. Pouzivanie
bezdrétovych telefénov v
priebehu 1 roka pred stanovenim
diagndzy bolo povazované za
neexpoziciu.

Kumulativne poutZitie (h)
Nevystaveny
1-1000

1001-2000

Vsetky novotvary;
Leukémia; Novotvary
mozgu. Pomerné riziko (OR)
a 95 % intervaly
spolahlivosti (95 % Cl) z
viacerych modelov
bezpodmienecnej
logistickej regresie

OR (95 % Cl) pre
vsetky novotvary

1,00 (ref.)

1,13(1,01-1,28)

0,048

Nédor slinnych Zliaz. Pomery
sancia 95 % intervaly
spolahlivosti z
bezpodmienecnej logistickej
regresie.

OR (95 % CI) pre
Mobilné telefény

1 (Ref.)
0,9(0,4-1,7)

0,7 (0,1-3,6)

OR (95 % Cl) pre
leukémiu

1,00 (ref.)
1,23(0,99-1,52)

0,052

OR (95 % Cl) pre
bezdrétové telefony

1 (Ref.)
0,6 (0,3-1,3)

1,2(02-78)

OR (95 % Cl) pre
novotvory mozgu

1,00 (ref.)

1,14 (0,83-1,55)

0,426

OR (95 % Cl) pre
bezdrétové telefony,
celkom

1 (Ref)
0,8(0,5-1,6)
0,7(0,2-27)

vek, pohlavie, kalendarny rok diagnézy
nadoru, Groven urbanizacie obce a
hustota vysokonapatovych (69/161/345
kV) prenosovych vedeni (HVTL) v obci.

Obmedzenia pri hodnoteni expozicie

Ziadne informacie nie st k dispozicii

Obmedzenia pri hodnoteni expozicie

Nedostatocné

Nedostatocné
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (pokracovanie d)

Informécie o

stadii

5. Carlberg et
al.2013.
Svédsko; 2007~
2009; Pripadovo-
kontrolnd studia.

6. Hardell etal.
2013a. Svédsko,
2007-

2009. Pripadovo-
kontrolnd studia.

Populécia

709 pripadov; 1368

populacnych parovanych kontrol
(M a 2). Vek 18-75 rokov. Udaje z
registra rakoviny.

593 pripadov, 1368 kontrol (M a F),
vek 18-75 rokov.
Novodiagnostikované pripady
nadorov na mozgu z regionalnych a
nérodnych $védskych registrov
rakoviny. Na identifikaciu kontrol
bol pouzity Svédsky register
obyvatelstva.

Druh expozicie a metéda
hodnotenia

Pouzivanie bezdrétovych
telefénov (mobilnych a
bezdrétovych telefonov),
hodnotené prostrednictvom
Struktdrovaného
telefonického dotaznika
vyplneného samotnymi
respondentmi.

Pouzivanie bezdrétovych
telefonov, t. j. mobilnych aj
bezdrétovych telefénov.
Vlastné hlasenie o expozicii
na zéklade dotaznika
vyplneného samotnymi
ucastnikmi, doplnené
telefonickym rozhovorom.

Kategéria alebo troven
expozicie

Pouzivanie mobilnych
teleféonov (UMTS, 4G);
pouzivanie bezdrétovych
telefénov (1900 MHz).

Kumulativne pouzivanie
bezdrétovych telefénov (h)

<39-405
406-1091
1092-2376
>2376

P pre trend

Frekvencia pouzivania;
dizka expozicie.

Frekvencia pouzivania
Nepouzivatelia (<1 rok)
Pouzivatelia (>1 rok)

Doba pouzivania (roky)

5-10
10-15
15-20
20-25

>25

Zdravotny vysledok a
meranie

Meningiom. Pomerné riziko (OR) a
95 % intervaly spolahlivosti (95 %
Cl) z bezpodmienecnej logistickej
regresie.

Maligne nadory mozgu.
Pomerné riziko (OR) a 95 %
interval spolahlivosti (Cl) z
analyzy bezpodmienecnej
logistickej regresie.

Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych stidiach (450-6000 MHz) (pokracovanie e)
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OR (95 % Cl) pre
meningiomu, digitalne
(2G)

1,000,7-14)
1,0(0,7-1,5)
0,9(0,6-1,4)
1,5(09-23)

0,06

OR (95 % Cl) pre
Pouzivanie
mobilnych telefénov
(analégové,

2G, 3G)

1 (Ref)

1,6(0,99-27)

1,8(1,002-34)
1,7(0,98-28)
1,3(08-22)
1,5(0,8-26)
1,9(1,1-35)

29(1,4-58)

Odhad rizika (95 % Cl)

OR (95 % CI)

pre meningiém,
digitalne (UMTS,
3G)

0,7(0,3-13)
04(0,1-1,2)
0,6 (0,2-1,8)
7.3(1,2-46)

0,04

OR (95 % CI)
pre
pouzivanie
digitalnych
telefonov
(2G, 3G,
bezdrétové)

1 (Ref)

1,7(1,04-28)

2,6(1,4-49)
1,6(09-27)
1,4(08-23)
2,2(13-36)

1.5(0,5-46)

OR (95 % CI)
pre meningiém,
bezdrétovy
telefén

1,0(0,7-1,4)
0,9(0,6-1,3)
1,2(0,8-18)
1,8(1,2-28)

0,0003

OR (95 % CI)
pre vietky
bezdrétové
telefony

1 (Ref)

1,7(1,04-28)

2,6(1,4-50)
1,6 (0,98 -28)
1,3(0,8-22)
1,7(1,02-3,0)
1,9(1,04-34)

3,0(1,5-60)

OR (95 % Cl)

pre

meningiomu,
digitalny typ

1,1(0,8-1,6)

0,9(0,6-13)

0,9(0,6-13)

1,4(0,96-2,6)

0,002

Akékolvek iné stibezné
vystavenie/Upravy

Pohlavie, vek, rok diagnézy,
socioekonomicky index (SEI).

Pracovna anamnéza, expozicia
réznym latkam, fajciarske navyky,
zdravotnd anamnéza vratane
dedi¢nych rizikovych faktorov a
expozicia ionizujicemu Ziareniu.

Poznamky

Adekvatne/Pozitivne

(meningiom)

Adekvatne/ Pozitivne

(maligne nadory
mozgu)



Informécie o Studii

7. Hardell a kol.

2013b a Hardell a
Carlberg 2015.

Svédsko, 1997-2003
a2007-2009.

Zlucena pripadovo-kontrolna
studia.

Populacia

316 pripadov akustického
neurému, 3530 kontrol (M a
7), vo veku 20-80 rokov
(1997-2003)

avo veku 18-75 rokov
(2007-2009) v ¢ase diagnozy.
Pripady

uvéadzané z registrov
rakoviny.

1380 pripadov gliému,

3530 kontrolnych oséb (M a 2)
vo veku 20-80 rokov (1997-
2003) a vo veku 18-75 rokov
(2007-2009) v ¢ase stanovenia
diagndzy. Pripady

hlasené v suvislosti s rakovinou

registre.

Typ expozicie a metéda

hodnotenia

Pouzivanie bezdrétovych
telefénov, t. j. mobilnych aj
bezdrétovych telefonov.
Vlastné hlasenie o expozicii
na zaklade dotaznika
vyplneného samotnymi
ucastnikmi

doplnené telefonickym
rozhovorom.

Pouzivanie bezdrétovych
telefénov, t. j. mobilnych aj
bezdrétovych telefonov.
Vlastné hlasenie o vystaveni
na zéklade dotaznika, ktory
si U¢astnici vyplnili sami a
zaslali postou

dotaznikov.

Kategéria alebo troven
expozicie

Frekvencia pouzivania

Nepouzivatelia (<1 rok)

Pouzivatelia (>1 rok)

Doba uzivania (roky)

5-10
10-15
15-20

>20

Frekvencia pouzivania
Nepouzivatelia (<1 rok)
Pouzivatelia (>1 rok)

Doba pouzivania (roky)

10-15
15-20

20-25

Vplyv 5G na zdravie

0Odhad rizika (95

Zdravotné vysledky a %cl)
%

meranie

Akusticky neurém.

Odds ratio (OR) a 95 %
intervaly spolahlivosti (Cl) z
analyzy bezpodmienecnej
logistickej regresie.

OR (95 % Cl) pre
Pouzivanie

OR (95 % CI)
pre digitalne
telefony (2G,

mobilnych 3G,
telefonov bezdrdtové)
(analégové, 2G, 3G)
1 (Ref) 1 (Ref)
1,6(1,2-22) 1,5(1,1-20)
1,3(09-198) 1,4(1,01-19
23(1,6-33) 1,6(1,1-23)
21(1,3-39 1,6 (0,97 -28)
2,1(1,02-42) 1,1(05-25)
4,5(2,1-95) 8,1(20-32)
gliomu. Pomerné riziko
(OR) a 95 % intervaly
oL . . OR (95 % Q1)
SpO|ah|IV(?StI (?I){analyzy OR (95 % CI) pre pre
bezpodmieneénej Pousivanie P
logistickej regresie. L 1afa [J)?u.zl’vanle
ych
(analégovy, 2G, 3G) telefénov
(2G, 3G,
bezdrétové)
1 (Ref) 1 (Ref.)
1,6(1,2-20) 1,3(1,1-1,6)
1,1(0,7-1,7) 1,2(0,9-14)
1,1(0,8-1,6) 1,6 (1,3-20)
22(1,5-37) 1,4(1,1-19
2,4(1,5-37) 2,0(1,5-28)
3,2(1,9-55) 1,6 (0,6-4,4)
4,8(2,5-9,1) -

ALEBO (95 % CI)
pre vietky
bezdrétové
telefény

1 (Ref)
1,5(1,1-20)

1,2(0,8-1,6)
1,9(1,3-27)
2,0(1,3-32)
1,7(09-33)

4,4(2,2-90)

OR (95 % CI)
pre vietky
bezdrétové
telefény

1 (Ref)

1.3(1,1-16)

1,1(0,9-1,4)
1,5(1,2-19)
1,4(1,1-18)
1,7(1,2-23)
1,9(1,3-29)

3,0(1,7-52)

Poznamky

Akékolvek iné siibezné expozicie/Gpravy

Adequate/

Pozitivne (akusticky
neurém a gliom)

Pracovna anamnéza, expozicia

rozne latky, fajciarske navyky, anamnéza vratane
dedi¢nych rizikovych faktorov a vystavenie
ionizujuicemu Ziareniu.

Pozitivna suvislost u castych uzivatelov

Pracovna anamnéza, vystavenie )
rozne latky, fajciarske navyky, anamnéza vratane
dedi¢nych rizikovych faktorov a vystavenie
ionizujicemu Ziareniu.
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (pokracovanie f)

Informécie o $tudiu

8. Coureau et

al. 2014. Franctizsko. 2004-
2006. CERENAT. Pripad
kontrolna 3tudia.

40

Populécia

596 pripadov a 1192 kontrol (M

aF) vo veku nad 16 rokov. Pripady
identifikované na zéklade populacnej

registre rakoviny. Dvaja kontrolni pacienti

bez anamnézy nadoru CNS

boli nahodne vybrané z

miestnych volebnych zoznamov zosuladenych
na

veku (2 roky), pohlavia a

okres bydliska.

Typ expozicie a metéda
posudzovania

Expozicia z mobilného telefonu
pouzivanie telefénu. Vlastné hlasenie
expozicia z

$tandardizované

dotazniky doruc¢ené ako

osobnych nezaslepenych
Struktdrované rozhovory podla

vyskolenych anketarov.

Kategdria alebo uroven expozicie

Cas od prvého poutzitia (roky),
Kumulativna dizka trvania
hovorov (hodiny)

Pravidelné pouzivanie mobilného
telefonu

Nepravidelny pouzivatel

Pravidelny uzivatel

Cas od prvého uzitia (roky)

5-10
>10

Celkovd dlzka hovorov
(hodiny)

<43
43-112

113-338
339-895

>89

Zdravotny vysledok a
meranie

Gliomy,

meningiomov.
Podmienena logisticka
regresia pre

zhodnych stiborov bolo
pouzitych na odhad OR
a95%dCl

OR (95 % Cl) pre

gliom

1 (Ref)

1,24 (0,86 -1,77)
0,88 (0,56 - 1,39)
1,34 (0,87 - 2,06)
1,61 (0,85 -3,09)
0,83 (0,48 - 1,44)
0,77 (0,42 -1,41)
1,07 (0,60 - 1,90)
1,78 (0,98 - 3,24)
2,89(1,41-593)

0Odhad rizika (95 % Cl)

OR (95 % CI) pre
meningiom

1 (Ref.)

0,90 (0,61-1,34)

0,79 (0,49 -1,27)
0,97 (0,58 - 1,61)

1,57 (0,64 - 3,86)

1,12(0,61-2,04)
0,85(0,45-1,61)

0,52(0,25-1,07)
0,52(0,18 - 1,45)

2,57 (1,02 - 6,44)

Akékolvek iné stibezné
expozicie/Upravy

Uroven vzdelania, fajcenie,
konzumacia alkoholu.
Potencidlne pracovné

boli identifikované confoundery

z podrobnych pracovnych kalendérov,

a zo specifickych otazok
o vystaveni pesticidom,

extrémne nizka frekvencia
elektromagnetické polia (ELF-EMF),
RF-EMF a ionizujice

Ziarenie

Pozitivna suvislost u castych
uzivatelov

Poznamky

Adequate/
Pozitivne
(gliom,

meningiom)



Vplyv 5G na zdravie

Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (pokracovanie g)

.. Typ expozicie a metéda Zdravotné vysledky a . o Akékolvek iné stibezné .
Informécie o Studii Populacia hodnotenia Kategéria alebo trover expozicie meraynie Y CERIHID(EEEACE expozicie/dpravy R
9. Pettersson et 422 pripadov s akustickym neurémom a 643 Pouzivanie mobilnych a Frekvencia pouzivania; Dlzka Akusticky neurém. Pomery Fajcenie, vzdelanie, rodinny Adekvétne/ne
al. 2014. Svédsko, 0s6b v kontrolnej skupine na tcely analyzy bezdrétovych telefénov. expozicie; Kumulativny pocet hodin sanci (OR) s 95 % intervalmi stav a pocet deti; pre analyzy jednoznacné
2002-2007. pouzivania mobilnych telefénov. 417 Vlastné hldsenie o pouzivania spolahlivosti z podmienenych tykajuce sa bezdrotovych (akusticky
Populaéna pripadovo- pripadov s akustickym neurémom a 635 0sob expozicii logistickych regresnych analyz telefénov: pouzivanie hands- neurém)
kontrolna 3tudia. v kontrolnej skupine na tcely analyzy prostrednictvom free.
pouzivania bezdrétovych telefénov (muzi a dotaznika zaslaného
Zzeny) vo veku 20-69 rokov. Pripady postou.

identifikované na klinickych pracoviskach, vo
svédskych regionalnych registroch rakoviny a
v miestnych registroch akustickych
neurémov. Dve péarové kontrolné osoby na
jeden pripad, ndhodne vybrané zo svédskeho

i [ Obmedzenia pri
registra obyvatelstva.

hodnoteni expozicie.
Pozitivna stvislost u
Castych uzivatelov.

OR (95 % CI) pre pouzivatelov OR (95 % CI) pre

mobilnych telefénov pouzivatelov bezdrotovych
telefénov
Frekvencia pouzivania
Nikdy alebo zriedka 1 (Ref) 1 (Ref.)
Pravidelné pouzivanie 1,18(0,88-1,59) 1,41 (1,07 -1,86)
Doba uzivania (roky)
<5 1,06 (0,73 - 1,54) 1,35(0,97 - 1,89)
5az9 1,39(0,97-1,97) 1,74 (1,22 - 2,46)
=>10 1,09 (0,75 -1,59) 1,10 (0,73 - 1,64)
Kumulativne vyutZitie (hodiny)
<38 1,09(0,73-1,62) 1,22(0,82-1,82)
39-189 1,12(0,74-1,69) 1,27 (0,85-1,89)
190-679 1,13(0,75-1,70) 1,42 (0,96 - 2,09)

=>680 1,46 (0,98 -2,17) 1,67 (1,13 -2,49)



STOA | Panel pre buducnost vedy a techniky

Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (pokracovanie h)

Informacie

o stadii

10 Yoon et al.

2015. Korea;
2002-2007; pripadova
kontrolna studia.

11. Al-Qahtani
2016. Saudska
51996-

2013;
Retrospektivna
pripadovo-
kontrolna stddia.

42

Populécia

285 pacientov, 285 0s6b z kontrolnej skupiny
(muzi a zeny), priemerny vek 42,3 (+14,1) u
pacientov; 42,5 (+14,0) u 0sob z kontrolnej
skupiny. Pacienti boli vybrani z piatich oblasti
vratane Soulu a vysetreni na neurochirurgickych
oddeleniach v deviatich nemocniciach. Osoby z
kontrolnej skupiny, ktoré absolvovali

zdravotné vysetrenia v tych istych nemocniciach.

26 pripadov, 61 0s6b v kontrolnej skupine (muzi a
Zeny). <30

rokov: 28; 30-39 rokov: 23; 40-49 rokov:

15; >50 rokov: 21. Nemocni¢né zaznamy.

Typ expozicie a metéda

hodnotenia

Expozicia v dosledku
pouzivania mobilného
telefonu. Expozicia uvadzana
samotnymi respondentmi v
dotaznikoch.

Expozicia v doésledku

pouzivania mobilného telefénu.

Expozicia uvadzana samotnymi
Gcastnikmi v telefonickych a
osobnych rozhovoroch s
pouzitim standardizovaného
dotaznika.

Kategéria alebo uroveri expozicie

Kumulativne hodiny a roky pouzivania
pocas Zivota; priemerny pocet prijatych
hovorov a priemerny pocet
uskuto¢nenych hovorov za den;
priemerna dizka hovoru

Pouzivanie mobilného telefénu
Nepouzivatelia
Pouzivatelia

Doba pouzivania (v mesiacoch)

>48
Kumulativne hodiny pouzivania (h)
<300
300-900
>900
Priemernd dizka trvania (min)

<2

>5

Kazdodenné pouzivanie: <=1 h/den:
neexponovani; >1 h/der: exponovani.
Latentna doba: <10 rokov pouzivania;
=>10 rokov pouzivania

Kazdodenné pouzivanie
Nevystaveny
Vystavené
Doba vystavenia
<10 rokov

10 a viac rokov

Zdravotné vysledky a
meranie

Odhad rizika (95 % ClI)

Gliém; upravené pomerové
sance (aOR) a 95 % intervaly
spolahlivosti (Cl) boli
vypocitané pomocou
logistickej regresie

OR (95 % Cl) pre
gliom

1 (Ref.)

1,17(0,63-2,14)

1,28 (0,62 - 2,64)
1,27 (0,63 - 2,56)

1,04 (0,52 -2,09)

1,25(0,64 - 2,45)
1,59(0,72-3,21)

0,64 (0,30 -1,34)

1,18(0,62 -2,24)

1,31 (0,65 -2,63)

1,00 (0,45 - 2,24)
Nador priusnej zlazy. OR a 95 %

interval spolahlivosti

OR (95 % Cl) pre
nador priusnej zlazy

1 (Ref.)
3,47(1,30-9,23)
3,6 (0,97 -13,36)

3,46 (0,77 - 15,56)

Akékolvek iné stibezné

expozicie/Upravy Poznémky
upravené podla pohlavia, veku, typu Adekvatne/ne
respondenta, piatich regiénov bydliska, jednoznacéné
dosiahnutého vzdelania, pouzivania (gliom)
farbiv, konzumécie alkoholu, pouzivania
pocitaca a pouzivania elektrickych
prikryvok
Fajcenie Nedostatocné
Iné zmétocné faktory neboli
zohladnené.
Mala vzorka.



Vplyv 5G na zdravie

Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych studiach typu pripad-kontrola (450-6000 MHz) (pokracovanie i)

Informécie

o stadii

12, Satta et al. 2018.
Sardinia,

Taliansko; 1998-2004;
Populacna pripadovo-
kontrolna stidia ako
sucast europskej
multicentrickej studie
EPILYMPH.

13. Balekouzou
etal.2017.
Stredoafricka
republika; 2003~
2015; Pripadovo-
kontrolnd stddia.

Populacia

322 lymfémov
pripady; 444
porovnatelnych
kontrolnych oséb
(muzi a Zeny). Pripady
vo veku 25 az 74
rokov. Osobné
rozhovory s vyuzitim
standardizovaného
dotaznika.

174 pripadov; 348
kontrolnych os6b

zodpovedajlceho

veku (F). Vek

>15 rokov. Udaje z
registra rakoviny.

Typ expozicie a metdda hodnotenia

Expozicia z rozhlasového a televizneho vysielaca
alebo zakladiovej stanice mobilného telefénu v
blizkosti troch najdlhsie obyvanych adries kedykolvek
v priebehu Zivota. Vzdialenost pouzita ako nahrada za
intenzitu expozicie;

merania RF-EMF pri dverach adries s najdlhsim
pobytom, ktoré boli k dispozicii pre podskupinu
subjektov byvajlcich do 250 m od najblizsej
zakladnovej stanice vysielaca, s pouzitim
Sirokopasmového detektora Microrade.

Pouzivanie mobilnych telefonov, vystavenie Ziareniu.
Vyskoleni anketéri vykonali $standardizovany osobny
rozhovor.

Kategéria alebo Odhad rizika (95 % Cl)

droven expozicie

Zdravotné vysledky
a meranie

Odhady Podtypy lymfémov: B-
vysokofrekven¢ného bunky; T-bunky;
pola (V/m): Hodgkinov; inak
nespecifikovany NHL;
ORa 95 % interval
spolahlivosti z
logistickej regresie.
OR pre chronicku
OR pre B-bunky lymfocytova
OR pre vietky lymfom: "
P i Y lymfom leukémiu
Odhady RF pola
(V/m):
<0,01 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref)
0,01-1,23 0,7 (0,4 -1,5) 0,8(0,4-20) 1,5(0,5-44)
1,24-1,50 0,7(0,3-1,5) 09(04-21) -
1,51-1,7401 1,0(05-21) 1,1(05-27) 0,6 (0,1-3,1)
>1,7401 1,2(0,6-26) 1,4(0,6 -34) 0,9(0,2-46)
Vystavenie Ziareniu; Rakovina prsnika.
zvyk nosit mobilny Pomerné riziko (OR) a
telefén v podprsenke. 95 % intervaly
spolahlivosti (95 % Cl)
zbezpodmieneénej
logistickej regresie.
OR (95 % Cl) pre OR (95 % Cl) pre
rakovinu prsnika, rakovinu prsnika,
univariacna analyza multivariacna
p-hodnota analyza
Denné pouZzivanie (h/deri)
Nie 1,00 (ref) 1,00 (ref.)
Ano 8,02(5,16-12,47) 0,000 8,21(5,04-13,38)
2Zvyk nosit mobilny
telefén v podprsenke
Ano 1,00 (ref) 1,00 (ref))
Nie 0,45 (0,31-0,65) 0,000 0,56 (0,35-0,89)

p-hodnota

0,000

0,01

Akékolvek iné stibezné
expozicie/Upravy

Vek, pohlavie, dlzka vzdelania
(rozdelena do kategorii: 8 rokov,
9-13 rokov, 14 rokov), iroven
vzdelania a kvartily hustoty
dopravy v blizkosti bydliska
Ucastnikov $tudie.

Neisté hodnotenie expozicie

Vek, povolanie, ekonomicka
situacia, vzdelanie, miesto
bydliska, etnicka prislusnost a
rodinny stav, rodinna
anamnéza, vystavenie Ziareniu,
stravovacie navyky, fyzicka
aktivita, konzumacia alkoholu,
fajcenie, nosenie podprsenky,
zvyk nosit peniaze alebo
mobilny telefén v podprsenke,
vyska, hmotnost a BMI.

Vlastné hlasenie o zvyku nosit
mobilny telefén v podprsenke

Poznamky

Nedostatocné

Nedostatocné
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studidch (450-6000 MHz) (pokracovanie j)

Informécie o Studii

14. Vila et al. 2018. Australia,
Kanada, Francuzsko,
Nemecko,

Izrael, Novy Zéland a Spojené
krélovstvo; 2000-2004; stidia
INTEROCC

: medzinarodna pripadovo-
kontrolna studia o pouzivani
mobilnych telefénov a riziku
rakoviny mozgu v siedmich
krajinach. ,

Populacia

2054 pripadov gliomu; 1924
pripadov meningiéomu; 5601

kontrol (M a F). Pripady vo veku 30

az 59 rokov; do 69 rokov v

Nemecku; 18 rokov a viac v Izraeli;

18 az 69 rokov v Spojenom
kréalovstve. Osobny pocitatom
asistovany rozhovor.

Typ expozicie a metéda hodnotenia

Vlastné udaje o expozicii v rdamci vykonu
povolania alebo o blizkosti radarov,
telekomunikacnych antén, vysielacov, zariadeni na
vyrobu polovodicov, zariadeni na lekarsku
diagnostiku a lie¢bu, priemyselnych ohrievacov
alebo zariadeni na ohrev potravin.

Na priradenie priemernych urovni expozicie ku
kazdému nahlasenému zdroju RF a IF bola pouzita
matica zdroj-expozicia (SEM). Intenzity pola pre
kazdy zdroj EMF boli vazené pomocou
referencnych Grovni (RL) zévislych od frekvencie,
stanovenych Medzinarodnou komisiou pre
ochranu pred neionizujicim ziarenim (ICNIRP)

pre expoziciu pri préci. Frekvencia expozicie: 10
MHz - 300 GHz.

Zdravotny vysledok a
meranie

Kategéria alebo uroveii expozicie

Elektrické pole (V/m, aritmeticky priemer
urovni expozicie z SEM. Zdroje RF

Riziko gliému a meningiomu;
upraveny OR a 95 % intervaly

usporiadané podla trovne expozicie spolahlivosti.
elektrického pola)
OR (95 % Cl) pre
gliomy
Doba expozicie: 1-4 roky
Nevystaveny 1,00 (ref)
<0,42 0,69 (0,49 - 0,98)
0,42-4,47 0,85 (0,54 -1,35)
4,48-188 0,77(0,44-1,37)
2189 1,38(0,75 - 2,54)
Doba expozicie: 5-9 rokov
Nevystaveni 1,00 (ref.)
<042 0,84 (0,61-1,17)
0,42-4,47 0,93 (0,60 - 1,44)
4,48-18,8 0,82 (0,46 - 1,47)
=189 0,90 (0,44 -1,83)

Odhad rizika (95 % Cl)

Akékolvek iné stibezné

expozicie/Upravy Poznamky
Ziadne informécie k dispozicii Adekvétne/negativn
e (gliom a
meningiém)

Studia naznacujlca potencidlnu
ulohu pri vzniku/progresii nddorov
mozgu

OR pre meningiémy

1,00 (ref)

0,60 (0,38 - 0,96)
1,13 (0,60 -2,14)
0,86 (0,35-2,13)

1,30(0,58-2,91)

1,00 (ref)

0,60 (0,38-0,97)
1,48 (0,84 -2,61)
1,08 (0,66 - 2,39)

1,03 (0,45 - 2,63)
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Tabulka 1 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studidch (450-6000 MHz) (pokracovanie I)

Akékolvek iné stibezné

P Populacia Typ expozicie a metéda hodnotenia Kategdria alebo uroven Zdravotné vysledky a 0Odhad rizika (95 % Cl) fl g Poznamky
Informécie o Studii expozicie e expozicie/tpravy
15.Luo et al. 462 pripadov a 498 Pouzivanie mobilnych telefénov, Ziarenie Pouzivanie mobilnych Rakovina stitnej zlazy (papilarna, vek, pohlavie, vzdelanie, Adekvatne/
telefénov;
2019. Connecticut, populacna expozicia. Vyskoleni anketari Trvanie expozicie. folikularny, medularny, rodinna anamnéza ochoreni Nejasné
stitnej zlazy
USA, 2010-2011; kontrolna skupina (M a F), 21-84 podali standardizovany a anaplasticky). Multivaria¢na rakovina, alkohol (rakoviny stitnej zlazy)
na zaklade populacie rokov. strukturovany dotaznik. nepodmienend logisticka konzumacia, telesna hmotnost
pripadovo-kontrolna studia. regresia na odhad pomeru index, predchéadzajuce
sanci (OR) a 95 % benigne ochorenia stitnej
intervaly spofahlivosti OR (95 % CI) pre OR (95 % CI) pre OR (95 % CI) pre dazy,
pracovné oziarenie
(95% CI. Rakovina stitnej zlazy, Rakovina stitnej zlazy, Rakovina stitnej zlazy, expozicia a radioterapia.
Celkovo MM FF
Pouzivanie mobilného telefénu
Nepouzivatelia (< 6 mesiacov 1 (Ref) 1 (Ref) 1 (odkaz)
poutzitie)
Pouzivatelia (< 6 mesiacov 1,05 (0,74, 1,48) 1,27 (0,62, 261) 0,99 (0,66, 1,47)
pouzivania)
Denné pouzivanie (h/deri)
<1 1,10(0,72,1,66) 1,76 (0,72,4,32) 0,97 (0,60, 1,56)
-2 1,51(0,90, 2,53) 1,66 (0,57,4,82) 1,45 (0,79, 2,65)
>2 1,40 (0,83, 2,35) 1,05(0,35,3,14) 1,52 (0,83, 2,80)
Vek pri prvom uziti (roky)
<20 1,08 (0,53, 2,20) 1,49 (0,34,6,01) 0,95 (0,42,2,18)
21-50 1,06 (0,72,1,55) 1,44 (0,65,3,17) 0,96 (0,62, 1,49)
>50 1,03 (0,62,1,70) 0,99 (0,36, 2,70) 1,05 (0,58;1,90)
Doba pouzivania (roky)
<12 0,99 (0,66, 1,49) 0,99 (0,39, 2,48) 0,97 (0,61,1,53)
12-15 0,94 (0,63, 1,42) 0,82(0,34,1,97) 0,97 (0,61, 1,55)
>15 1,29 (0,83, 2,00) 2,11 (0,91, 4,89) 1,03(0,62,1,73) Niektoré dokazy u dihodobych

dihodobych uzivatelov
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Tabulka 2 - Rakovina v epidemiologickych ekologickych pripadovo-kontrolnych studiach (450-6000 MHz) (a)

Odhad rizika (95 Akékolvek iné
Informécie o Populécia Typ expozicie a metéda Kategdria alebo uroven Zdravotné vysledky ;Clr)m 2ll stbezné Poznamky
stadii hodnotenia expozicie a meranie : expozicie/Upravy

16. Gonzalez Rubio 95 pripadov: 65 lymfémov, 12 Expozicia obyvatelstva Priemerna celkova expozicia Gliéomy, meningiomy Fajcenie neadekvétne
etal.2017. gliémy, 18 meningiémy akémukolvek RF-EMF (V/m) na spravny alymfomy;
Spanielsko. (30 nadorov mozgu); 390 vysokofrekvenénému Ziareniu. regién: min. 0,07, max. 1,03 Spearmanov
2012-2015. Ekologicka anonymnych kontrol (M a F). Udaje 14 frekvenénych pasiem (FM, korela¢ny test medzi
e o rezidentnej populaciiv 110 TV3, TETRA, TV4 a 5, GSMTx, expoziciou a
Stidia , . spravnych okresoch zo GSM Rx, DCS Tx, DCS Rx, DECT, vyskytom nadorov.
kontroln3 ekologicka Spanielskeho narodného UMTS Tx, UMTS Rx, WiFi 2G, had Ginku nie i
el Statistického institdtu (INE). WIMAX a WiFi 5G) v rozsahu od O: dad,“c'” unee
Adresy v3etkych pripadov rakoviny 88 MHz do 6 GHz. Expozicia vhodny
- glidmov, meningiémov a jednotlivcov bola hodnotend
lymfémov - z onkologického pomocou expozimetra EME Spy Iné confoundery neboli
oddelenia Univerzitnej nemocnice 140 (Satimo), ktory bol analyzované
v Albacete. prepravovany na bicykli.
Reprezentativna ndhodna vzorka Celkovo bolo vykonanych 168
390 anonymnych adries pre 266 Nejasny dizajn, najma
kontrolnu skupinu zo merani, 12 019 merani na vzhladom na to, e sa
Statistického oddelenia frekvenciu, 1 540 priemernych 2d3, e existuje
EEStSkého zastupitelstva v za’z.nramov merani na spravny hodnotenie osobnej
acete. region. ici
¢ Spearmanov expozice
Spearmanov k“ﬁ‘ie':“ P Spearmanov
p Spearmana pre Spearmanov koeficient p prehlydmfom' koeficient p
meningiém, (p- koeficient p pre cely (p-hodnota) pre vietky
hodnota) pre gliom, (p- mozog, (p- nadory, (p-
hodnota) hodnota) hodnota)
Nejasny dizajn, najmé vzhladom Nejasné hodnotenie 0,19 (0,04) 0,15(0,13) 0,28 (0,003) -0,03(0,72) 0,13 (0,19)
na to, Ze sa zda, Ze existuje expozicie

hodnotenie osobnej expozicie
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Tabulka 3 - Rakovina v epidemiologickych kohortovych studiach (450-6000 MHz) (a)

e L. Typ expozicie a metéda L. . . .. Zdravotné vysledky a o Akékolvek iné stiibezné .

Informacie o Stadii Populacia Rt Kategoria alebo Uroven expozicie e Odhad rizika (95 % Cl) expozicie/Gpravy Poznamky
17.Freietal. 2011. V3etci Dani vo veku >30 rokov Pouzivanie mobilnych telefénov Pouzivanie mobilnych telefénov, dizka Nédory centrélneho Vek, kalendarne obdobie, Nedostatoéné
Dénsko; a narodeni v Dansku po roku ako predplatné mobilného predplatného. nervového systému. Pomery vzdelanie a disponibilny
1990-2007. 1925, rozdeleni na telefénu; zaznamy za roky 1982- incidencie (IRR) podla IRR (95 % CI) pre prijem.
e e predplatitelov a 1995 boli ziskané od danskych pohlavia a 95 % intervaly Nédory centralneho
SifelE, nepredplatitelov mobilnych sietovych operatorov. spolahlivosti ziskané z log- IRR (95 % Cl) pre nervového systému, MM

telefénov pred rokom 1995. linedrnych Poissonovych IRR (95 % CI) pre !

nadory centralneho s >12 rokmi vzdelania

regresnych modelov. Nadory centralneho

nervového systému, MM nervového systému, FF

Pouzivanie mobilnych telefénov

Neodberatelia 1,0 (ref) 1,0 (ref.) 1,0 (ref.)
Predplatitelia . . Hodnotenie expozicie len na
1,02 (0,94 a2 1,10) 1,02 (0,86 a2 1,22) 1,00(0,83 a2 1,22) zaklade predplatného
Roky predplatného

Neodberatelia 1,0 (ref)) 1,0 (ref) 1,0 (ref)

-4 1,07 (0,92 a2 1,24) 0,97 (0,69 a2 1,36) 1,29(0,92a21,79)

59 0,95 (0,83 a2 1,08) 1,05 (0,81a2137) 0,95 (0,70 a2 1,29)

10-12 1,08 (0,93 a2 1,25) 1,05 (0,75 a2 147) 0,82(0,55221,24)

>13 1,03 (0,83 221,27) 091 (0,41 a22,04) 0,94 (0,55 a2 1,60)
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Tabulka 3 - Rakovina v epidemiologickych kohortovych studidch (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

et Typ expozicie a metéda Kategéria 720 TS Akékolvek iné stibezné
nformécie o : . - ravotné vysledky a ie/d
stadii Populacia hodnotenia alebo urlo‘ven meraynie Y Odhad rizika (95 % CI) vystavenie/Gpravy Poznamky
expozicie
18.Benson et 1,3 miliéna Zien Pouzivanie mobilného Pouzivanie Intrakranidlne nadory Socialno-ekonomicky Adekvatny/
al.2013. stredného veku telefonu. Postovy mobilného centralneho nervového status, region, vek na Pozitivn
Spojené kralovstvo; zaradenych do dotaznik; otazky telefonu. systému. Coxove regresné zaciatku studie, vyska, (akusticlz/'
prospektivna programu skriningu tykajlce sa pouzivania modely na odhad upravenych BMI, fajcenie, neurém Y
kohortova studia, prsnikov mobilného telefonu relativnych rizik (RR) a 95 % konzumacia alkoholu, h L
FraTe (VI h . . T P ypofyza)
stadia ,Million boli kladené v rokoch intervalov spolahlivosti (Cl) cvicenie, uzivanie
Women Study”. 19?9’2005 a o RR (95 % CI) pre hormonalnej terapie v
opit v roku 2009 RR (95 % Cl) pre akusticky menopauze.
vietky intrakranialne R:é(:‘s % Cl) pre RR (95 % Cl) pre RR (95 % CI) pre neurém
nadory CNS 9 meningiém hypofyzu
Kedykolvek Nadmerne upravené pre
viaceré vysledky.
pouzival mobilny
telefon
Nie 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref)
Ano 1,01(0,90-1,14) 0,91 (0,76-1,08) 1,05(0,81-1,38) 1,52(0,99-2,33) 1,44 (0,91-2,28)
Frekvencia
pouzZivania

48

Nikdy nepouziva
<Denné pouzitie
Denné poutzitie

Doba expozicie (roky)

Nikdy nepouzival
<5
59

10+

1,00 (ref)

1,02 (0,90-1,15)

1,00 (0,80-1,26)

1,00 (ref)

1,00 (0,84-1,20)

1,02(0,89-1,17)

1,02(0,81-1,27)

1,00 (ref)

0,92(0,77-1,10)

0,80 (0,56-1,14)

1,00 (ref)

0,93(0,71-1,21)

0,92(0,75-1,13)

0,78(0,55-1,10)

1,00 (ref.)

1,05 (0,80-1,37)

1,11(0,67-1,85)

1,00 (ref)

0,88(0,60-1,31)

1,21(0,89-1,65)

1,10 (0,66-1,84)

1,00 (ref)
1,53 (0,99-2,36)
1,45 (0,68-3,10)

p-hodnota pre trend =
023

1,00 (ref)
2,31(1,31-4,06)
1,08 (0,64-1,82)

1,61(0,78-3,35)

1,00 (ref)
1,45(0,91-2,31)
1,37 (0,61-3,07)

p-hodnota pre trend =
003

1,00 (ref)

1,00 (0,54-1,82)

1,80 (1,08-3,03)

2,46 (1,07-5,64)
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Tabulka 3 - Rakovina v epidemiologickych kohortovych studiach (450-6000 MHz) (pokracovanie c)

Informécie o Studii

19. Poulsen et al. 2013.

Dansko,

1982-1995, sledovanie
az do roku 2007.
Kohortova studia:
stadia CANULI o
socialnej nerovnosti

a vyskyte rakoviny a
preziti

Populécia

355701 (Ma2),

30 rokov do datumu
prvej diagnézy
rakoviny, Umrtia,
emigracie.

Typ expozicie a metéda hodnotenia

Pouzivanie mobilnych telefénov. Predplatné
mobilnych telefénov v Dansku v obdobi od roku
1982 do konca roku 1995. Cas stréveny osobou v
prvom roku predplatného bol definovany ako
neexponovany.

Kategéria alebo
droven expozicie

Pouzivanie mobilnych
telefénov; Dizka
expozicie.

Pouzivanie
mobilného
telefonu
Nepouzivatelia (< 1
rok predplatného)
Pouzivatelia

(predplatné na
viac ako 1 rok)

Doba pouzivania
(roky)

10-12

>=13

Zdravotné vysledky a
meranie

Bazocelularny karciném
hlavy a krku, spinocelularmy
karciném a melaném na
hlave a krku.

Pomerov incidencie (IRR)
a95 % intervalov
spolahlivosti z log-
linedrnych Poissonovych
regresnych modelov.

IRR (95 % ClI) pre
Bazocelularny
karciném hlavy a

krku, FF

1 (Ref.)

0,93 (0,82 - 1,05)
1,02 (0,80 - 1,30)

0,78 (0,64 - 0,95)

1,02 (0,83 - 1,26)

1,20(0,79-1,82)

Odhad rizika (95 % Cl)

IRR (95 % ClI) pre
bazocelularny
karciném hlavy a

krku, MM

1 (Ref)

0,98 (0,93 - 1,03)
1,01(0,91-1,13)
0,96 (0,89 - 1,04)
0,96 (0,87 - 1,05)
1,02 (0,90 - 1,15)

IRR (95 % Cl) pre
spino c elularny
karcinéma
melaném hlavy a
krku, FF

1 (Ref)

1,01(0,88-1,16)

0,86 (0,61-1,21)
1,01(0,81-1,26)
1,17 (0,93 - 1,48)

0,91 (0,66 - 1,27)

IRR (95 % Cl) pre
spino c elularny
karcinéma
melaném hlavy a
krku, MM

1 (Ref)

1,05(0,80-1,37)

1,16 (0,69 - 1,94)
1,01(0,65-1,57)
0,92 (0,55-1,54)

1,20 (0,65 -2,22)

Akékolvek
dalsie sibezné
expozicie/Uprav

y

Vek, kalendarny
rok, Groven
vzdelania a
prijem.

Hodnotenie
expozicie ibana
zéklade
predplatného
mobilného
teleféonu

Poznamky

Nedostatocné

49
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Tabulka 3 - Rakovina v epidemiologickych kohortovych studidch (450-6000 MHz) (pokracovanie d)

Informécie o Studii

20. Hauri et al. 2014.
Svajciarsko. 2000~
2008. Kohortova sttdia

zalozend na s¢itani fudu.

50

Populacia

997 pripadov rakoviny zo
Svajciarskej narodnej
kohorty: 283

leukémii, 258 nadorov CNS
, 456 ostatnych

rakoviny; 117 pripadov
20 Svajéiarskeho

registra detskych
nadorov, bez sivisu s
SNC: 27

leukémia, 26 nddorov CNS
nadory, 64 iné druhy
rakoviny (M a F);

<15 rokov.

Typ expozicie a metéda

hodnotenia

Expozicia v obytnych oblastiach

vysielatom vysielajucim na
strednych vinach (0,5-

1,6 MHz), kratkovinné (6-22 MHz),
velmi vysoké frekvencie (VHF; 174-

230 MHz) a

ultravysoké frekvencie (UHF; 470-

862 MHz). Hladiny RF-EMF

z vysielatov VHF a UHF ... boli
modelované Federalnym tradom pre
komunikacie pre oblast s polomerom
10 km okolo kazdého vysielaca pre

roky 1990 a 2000.

Kategdria alebo uroven
expozicie

A priori zvolené hrani¢né
hodnoty na rozlisenie medzi
nizkou, strednou a vysokou
expoziciou. V/m

Expozicia v obytnych oblastiach

Nizka

Stredna

Vysokd

Zdravotné vysledky a meranie

Leukémia, akdtna lymfoblasticka
leukémia a nadory centralneho
nervového systému, vratane benignych
nadorov. Pomerné riziko z analyzy ¢asu
do vyskytu udalosti (Coxova regresia),
2000-2008. Pomerna miera incidencie
z Poissonovej regresnej analyzy, 1985—
2008.

HR (95 % qI),
IRR (95 % Cl),
Vsetky druhy rakoviny

1 (Ref)

1,14 (0,94 -1,38)
1,09 (1,00 - 1,20)

1,03 (0,74 -1,43)
0,90 (0,76 - 1,06)

Odhad rizika (95 % Cl)

HR (95 % Cl), IRR (95
% Cl), Vietky
leukémie

1 (Ref)

0,70 (0,46 - 1,07)
0,92(0,77 - 1,10)

0,55(0,26-1,19)
0,76 (0,55 - 1,05)

HR (95 % CI),
IRR (95 % C),
Nadory CNS

1 (Ref)

1,35(0,94-1,95)
1,16 (0,95 - 1,42)

1,68 (0,98 -2,91)
1,03 (0,73 - 1,46)

Akékolvek iné stibezné
expozicie/Gpravy

Pohla v ie, benzén, prirodzené
ionizujlce y Ziarenie,
vzdialenost od najblizsieho
vysokonapatového vedenia a
stupen urbanizacie.

Poznamky

Adekvatne/

Negativny (rakovina u
deti)
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Tabulka 4 (suhrn 1-3) - Zozbierané udaje o rakovine v epidemiologickych studidch (450-6000 MHz)

Celkovy pocet Studii FR1*

Pozorované nadory Celkom Pozitivne Nejednozna¢n
adekvatne vysledky é vysledky
studie
Gliom 3 3 )
Akusticky neuréom 3 5 .
Meningiém 4 5
Lymfém 1
Stitna zlaza 1 -
Hypofyza 1 1

*Niektoré studie zahfnaju viac ako jedno miesto vyskytu nadoru.

Negativne
vysledky
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1. SUHRN VYSLEDKOV EPIDEMIOLOGICKYCH STUDII (FR1: 450 az 6000 MHz)
(Tabulka 4)

Epidemiologické dbkazy o moznej suvislosti medzi vystavenim RF-EMF a rakovinou pochadzaju zo $tudii rézneho dizajnu, ktoré
hodnotili cely rad zdrojov vystavenia: populacie zahfiali fudi vystavenych v pracovnom prostredi, ludi vystavenych zdrojom vo
vSeobecnom prostredi, napr. radiovymi zékladfiovymi stanicami, a lfudi vystavenych pouzivanim bezdrétovych (mobilnych a
bezsnurovych) telefénov.

V kapitole 4 (Obmedzenia) su uvedené vseobecné metodické otézky suvisiace s hodnotenim jednotlivych studii. Celkovy pocet
epidemiologickych studii uverejnenych po hodnoteni IARC z roku 2011 (IARC, 2013) a do roku 2020, ktoré boli vybrané pre tento prehlad
tykajuci sa FR1, bol 20.

Po dalsej dokladnej analyze 20 pévodnych ¢lankov sa 11 studii ukazalo ako primeranych na zdklade posudenia expozicie, velkosti vzorky
a vhodnosti analyz confounding.

V 11 relevantnych studiach sa analyzovali gliodmy, akustické neuromy, meningiomy, lymfémy a nadory stitnej zlazy a hypofyzy z hladiska
moznej suvislosti s expoziciou RF-EMF suvisiacou s pouzivanim mobilnych telefénov alebo s environmentéalnou/pracovnou expoziciou
emisidm z radiovych zakladnovych stanic. Suvislost réznych novotvarov s expoziciou RF-EMF je uvedena nizsie. V zatvorkach su uvedené
¢isla priradené jednotlivym stadiam.

Gliém: zo 7 adekvétnych studii tykajucich sa tohto vysledku 3 preukazali pozitivnu suvislost s expoziciou RF-EMF (Ref: 6, 7, 8), 2 boli
nejednoznacné (1, 10) a 3 negativne (Ref: 14, 18, 20).

Akusticky neurém: z 3 adekvatnych studii tykajucich sa tohto vysledku 2 preukazali pozitivnu suvislost s expoziciou RF-EMF (Ref: 7, 18), 1
bola nejednoznac¢na (Ref: 9).

Meningiém: zo 4 adekvétnych studii tykajucich sa tohto vysledku 2 preukazali pozitivnu suvislost s expoziciou RF-EMF (Ref: 5, 8) a 2 boli
negativne (Ref: 14, 18).

Lymfém/leukémia: jedina adekvétna studia (v detskom veku) tykajulca sa tohto vysledku bola negativna (Ref: 20).
Nddor stitnej Zlazy: jedina adekvétna studia tykajuca sa tohto vysledku ukazala nejednoznac¢né vysledky (Ref: 15).
Nddor hypofyzy: jediné relevantna studia tykajlca sa tohto vysledku bola pozitivna (Ref: 18).

Vysledky roznych stadii tykajucich sa toho istého vysledku si zmiesané (ukazuju protichodné zistenia), ako je zhrnuté v tabulke 4.
Néadory s robustnejsimi dokazmi o suvislosti su glidm a akusticky neurém. Suvislost medzi gliomom a akustickym neurémom je silnejsia
u dlhodobych intenzivnych pouzivatelov mobilnych telefénov, ¢o je zaroven najrozsiahlejsie skimany zdroj expozicie, a v niektorych
pripadoch bol vznik nddorov spojeny so stranou, na ktorej sa zariadenie drzalo.

Potvrdzuje sa hodnotenie IARC tykajlice sa obmedzenych dékazov o karcinogenite RF-EMF v epidemiologickych studiach, pokial ide o
FR1.
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4.1.2 Rakovina v epidemiologickych $tudiach: Studie hodnotiace zdravotné Gcinky RF vo vy$som
frekven¢nom rozsahu (FR2: 24 az 100 GHz, MMW).

Postup vyberu relevantnej literatury je rovnaky ako v pripade FR1; ako je uvedené v diagramu PRISMA, na zdklade nazvu a abstraktu bolo
preskimanych 930 ¢lankov a v tejto faze bolo vyltcenych 685; 245 bolo preskimanych na zaklade plnych textov a 90 bolo v tejto faze
vylicenych a po doékladnejsom posudeni bol len jeden publikovany ¢lanok vhodny na zaradenie do prehladovej studie pre najvyssi
rozsah frekvencii (tento ¢lanok uvadzal expozicie na pracovisku pre FR1 aj FR2, takZe sa to nezapocitava do celkového poctu zaradenych
stadii) (obr. 10).

Dva ¢lanky, ktoré boli zahrnuté do monografie IARC 102 (IARC, 2013) (a preto nie su tu opisané), prezentovali expozicie suvisiace s
rozsahom FR2: bolo rozhodnuté uviest najdéleZitejSie informacie v sihrnnych tabulkédch, kedZe tieto nové frekvencie su skuto¢nym
taziskom tohto prehladu.

Opétovne je pre kazdy clanok uvedeny abstrakt spolu s tabulkou sumarizujucou najdoélezitejsie informacie; okrem toho senior expert
vyhodnotil ich primeranost na posudenie karcinogénnych ucinkov (primerané/neprimerané) a celkovd syntézu vysledkov
(pozitivne/negativne/nejednoznacné) podla kritérii pouzitych na posudenie primeranosti opisanych v ¢asti metodika.
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Obrazok 10 - Schéma postupu. Epidemiologické studie o rakovine v suvislosti s FR2

Records identified through Additional records identified through other
database searching sources and IARC Monograph 102, 2013
(n =815} in=135)
¥ ¥

Records after duplicates removed

(n=1930)
¥
Records screened Records excluded
(m=1330) v (n=685)
¥
Full-text articles assessed Full-text articles excluded, with
for eligibility  E— FEasons
(n=Z245) (n=190)
Wrong type of study (n=30)
Wrong frequencies (n= 14)
Mo objective measure of exposure
(n=23)
L Results from same cohort (n= 6)
Articles eligible for Unknown language (n=3)
qualitative synthesis No full-text found (n=6)
(n=155) Wrong cutcome (n=38)
¥ ¥
Articles analysed in IARC Articles included in
Monograph 102 (2013) gualitative synthesis
(n=135) n=20)
L ¥
Articles included in FR1 Articles included in FR2
[n = 20} |[r| = 1}

Na zéaver, vyhladévanie v databidzach PubMed a EMFPortal zamerané na epidemiologické studie zohladrujuce expozicie v rozsahu 24
GHz az 100 GHz (FR2) zahfnalo 3 studie. Dve z nich uz boli opisané v monografii IARC ¢. 102 ( Stang et al., 2001 (1); Baumgardt-Elms et al.,
2002 (2)) a jedna bola uverejnena po roku 2011 (Vila et al.,, 2018 (3)); tato posledna bola tiez predmetom analyzy nizsich frekvencif
zahrnutej v prehlade. Tieto 3 studie sa tykaju expozicie radarovych operatorov alebo pracovnikov v blizkosti radarovych stanic. Rozsah
frekvencii pouzivanych v radarovej telekomunikécii je uvedeny v tabulke 5 (IEEE 521-2002). Expozicia pracovnikov nie je dostato¢ne
posudend, kedZe expozicia RF-EMF je uvadzana na zaklade vlastnych tdajov, zvycajne kvantifikovana podla vzdialenosti od radaru alebo

jednoducho podla pracovnej pozicie:
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Tabulka 5 — Rozsah frekvencii pouzivanych v radarovej komunikcii.

Nézov rozsahu Frekvencia

L 1-2GHz
S 2-4GHz
C 4-8GHz
[3] 8-12GHz
Ku 12-18 GHz
K 18 -27 GHz
Ka 27 - 40 GHz
\ 40-75 GHz
W 75-110 GHz

Suhrny analyzovanych stadii pre tieto frekvencie su uvedené v tabulkach 6a, b. Epidemiologicka studia, ktora nebola zahrnuta do
hodnotenia pracovnej skupiny IARC z roku 2011, je nasledovna:

3.Vilaetal., 2018.

Australia, Kanada, Francuzsko, Nemecko, Izrael, Novy Zéland a Spojené kralovstvo; 2000 - 2004; Studia INTEROCC: medzindrodna
pripadovo-kontrolna stidia o pouZzivani mobilnych telefénov a riziku rakoviny mozgu v siedmich krajinach.

V roku 2011 Medzinarodnd agentura pre vyskum rakoviny zaradila vysokofrekven¢né (RF) elektromagnetické polia (EMF) medzi latky,
ktoré su pre ¢loveka pravdepodobne karcinogénne (skupina 2B), hoci epidemiologické dokazy o suvislosti medzi expoziciou RF-EMF v
pracovnom prostredi a rakovinou boli posudené ako nedostato¢né, ¢iastocne kvoli obmedzeniam pri hodnoteni expozicie. Tato studia
skima vztah medzi expoziciou RF a EMF strednej frekvencie (IF) v pracovnom prostredi a rizikom nadorov mozgu (gliém a meningiém) v
ramci medzinarodnej populac¢nej pripadovo-kontrolnej stidie INTEROCC (s takmer 4000 pripadmi a viac ako 5000 kontrolami) s vyuzitim
nového pristupu k hodnoteniu expozicie. Metédy: U¢astnikom $tudie boli priradené individualne indexy kumulativnej expozicie RF a IF-
EMF (celkovo a v konkrétnych ¢asovych oknach expozicie) pomocou matice zdroj-expozicia a podrobnych Udajov z rozhovorov o praci
so zdrojmi EMF alebo v ich blizkosti. Na skimanie suvislosti s rizikom glidmu a meningiému bola pouzitd podmienend logisticka regresia.
Celkovo bolo priblizne 10 % Gcastnikov Studie vystavenych RF, zatial ¢o iba 1 % bolo vystavenych IF-EMF. Neexistovali ziadne jasné
dokazy o pozitivnej suvislosti medzi RF alebo IF-EMF a skimanymi nadormi mozgu, pricom vacsina vysledkov nepreukdzala ziadnu
suvislost alebo pomer $anci (OR) bol nizsi ako 1,0. Najvyssie upravené OR boli ziskané pre kumulativnu expoziciu RF magnetickym poliam
(v A/m-rokoch) v kategérii s najvyssou expoziciou (=90. percentil) pre najnovsie ¢asové okno expozicie (1-4 roky pred diagnézou alebo
referen¢nym datumom) pre gliom, OR=1,62 (95 % interval spolahlivosti (Cl): 0,86, 3,01) aj meningiomu (OR = 1,52, 95 % Cl: 0,65, 3,55).
Napriek vylepsenému pristupu k hodnoteniu expozicie pouzitému v tejto studii neboli zistené Ziadne jasné suvislosti. Vysledky ziskané
pre nedavnu expoziciu elektrickym a magnetickym poliam RF vSak naznacuju potencidlnu ulohu pri vzniku/progresii nddorov mozgu a
mali by sa dalej skimat.

Pozndmka: Vylepsené hodnotenie expozicie. Neboli zistené Ziadne jasné suvislosti v pripade gliomov a meningiémov, potencidlna
tloha pri vzniku/progresii nddorov mozgu.
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Tabulka 6 - Rakovina v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studiach (24 az 100 GHz, MMW) (a)

Informécie o $tu

Populacia

hodnotenia

Kategdria alebo uroven expoz

Zdravotné vysledky a
meranie

Akékolvek iné stibezné
expozicie/upravy

a (95 % Cl) Poznamky

1.Stang etal. 2001.
Nemecko. 1994-1997.
Pripadovo-kontrolna Studia v
nemocni¢nom a populaénom
prostredi.

2. Baumgardt-Elms et al. 2002.
Nemecko. 1995-1997.
Populacna pripadovo-

kontrolna studia.
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118 pripadov, 475 kontrol (M a 2).
35-74 rokov. Pripadovo-kontrolna
$tudia realizovand v nemocni¢nom
prostredi na oftalmologickom
oddeleni Univerzity v Essene;
kontroly v popula¢nej studii boli
néhodne vybrané z povinnych
zoznamov obyvatelov.

269 pripadov, 797 kontrol (M). 15~
69 rokov. Pripady boli zistené
prostrednictvom aktivneho systému
hlasenia klinickych a patologickych
oddeleni v regionoch studie.
Kontroly boli vybrané ndhodne z
povinnych registrov obyvatelov.

Zdroje elektromagnetického
Ziarenia v pracovnom prostredi.
Udaje o expozicii ziskané na zaklade
osobnych rozhovorov.

Expozicia EMF v pracovhom
prostredi. Expozicia uvadzana
samotnymi ucastnikmi v osobnych
rozhovoroch.

Expozicia pocas zivota: zdroj
expozicie, trvanie, zaciatok
expozicie.

Zdroj EMF

Radarové jednotky

Expozicia trvajlica najmenej 6
mesiacov. Expozicie boli zoskupené
podla elektromagnetického spektra
a predpokladov o intenzite
elektrickych a magnetickych poli
meranych na konkrétnych
pracoviskach.

Zdroj EMF

Préca v blizkosti radarovych zariadeni

Melaném uveélneho traktu. Pomery
sanci (OR) a 95 % interval
spolahlivosti (Cl) zmodelov
podmienenych logistickych
regresnych analyz.

Rakovina semennikov; pomer $anci a 95
% intervaly spolahlivosti (OR, 95 % Cl) z
podmienecnej logistickej regresie.

OR (95 % CI),
Melaném
uvedlneho
traktu

0,4 (0,0-26)

OR (95 % CI),
rakovina
semennika

1,0(0,60-1,75)

Anamnéza, fenotypové
charakteristiky, faktory Zivotného
stylu,

Adekvétne/negativne
(melaném uvedlneho traktu)

Len mélo Ucastnikov uviedlo
expoziciu radaru

Zhodné faktory vek (desat 5-ro¢nych
vekovych skupin, kedze v najvyssej
vekovej skupine neboli zaznamenané
Zziadne pripady) a region bydliska (pat
vrstiev) prostrednictvom stratifikacie;
analyza podskupin pre modrokrkych a
bielokrkych pracovnikov.

Adekvétne/negativne (Nadory

semennika)



Tabulka 6 — Rakovina v epidemiologickych pripadovych kontrolnych studiach (24 az 100 GHz, MMW) (pokracovanie b)

Informécie o $tudiu

3. Vila et al. 2018. Australia, Kanada,

Francuzsko, Nemecko, Izrael, Novy
Zéland a Spojené kralovstvo; 2000~

2004; studia INTEROCC: medzinarodna

pripadovo-kontrolna studia o
pouzivani mobilnych telefénov a
riziku rakoviny mozgu v siedmich
krajinach.

Populécia

2054 pripadov gliomu; 1924
pripadov meningiomu; 5601
kontrol (M a F). Pripady vo veku
30 az 59 rokov; do 69 rokov v
Nemecku; 18 rokov a viac v
Izraeli; 18 az 69 rokov v Spojenom
kralovstve. Osobny pocitatom
asistovany osobny rozhovor.

Typ expozicie a metéda posudzovania

Vlastné udaje o expozicii v pracovnom prostredi alebo
blizkosti radarov, telekomunikacnych antén, vysielacov,
zariadeni na vyrobu polovodicov, zariadeni na lekarsku
diagnostiku a liecbu, priemyselnych ohrievacov alebo
zariadeni na ohrev potravin. Na priradenie priemernych
urovni expozicie ku kazdému nahlasenému zdroju RF a
IF bola pouzitd matica zdrojov a expozicie (SEM).
Intenzity pola pre kazdy zdroj EMF boli vazené
pomocou referenénych drovni (RL) zavislych od
frekvencie, stanovenych Medzinarodnou komisiou

pre ochranu pred neionizujdcim Ziarenim (ICNIRP) pre
expoziciu pri praci. Frekvencia expozicie: 10 MHz -

300 GHz.

Kategdria alebo uroven
expozicie

Elektrické pole (V/m, aritmeticky
priemer trovni expozicie z SEM.
Zdroje RF usporiadané podla
urovne expozicie elektrického
pola)

Doba expozicie: 1-4 roky

Nevystaveny
<042
0,42-4,47
4,48-18,8
2189

Doba expozicie: 5-9 rokov

Nevystaveni
<042
0,42-4,47
4,48-1838

2189

Zdravotny vysledok
a meranie

Riziko gliomu a
meningiému; upraveny
OR a 95 % intervaly
spolahlivosti.

0Odhad rizika (95 % Cl)

OR (95 % Cl) pre
gliomy

1,00 (ref)

0,69 (0,49-0,98)
0,85 (0,54-1,35)
0,77 (0,44-1,37)
1,38(0,75-2,54)
1,00 (ref)

0,84(0,61-1,17)
0,93 (0,60-1,44)
0,82 (0,46-1,47)
0,90 (0,44-1,83)

OR pre meningiémy

1,00 (ref))

0,60 (0,38-0,96)
1,13(0,60-2,14)
0,86 (0,35-2,13)

1,30(0,58-2,91)

1,00 (ref)

0,60 (0,38-0,97)
1,48 (0,84-2,61)
1,08 (0,66-2,39)

1,03 (0,45-2,63)

Akékolvek iné stibezné
expozicie/Upravy

Ziadne informécie k dispozicii

Vylepsené postdenie expozicie.
Neboli zistené Ziadne jasné
suvislosti v pripade gliomov a
meningiémov, potencialna
uloha pri vzniku/progresii
néadorov mozgu.

Vplyv 5G na zdravie

Poznamky

Adekvétne/negativne

(gliém a meningiom)
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Tabulka 7 (Suhrn 6 a, b) - Stihrnna tabulka epidemiologickych studii o rakovine, FR2: 24-100 GHz

Celkovy pocet $

Adekvatne st

Pozorovany nador GallGm Pozitivne Nejednoznacn Negativne
vysledky é vysledky vysledky

adekvatne
studie
Gliém 1 1
Meningiém 1 1
Melaném uvealneho
traktu 1 1
Rakovina semennika 1 1

*jedna zo $tudii zahfnha viac ako jedno miesto vyskytu nddoru.

> SUHRN VYSLEDKOV EPIDEMIOLOGICKYCH STUDIi O RAKOVINE (FR2: 24 az
100 GHz, MMW) (Tabulka 6a, b)

Vsetky tri posudzované relevantné stidie nepreukdzali Ziadnu jasnu stvislost medzi expoziciou vyssim frekvenciam (FR2) a vybranym
typom rakoviny (tabulka 7).

Pracovna skupina IARC v zhrnuti Udajov tykajucich sa expozicie pri praci, ktoré sa tykali aj FR2, dospela k nasledujucemu zaveru:

+Nadory mozgu: ,..nesprdvna Kklasifikdcia expozicie a nedostatocnd pozornost venovand moznym zmdtocnym faktorom obmedzuju
interpretdciu zisteni. Neexistuje teda Ziadny jasny ndznak suvislosti medzi expoziciou RF Ziareniu v pracovnom prostredi a rizikom rakoviny
mozgu.”

sLeukémia/lymfém: Zhrnutie: hoci existovali slabé ndznaky mozného zvysenia rizika leukémie alebo lymfému suvisiaceho s expoziciou RF
Ziareniu v pracovnom prostredi, obmedzené hodnotenie expozicie a moZné confounding faktory stazuju interpretdciu tychto vysledkov”.

Ako potencialne suvisiace s expoziciou vysokym frekvenciam sa objavili aj iné druhy nddorov (melaném uvej, rakovina semennika,
prsnika, pltc a koze), ale mnohé studie vykazovali metodické obmedzenia a vysledky boli nekonzistentné (IARC 2013). Nasledne nebola
vykonand ziadna dalsia adekvétna studia tykajuca sa suvislosti tychto typov nddorov s expoziciou RF-EMF (FR2).

Tento prehlad potvrdzuje uvedené poznamky, a preto musime konstatovat, ze pokial ide o najvyssiu frekvenciu 5G (FR2), tri
epidemiologické studie, ktoré sa zaoberali expoziciou FR2, nie su dostatocné na posudenie vplyvu na zdravie.
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4.1.3 Rakovina u pokusnych zvierat: Studie hodnotiace zdravotné Gcinky RF v niziom frekvenénom
rozsahu (FR1: 450 az 6000 MHz), ktory zahffa aj frekvencie pouzivané v Sirokopasmovych
mobilnych sietach predchadzajucich generacii (1G, 2G, 3G a 4Q).

Po vyhladani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 911 ¢lankov. Po odstraneni duplicitnych
(32) a vyliceni irelevantnych ¢lankov (756) na zaklade nazvov a abstraktov zostalo 123 ¢lankov. Na zaklade prehliadania plnych textov
bolo dalej vylucenych 73 ¢lankov, takze ¢lankov s frekvenciami vhodnymi na zaradenie do tejto kvalitativnej syntézy bolo 50.

Ako je podrobnejsie vysvetlené v ¢asti venovanej metodike, za klti¢ovy referencny zdroj pre vietky Studie o rakovine u pokusnych zvierat
publikované do roku 2011 sme povazovali monografiu IARC ¢. 102 (IARC, 2013): vSetky povodné clanky (43), ktoré boli zahrnuté do tejto
monografie, sme analyzovali a uviedli aj v tejto sprave; pre ucely tejto spravy sme samozrejme zohladnili iba kone¢nu klasifikaciu IARC.
Po roku 2011 bolo uverejnenych sedem adekvatnych stadii.

V tejto faze sa vykonalo aj rozdelenie na zdklade frekvenéného rozsahu: zo 7 zahrnutych ¢lankov vietky uvadzali expozicie patriace do
pasma zohladneného v FR1 a Ziadny neuvadzal expozicie tykajlce sa FR2 (obr. 11).

Pre kazdy vybrany ¢lanok je uvedeny abstrakt spolu s tabulkami, ktoré sumarizuju najdolezitejsie informacie; okrem toho senior expert
vyhodnotil ich adekvéatnost pre posudenie karcinogénnych Ucinkov (adekvatne/neadekvatne) a vyjadril celkovl syntézu vysledkov
(pozitivne/negativne/nejednoznacné) podla kritérii opisanych v kapitole o metodike.
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Obrazok 11 — Schéma postupu. Rakovina v studidch na pokusnych zvieratach FR1

(n = B63)

Records identified through
database searching

Additional records identified through other
sources and IARC Monograph 102, 2013
(n=48)

Records after duplicates removed

{n=879)

¥

Records screened
(n=879)

h 4

Full-text articles assessed
for eligibility
(n=123)

Y

Records excluded
In =756

h

Articles eligible for
qualitative synthesis
{n=350)

L k4

{n=43)

Articles analysed in IARC
Monograph 102 (2013)

¥

Full-text articles excluded,

with reasons
(n=73)

Wrong type of study (n=31)

Wrong outcome (n=23)
Wrong frequencies (n=7)
Mo data synthesis (n=6)

(n=7)

Articles included in
gualitative synthesis

LJ

Articles included in FR1
(n=7)

KLUCOVY ODKAZ: IARC 2013 (43 studii)

Monografia IARC ¢. 102 je kli¢ovym zdrojom pre tuto studiu. Vyhodnotenie dostupnych studii v danom case je uvedené nizsie (IARC,

2013).

V mdji 2011 sa 30 vedcov zo 14 krajin stretlo v Medzindrodnej agenture pre vyskum rakoviny (IARC) v Lyone vo Francuzsku, aby posudili
karcinogenitu vysokofrekven¢nych elektromagnetickych poli (RF-EMF). Tieto posudky boli uverejnené ako zvdzok 102 monografii IARC

(IARC, 2013).

Pracovna skupina preskimala a posudila Styri triedy biologickych testov rakoviny na zvieratach. Tieto Studie zahffali rézne zvieracie

¥

Articles included in FR2
(n=0]

modely, metriky expozicie, trvanie expozicie a dalsie kritéria, na ktorych bolo zalozené hodnotenie karcinogenity.

Pracovna skupina hodnotila:
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- 7 dvojroc¢nych biologickych testov na rakovinu pri vystaveni vysokofrekven¢nému ziareniu, z toho dva na mysiach a pat na potkanoch;
Sest studii bolo zameranych na skiimanie Ucinkov vystavenia vysokofrekvenénému Ziareniu mobilnych telefénov a jedna studia sa tykala
vystavenia pulznému vysokofrekven¢nému ziareniu. V porovnani s kontrolnymi skupinami s placebom nebolo v ziadnej studii u zvierat
vystavenych vysokofrekvenénému Ziareniu mobilnych telefénov zistené Statisticky vyznamné zvysenie vyskytu benignych alebo
malignych novotvarov v Ziadnom orgéne. V $tudii s expoziciou pulznému RF Ziareniu bol u potkanov pozorovany zvyseny vyskyt
celkového poctu malignych nédorov (vietky lokality spolu); pracovna skupina vsak povazovala tento ndlez za biologicky obmedzeny,
kedZe vyplyval zo zoskupenia nevyznamnych zmien vo vyskyte nddorov na viacerych miestach. Expozicia RF Ziareniu nezvysila celkovy
vyskyt nddorov v Ziadnej z ostatnych Siestich hodnotenych studii. Pracovnd skupina dospela k zaveru, ze vysledky dvojro¢nych
biologickych testov na rakovinu neposkytli Ziadne dékazy o tom, ze dlhodobd expozicia RF Ziareniu zvysuje vyskyt akychkolvek
benignych alebo malignych novotvarov u standardne chovanych mysi alebo potkanov.

- 12 studii, ktoré pouzili Styri rozne modely zvierat nachylnych na nadory; dve z tychto studii preukdzali zvySeny vyskyt nadorov u zvierat
vystavenych RF Ziareniu. Prva Studia s pozitivnymi vysledkami preukazala zvyseny vyskyt lymfému u transgénnych mysi Ep-Piml
vystavenych RF Ziareniu mobilnych telefénov GSM pri 900 MHz; dve nésledné studie inych vyskumnikov pouzivajucich ten isty modelovy
systém vsak tento zistenie nepotvrdili. V druhej studii s pozitivnymi vysledkami bol pozorovany zvyseny vyskyt nadorov mliecnej zlazy u
mysi C3H/HeA vystavenych RF Ziareniu pri 2450 MHz; hoci dve neskorsie Studie pouzivajlice rovnaku mieru expozicie tento zistenie
nepotvrdili, tieto nadvazujuce $tudie boli vykonané pri nizSich Urovniach expozicie. Pracovna skupina dospela k zaveru, zZe vysledky
$tudii na troch modeloch zvierat nachylnych na nadory (my3$i model lymfému Eu-Piml, mysi model lymfému AKR a my3i model rakoviny
mozgu Patchedr -1) nepodporuju hypotézu, ze by sa vyskyt nadorov v mozgu alebo lymfatickom tkanive zvysil v dosledku expozicie
vysokofrekvenénému Ziareniu.

- 16 studii o iniciacii a propagacii, ktoré boli vykonané na zvieracich modeloch tumorigenézy v kozi, mlie¢nej Zlaze, mozgu a lymfatickom
tkanive. Ziadna z piatich $tddii na modeloch rakoviny koZe a Ziadna zo Siestich $tadii na modeloch rakoviny mozgu nepreukézala
suvislost s expoziciou vysokofrekvencnému Ziareniu. Jedna zo Styroch studii s modelom nadoru mlie¢nej zlazy u potkanov Sprague-
Dawley poskytla pozitivne vysledky; ostatné tri Studie — jedna s takmer identickym protokolom - nepreukazali suvislost, hoci pouzivali
rovnaky experimentalny model a rovnaké podmienky vystavenia RF Ziareniu. Podobne bola negativna aj studia s modelom lymfému.
Pracovna skupina dospela k zaveru, ze dokazy z tychto studii o inicidcii a propagécii nedokazali preukazat konzistentny vzorec zvysenia
karcinogenézy v dosledku vystavenia RF Ziareniu v Ziadnej zo skimanych tkaniv.

- 6 studii o spolukarcinogenéze zahfnajlcich pat roznych zvieracich modelov. Boli zaznamenané styri pozitivne reakcie. Dve Studie s
pozitivnymi vysledkami - jedna na potkanoch Wistar, ktoré boli nepretrzite vystavené pitnej vode obsahujicej MX (vedlajsi produkt
dezinfekcie vody), a druhd na tehotnych mysiach B6C3F1, ktorym bola podand jednorazové davka etylnitrozo-mocoviny - zahfiali
vystavenie vysokofrekvenénému Ziareniu mobilnych telefénov pri frekvenciach 900, resp. 1966 MHz. Dalsie dve $tudie s pozitivnymi
vysledkami zahifali sucasnu expoziciu mysi BALB/c vysokofrekvencnému ziareniu pri 2450 MHz a benzo[a]pyrenu. Hoci hodnota dvoch z
tychto studii bola oslabena ich nezndmou relevanciou pre rakovinu u ludi, pracovna skupina dospela k zaveru, Ze poskytli urcité
dodatocné dokazy podporujtce karcinogenitu vysokofrekvenéného Ziarenia u pokusnych zvierat.

Zaver hodnotenia $tudii na zvieratach bol: ,Existuju obmedzené dékazy o karcinogenite vysokofrekvencného Ziarenia u pokusnych zvierat”
(IARC, 2013).
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- PREHLAD STUDII NA ZVIERATACH 2011-2020

Poc¢ntc rokom 2011 tato prehladova studia hodnoti podla typu Studie a roku publikovania (2011-2020) studie na zvieratach, ktoré su
zhrnuté aj v tabulke 3 (a, b, ¢, d). Autorka dopliia kratke abstrakty o svoje vlastné stru¢né komentare k vysledkom jednotlivych studii.

DVOJROCNY BIOASSAY RAKOVINY U MYSi (Tabulka 8a)

1. NTPTR596,2018.
Mysi B6C3F1/N vystavené radiovym frekvencidm modulovanym systémom GSM (samce, samice) pocas 24 mesiacov, $tudia karcinogenity.

Skupiny pozostavajuce zo 105 samcov a 105 samic mysi boli umiestnené v dozvukovych komorach a boli vystavené celotelovému
posobeniu radiovych frekvenénych Ziareni (RFR) z mobilnych telefénov modulovanych systémom GSM pri vykonovych drovniach 0
(fiktivna kontrola), 2,5, 5 alebo 10 W/kg, 9 hodin a 10 minut denne, 7 dni v tyzdni pocas 106 (samce) alebo 108 (samice) tyzdrov s
nepretrzitym cyklom 10 minut zapnutia a 10 mindt vypnutia pocas obdobia 18 hodin a 20 minut kazdy den. Zvierata v skupine s
fiktivnou kontrolou boli umiestnené v dozvukovych komorach identickych s tymi, ktoré sa pouzivali pre exponované skupiny, ale neboli
vystavené RFR; spolo¢né skupiny neexponovanych mysi kazdého pohlavia sluzili ako fiktivne kontroly pre obe modulacie RFR. Patnést
mysi v kazdej skupine bolo ndhodne vybranych z hlavnej skupiny po 10 tyzdnoch studie; 10 z tychto 15 mysi v kazdej skupine bolo
pouzitych na priebezné hodnotenie po 14 tyzdnhoch a pat mysi v kazdej skupine bolo pouzitych na testovanie genetickej toxicity po 14
tyzdnoch. Zostavajucich 90 zvierat v kazdej skupine bolo vystavenych pdsobeniu az 2 roky. V dvojro¢nej studii bolo percento prezitia u
samcov vystavenych 5 W/kg vyznamne vyssie ako v skupine s fiktivnou kontrolou. PreZitie ostatnych vystavenych skupin samcov a samic
bolo vo vseobecnosti podobné ako u fiktivnych kontrol. Priemerna telesnd hmotnost vystavenych skupin samcov a samic bola pocas
celej Studie podobna ako u fiktivnych kontrol. Kombinovana incidencia fibrosarkému, sarkému alebo maligneho fibrézneho
histiocytomu kozZe bola zvy3end u samcov s davkou 5 a 10 W/kg, hoci nie vyznamne ani spésobom suvisiacim so SAR; incidencia viak
prekrocila celkové historické kontrolné rozsahy pre maligny fibrézny histiocytém. V plicach bol u samcov zaznamenany vyznamny
pozitivny trend vo vyskyte alveoldrneho/bronchioldrneho adenému alebo karcinému (spolu). V porovnani s kontrolnou skupinou so
simulovanou expoziciou mali vietky exponované skupiny samic zvyseny vyskyt maligneho lymfému a vyskyt v skupinach s expoziciou
2,5 a 5 W/kg bol vyznamne zvyseny. Kontrolna skupina so simulovanou expoziciou mala nizky vyskyt maligneho lymfému v porovnani s
rozsahom pozorovanym v historickych kontroldch. Neboli zaznamenané Ziadne neoplastické 1ézie, ktoré by sa povazovali za suvisiace s
expoziciou RFR mobilnych telefénov modulovanych systémom GSM.

2. NTPTR596,2018.
Mys3i B6C3F1/N (samce, samice) vystavené RFR modulovanému technolégiou CDMA, po dobu 24 mesiacov, $tudia karcinogenity.

Skupiny pozostdvajlice zo 105 samcov a 105 samic mysi boli umiestnené v dozvukovych komorach a boli vystavené celotelovému
posobeniu radiového Ziarenia (RFR) z mobilnych telefénov s modulaciou CDMA pri vykonovych drovniach 0 (fiktivna kontrola), 2,5, 5
alebo 10 W/kg, 9 hodin a 10 minut denne, 7 dni v tyzdni pocas 106 (samce) alebo 108 (samice) tyzdriov s nepretrzitym cyklom 10 minut
zapnutia a 10 minut vypnutia pocas obdobia 18 hodin a 20 minut kazdy den. Zvieratd v kontrolnej skupine boli umiestnené v
dozvukovych komorach identickych s tymi, ktoré sa pouzivali pre exponované skupiny, ale neboli vystavené RFR; spolo¢né skupiny
neexponovanych mysi kazdého pohlavia sluzili ako kontrolné skupiny pre obe modulacie RFR. Po 10 tyzdnoch studie bolo z hlavnej
skupiny nahodne vybranych 15 mysi na skupinu; 10 z tychto 15 mysi na skupinu bolo pouzZitych na priebezné hodnotenie po 14
tyzdrioch a 5 mysi na skupinu bolo pouzitych na testovanie genetickej toxicity po 14 tyzdrioch. Zostavajucich 90 zvierat na skupinu bolo
vystavenych pdsobeniu az 2 roky. Percentudlna prezivatelnost bola v 2-ro¢nom studiu vyznamne vyssia u samcov vystavenych 2,5 W/kg
v porovnani s fiktivnymi kontrolami. Prezivatelnost samcov a samic vo vsetkych ostatnych vystavenych skupinach bola vo vSeobecnosti
podobna ako u fiktivnych kontrol. Priemerna telesna hmotnost vystavenych skupin samcov a samic bola pocas celého studia podobna
ako u fiktivnych kontrol. U samcov vystavenych dévke 5 W/kg doslo k vyznamnému zvy3eniu vyskytu hepatoblastému. V porovnani s
kontrolnou skupinou bez expozicie bol vyskyt maligneho lymfému zvyseny vo vsetkych vystavenych skupinach samic, pricom tento
ndrast bol vyznamny v skupine s davkou 2,5 W/kg. Ako bolo uvedené v $tudii GSM, spolo¢na kontrolnd skupina bez expozicie mala nizky
vyskyt maligneho
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lymfém v porovnani s rozsahom pozorovanym u historickych kontrolnych skupin. Neboli zaznamenané ziadne neoplastické 1ézie, ktoré
by sa povaZzovali za suvisiace s vystavenim radiovym frekvencidm (RFR) z mobilnych telefénov modulovanych systémom CDMA.

Komplexné zhrnutie: Za podmienok tychto dvojro¢nych $tudii existovali nejednoznacné dokazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilnych
telefénov modulovanych systémom GSM pri frekvencii T 900 MHz u samcov mysi B6C3F1/N na zéklade kombinovaného vyskytu
fibrosarkdmu, sarkému alebo maligneho fibrézneho histiocytému v kozi a vyskytu alveolarneho/bronchiolarneho adenému alebo
karcinébmu (kombinovaného) v plucach. Existovali nejednozna¢né doékazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilnych telefénov
modulovanych systémom GSM pri frekvencii 1 900 MHz u samic mysi B6C3F1/N na zaklade vyskytu maligneho lymfému (vSetky organy).
Existovali nejednoznacné dokazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilnych telefénov modulovanych systémom CDMA pri frekvencii 1 900
MHz u samcov mysi B6C3F1/N na zdklade vyskytu hepatoblastému pecene. Na zaklade vyskytu maligneho lymfému (vietky organy)
existovali nejednoznacné dokazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilnych telefénov modulovanych systémom CDMA pri frekvencii 1 900
MHz u samic my3i B6C3F1/N.

Celkové zhodnotenie: Nejednoznacné dékazy o karcinogenite u mysi v pripade RFR modulovaného systémom GSM a CDMA.

DVOJROCNY BIOASSAY NA RAKOVINU U POTKANOV (Tabulka 9 a)

3. NTPTR595,2018.
RFR modulované systémom GSM, potkany Harlan SD (M, F), prenatalna expozicia po¢as 24 mesiacov, $tudia karcinogenity.

Po¢nuc 5. diiom gravidity boli skupiny 56 samic potkanov FO v rovnakom veku umiestnené do 3pecidlne navrhnutych dozvukovych
komor a boli vystavené celotelovej expozicii RFR z mobilnych telefénov modulovanych systémom GSM pri vykonovych drovniach 0
(fiktivna kontrola), 1,5, 3 alebo 6 W/kg pocas 7 dni v tyzdni, a to pocas celého obdobia gravidity a laktacie. Expozicia trvala az 18 hodin a
20 minut denne s nepretrzitym cyklom 10 minut zapnutia a 10 minut vypnutia pocas expozicii. Na kazdé pohlavie bolo sedem expozicii,
vratane spolocnej kontrolnej skupiny a troch expozicii pre kazdd moduldciu. Pri odstave boli ndhodne vybrané tri samce a tri samice z
kazdého vrhu z 35 vrhov na pokracovanie v expozicii. Odstavenie sa uskutocnilo v den, ked posledny vrh dosiahol PND 21, ¢o znamenalo
zaciatok dvojro¢nych studii. Skupiny 105 samcov a 105 samic potomkov F1 nadalej dostéavali celotelovi expoziciu RFR z mobilnych
telefénov modulovanych GSM pri rovnakych drovniach vykonu a podfa rovnakého expozi¢ného paradigmatu, 7 dni v tyzdni po dobu az
104 tyzdrov. Po 14 tyzdnhoch expozicie bolo v kazdej skupine ndhodne vybranych 10 potkanov na priebezné histopatologické
vyhodnotenie a pat potkanov bolo ur¢enych na posudenie genetickej toxicity. V srdci sa na konci dvojro¢nych studii pozoroval maligny
schwanném (synonymum: neuriném) vo vietkych exponovanych skupindch samcov a v skupine samic s davkou 3 W/kg, avsak v
kontrolnej skupine s fiktivnou expoziciou sa nevyskytol Ziadny pripad. Hyperplazia endokardidlnych Schwannovych buniek sa vyskytla aj
u jedného samca v skupine s ddvkou 1,5 W/kg a u dvoch samcov v skupine s davkou 6 W/kg. Vyrazne sa tiez zvysil vyskyt kardiomyopatie
pravej komory u samcov a samic v skupindch s davkou 3 a 6 W/kg. V mozgu samcov bol zvyseny vyskyt maligneho gliomu a hyperplazie
gliovych buniek vo vietkych exponovanych skupindch, aviak ziadny sa nevyskytol v kontrolnych skupinach s placebom. Vo vietkych
exponovanych skupinach bol tiez zvyseny vyskyt benignych alebo malignych granuldrnych nadorov. U samcov exponovanych na 1,5
alebo 3 W/kg bol vyznamne zvyseny vyskyt benigneho feochromocytému a benigneho, maligneho alebo komplexného
feochromocytému (spolu) drene nadobliciek. V drene nadoblic¢iek samic vystavenych 6 W/kg bol zaznamenany vyznamne zvyseny
vyskyt hyperplazie. V prostatickom Zlaze samcov potkanov bol zaznamenany zvyseny vyskyt adenému alebo adendmu a karcindmu
(spolu) u samcov vystavenych 3 W/kg a hyperplazie epitelu vo vietkych vystavenych skupindch samcov. V hypofyze (pars distalis) bol
zvydeny vyskyt adendmu vo vietkych vystavenych skupinach samcov. Zvyseny vyskyt adenému alebo karcinému (kombinovany)
pankreatickych ostrovcekov bol zaznamenany vo vsetkych vystavenych skupinach samcov potkanov, avsak vyznamny bol len vyskyt v
skupine s 1,5 W/kg. U samic potkanov bol zaznamenany vyznamne zvyseny vyskyt hyperplézie C-buniek Stitnej Zlazy vo vietkych
exponovanych skupinach a vyznamne zvyseny vyskyt hyperplazie kory nadobliciek v skupinach s davkou 3 a 6 W/kg.
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RFR modulované systémom GSM: V podmienkach tejto dvojro¢nej studie o celotelovej expozicii sa na zaklade vyskytu maligneho
schwannému srdca u samcov potkanov Hsd:Sprague Dawley (SD) preukazala jasna karcinogénna aktivita RFR mobilnych telefénov
modulovanych systémom GSM pri frekvencii 900 MHz. Vyskyt maligneho glidmu mozgu a benigneho, maligneho alebo komplexného
feochromocytému (spolu) drene nadobli¢iek bol tiez spojeny s expoziciou RFR. Vyskyt benignych alebo malignych granuldrnych
nadorov mozgu, adendému alebo karcinému (spolu) prostaty, adenému pars distalis hypofyzy a adendmu alebo karcinému (spolu)
buniek pankreatickych ostrovéekov mohol stvisiet s expoziciou RFR. Na zaklade vyskytu schwannémov srdca existovali nejednoznacné
dokazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilnych telefénov s modulaciou GSM pri 900 MHz u samic potkanov Hsd:Sprague Dawley SD. Pri
vystaveni RFR modulovanému systémom GSM pri frekvencii 900 MHz doslo k narastu neoplastickych 1ézii srdca, mozgu a prostaty u
samcov potkanov a srdca, $titnej zlazy a nadobli¢iek u samic potkanov.

Komentdr: Pozitivne dékazy o karcinogenite zhubného schwannomu (neurinému) srdca spojeného s expoziciou RF-EMF v blizkosti
pola (RFR modulované systémom GSM); vyskyt zhubného gliomu mozgu a benigneho, zhubného alebo komplexného
feochromocytému (kombinovaného) drene nadobliciek bol tiez spojeny s expoziciou RFR. Pozndmka: Ndrast vyskytu nddorov
mozgu a neurinémov bol zaznamenany aj v epidemiologickych studidch.

4. Falcionietal, 2018.
Potkany SD (M, F), prenatalna expozicia az do spontannej smrti, Studia karcinogenity.

Samce a samice potkanov Sprague-Dawley boli od prenatadlneho obdobia az do prirodzenej smrti vystavené pdsobeniu GSM pola v
dialkovom poli s frekvenciou 1,8 GHz a intenzitou 0, 5, 25, 50 V/m, pricom celotelova expozicia trvala 19 hodin denne. U oZiarenych
samcov potkanov pri najvyssej davke (50 V/m) bol pozorovany $tatisticky vyznamny narast vyskytu schwannémov srdca. Okrem toho bol
u oziarenych samcov a samic potkanov pri najvyssej davke (50 V/m) pozorovany narast vyskytu hyperplazie Schwannovych buniek srdca,
hoci tento narast nebol statisticky vyznamny. U oZiarenych samic potkanov pri najvyssej davke (50 V/m) bol pozorovany narast vyskytu
malignych glidinych nadorov, hoci nebol Statisticky vyznamny. Zistenia Rl tykajuce sa expozicie RFR v dialkovom poli su v sudlade s
vysledkami studie NTP o expozicii v blizkom poli a potvrdzuju ich, kedZe obe $tudie uvadzaju narast vyskytu nddorov mozgu a srdca u
potkanov Sprague-Dawley vystavenych RFR. Tieto nadory maju rovnaky histotyp ako nédory pozorované v niektorych
epidemiologickych studiach u pouzivatelov mobilnych telefénov. Tieto experimentalne stidie poskytuju dostatocné dokazy na to, aby
sa pozadovalo prehodnotenie zéverov IARC tykajucich sa karcinogénneho potencialu RFR u fudi.

Pozndmka: Existuju dékazy o suvislosti medzi expoziciou RF-EMF v dialkovom poli (v prostredi) a zvysenym vyskytom schwannémov
srdca (neurindm je synonymum) [publikdcia celej studie je v priprave]. Pozndmka: V epidemiologickych studidch sa tiez zaznamenal
zvyseny vyskyt nddorov mozgu a neurinémov.

MYSI NACHYLNE NA NADORY (Tabulka 10 a)

5. Leeetal, 2011
Mysi AKR/J (M, F), 42 tyzdriov (~10 mesiacov), nachylné na lymfém.

Boli skimané karcinogénne ucinky kombinovanych signalov RF-EMF na mysi AKR/J, ktoré boli pouzité ako zvieraci model lymfému.
Sesttyzdhové mysi AKR/J boli si¢asne vystavené dvom typom RF signélov: single code division multiple access (CDMA) a wideband code
division multiple access (WCDMA). Mysi AKR/J boli vystavené kombinovanym RF-EMF po dobu 45 minut denne, 5 dni v tyzdni, celkovo
42 tyzdnov. Priemernd miera 3pecifickej absorpcie (SAR) celého tela pri poliach CDMA a WCDMA bola 2,0 W/kg v kazdom pripade,
celkovo 4,0 W/kg. Pri skimani kone¢nej prezivatelnosti, vyskytu lymfémov a vyskytu splenomegdlie neboli zistené Ziadne rozdiely medzi
mysami vystavenymi simulovanému pdsobeniu a mysami vystavenymi RF. Vyskyt infiltracie metastdz do mozgu u mysi s lymfémom sa
vsak u mysi vystavenych RF
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v porovnani s mysami vystavenymi simulovanej expozicii, hoci nebola pozorovana Ziadna konzistentna koreldcia (narast alebo pokles)
medzi samcami a samicami. Vyskyt infiltracie do pecene, pltc a sleziny sa vSak medzi skupinami nelisil. Na zaklade tychto vysledkov sme
dospeli k zaveru, ze sucasna expozicia RF-EMF v pasmach CDMA a WCDMA nemala vplyv na vyvoj lymféomu u mysi AKR/J.

Pozndmka: Krdtka doba expozicie. Expozicia nemala vplyv na vyvoj lymfomu u mysi AKR/J.

STUDIE PROMOTIE U MYSi (Tabulka 11a)
6. Lerchletal, 2015, my3i B6C3F1 (F), 24 mesiacov, $tudia propagacie.

(Tillmann et al., 2010) naznacili, ze RF-EMF ma uGcinky podporujuce vznik nadorov. Bola vykonana replika¢na studia s vyssim poctom
zvierat v kazdej skupine, ktord zahifala dve dalsie Urovne expozicie (0 (simulovana expozicia), 0,04, 0,4 a 2 W/kg SAR). Pocet nddorov
plic a pecene u exponovanych zvierat bol vyrazne vyssi ako u kontrolnej skupiny s fiktivnou expoziciou. Okrem toho sa zistilo, ze
expozicia tiez vyrazne zvy3uje vyskyt lymfémov. Chybal jasny Gcinok zavisly od davky. Predpokladame, Ze tieto ucinky podporujuce vznik
nadorov mozu byt spdsobené metabolickymi zmenami v dosledku expozicie. Kedze mnohé z Gc¢inkov podporujlcich vznik nadorov v
nasej studii boli pozorované pri nizkych az strednych Urovniach expozicie (0,04 a 0,4 W/kg SAR), teda hlboko pod limitmi expozicie pre
pouzivatelov mobilnych telefénov, su potrebné dalsie stadie na preskimanie zakladnych mechanizmov. Nase zistenia mézu poméct
pochopit opakované spravy o zvysenom vyskyte nddorov mozgu u ¢astych pouzivatefov mobilnych telefénov.

Komentdr: Studia nie je presnou replikdciou studie Tillmanna a kol. (2010). Preukazuje pozitivny dékaz sivislosti medzi nddormi
pliic, pecene a lymféomami a expoziciou RF-EMF.
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Tabulka 8 - Rakovina u pokusnych zvierat: dvojrocné testy na rakovinu u mysi (450-6000 MHz) (a)

Referencia, kme, druh (pohlavie), trvanie,

typ studie

1.NTP TR 596, mysi B6C3F1/N
(M, F), prenatdlna expozicia pocas 24
mesiacov, $tudia karcinogenity, 2018

2.NTP TR 596, mysi B6C3F1/N
(M, F), prenatdlna expozicia pocas 24
mesiacov, studia karcinogenity, 2018
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Uroveii vystavenia RF
Frekvencie, intenzity; akdkolvek
ina subezna expozicia

GSM, (1900 MHz), 2,5,5
a10Wkg

CDMA (1900 MHz), 2,5,5
a10 W/kg

Doba expozicie, pocet zvierat

9 hodin/den, 7 dni/tyzden, 105/pohlavie/skupina

9 hodin/den, 7 dni/tyzden, 105/pohlavie/skupina

Zvyseny vyskyt nadorov
(vyznamnost)

Kombinovand incidencia fibrosarkému,
sarkému alebo maligneho fibrézneho
histiocytému v koZi a incidencia
alveoldrneho/bronchioldrneho adenému alebo
karcinomu (kombinovand) v plucach. U samic
zvysena incidencia maligneho lymfému (vetky
organy).

Hepatoblastém pecene. U samic zvyseny vyskyt
maligneho lymfému (vietky organy).

Poznamky

Primerané, nejednoznacné

Adekvatne, nejednoznacné
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Tabulka 9 - Rakovina u pokusnych zvierat: dvojrocné bioassay testy na rakovinu u potkanov (450-6000 MHz) (a)

Uroveii vystavenia RF
Referencia, kmen, druh (pohlavie), trvanie, typ studie

Frekvencie, intenzity; akakolvek Doba expozicie, poéet zvierat Zvyseny vyskyt nadorov

ina subezna expozicia (vyznamnost) Poznamky

3. NTP TR 595, potkany SD (samce, samice), prenatdlna  GSM, CDMA (900 MHz), 1,5, 3, 5 9 hodin/den, 7 dni/tyzden, 105 jedincov/pohlavie/skupina Gliém mozgu u samcov, schwanném srdca a i . i
expozicia po¢as 24 mesiacov, studia karcinogenity, 2018 W/kg kombinovany feochromocytém nadobliciek A(lijkvatne, poztivne pre schwannémy srdca a
nadory mozgu;
(p <0,05) . ,y ’ .
pozitivne pre nadory nadobliciek
4. NTP TR 595, potkany SD (M, F), prenatélna GSM, CDMA (900 MHz), 1,5, 3,5 9 hodin/den, 7 dni/tyzden, 105 jedincov/pohlavie/skupina Gliém mozgu u samcov, schwanném srdca a i » i
expozicia po dobu 24 mesiacov, $tudia W/kg kombinovany feochromocytém nadobliciek ~ Adekvatne, po-zmvne pre schwannémy srdca a
karcinogenity, 2018 nadory mozgu;
(p <0,05) - .
pozitivne pre nadory nadobliciek
5. Falcioni et al., 2018, potkany SD (samce, GSM (1800 MHz), 0,1, 19 hodin/den, 7 dni/tyzden, 200, 400 /pohlavie/skupina Schwanném slrdca u samcov (p < 0,05) a gliom Adekvatne, pozitivne pre schwannémy srdca;
samice), prenatalna expozicia az do spontdnnej 0,03,0,001 W/kg mozgu u samic

N Frncim ) . hrani¢né pre nadory mozgu
smrti, Studia karcinogenity

67



STOA | Panel pre buducnost vedy a techniky

Tabulka 10a — Rakovina u pokusnych zvierat: mysi nachylné na nadory (450-6000 MHz) (a)

Urovne vystavenia RF
Referencia, kmefi, druh (pohlavie), trvanie, Frekvencie, intenzity; akékolvek Zvyseny vyskyt nadorov (vyznamnost)

typ studie iné subezné vystavenie Doba expozicie, pocet zvierat Poznamky

6. Lee et al., 2011, mysi AKR/J (samce, CDMA (849 MHz) a WCDMA (1950 45 min/den, 5 dni/tyzden, 40 jedincov/pohlavie/skupina Ziadne $tatisticky vyznamné zvysenie vyskytu
samice), 42 tyzdriov (~10 mesiacov), MHz),4 nadorov Nedostatoéné (kritka d ) )
nachylné na lymfom W/kg (kombinované) edostatocne (kratka denna expozicia

Tabulka 10b — Rakovina u pokusnych zvierat: stidie o podpore u mysi (450-6000 MHz) (a)

Uroveii vystavenia RF
Referencia, kme, druh (pohlavie), trvanie, Frekvencie, intenzity; akdkolvek Zvyseny vyskyt nadorov (vyznamnost)

typ Studie ina subezna expozicia Doba expozicie, pocet zvierat

7. Lerchl et al., 2015, mysi B6C3F1 (F), 24 Pole UMTS, 0,04, 0,4 a 2,0 W/kg; 23,5 h/den, 7 dni/tyzden, 96/skupina Lymfém u samic, adeném a karcinédm plic,
mesiacov, studia o Gc¢inkoch prenatalne podanie ENU 40 karcindm pecene (podpora naddorového rastu) Adekva .
mg/kg telesnej hmotnosti (p <0,05) ekvatne, pozitivne
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Tabulka 11 (suhrnné tabulky 8-10) — Zozbierané tdaje z experimentdalnych studii o rakovine (FR1: 450-6000 MHz)

Celkovy Pozitivne Nejednozna
Pozorovany nador pocet vysledky né
adekvatnyc vysledky
h
stadie
Gliém 3 2 1
Srdce Schwanném 3 3

Alveolarno-bronchiolarny
adendm, karcinom

Nadory pecene 2 1

Feochromocytém nadobliciek 2 2

Pankreatické ostrovceky

2 2
adendm + karciném
Prostata 2 2
adendm + karcindm
Adendém hypofyzy 2 2

Lymfém

Fibrosarkém, fibro-histiocyticky
sarkém koze

Negativne Celkovy
vysledky pocet
adekvatnyc
]

Stadiab

Pozitivne
vysledky

Nejednozna
éné
vysledky

Negativne
vysledky

*Niektoré $tudie zahfiiaju viac ako jedno miesto vyskytu nadoru. # 1 $tudia uverejnila len Ciasto¢né vysledky tykajlce sa mozgu a srdca. 1 Studia na mySiach nachylnych na lymfém
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SUHRN VYSLEDKOV STUDII RAKOVINY NA EXPERIMENTALNYCH ZVIERATACH (FR1: 450 az 6000
MHZ) (Tabulka 11)

Na zaklade prehladu plnych textov bolo na zaradenie do tejto kvalitativnej syntézy vybranych 50 ¢lankov. Ako je dalej vysvetlené v casti
o metodike, za klucovy referencny zdroj pre vsetky studie o rakovine u pokusnych zvierat publikované do roku 2011 sme povazovali
monografiu IARC ¢. 102 (IARC, 2013): vetky povodné ¢lanky (43), ktoré boli zahrnuté do monografie IARC, boli analyzované a citované aj
v tejto sprave; samozrejme, pre tuto spradvu sme zohladnili iba kone¢nu klasifikaciu IARC. Sedem adekvétnych studii bolo publikovanych
po roku 2011. Z tohto prehladu bolo vybranych 7 studii o karcinogenite u pokusnych zvierat. 4 studie boli vykonané na mysiach, 3 na
potkanoch. Suhrny vysledkov st uvedené v tabulke 27.

Z 7 adekvatnych studii boli vysledky nasledovné:
- Karcinogenita u mysi:

Boli vykonané dve adekvatne $tudie karcinogenity s cielom preskimat mozné netermi¢né nepriaznivé Gcinky na karcinogenitu suvisiace
s expoziciou RF-EMF u mys3i. Stadie vykonalo laboratérium NTP v USA.

Ref: 1: RFR mobilného telefénu modulovaného systémom GSM pri frekvencii 1 900 MHz u samcov mysi B6C3F1/N preukazalo: pozitivnu
suvislost medzi expoziciou RF-EMF a kombinovanym vyskytom fibrosarkému, sarkému alebo maligneho fibrézneho histiocytému v kozi
a vyskytom alveolarneho/bronchiolarneho adendému alebo karcindmu (kombinovaného) v plicach. Na zéklade vyskytu maligneho
lymfému (vietky orgény) existovali nejednoznacné dbkazy o karcinogénnej aktivite u samic my3i B6C3F1/N.

Ref: 2: Na zaklade vyskytu hepatoblastomu pecene existovali nejednoznacné dokazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilnych telefénov
modulovanych CDMA pri 1 900 MHz u samcov mysi B6C3F1/N. Existovali nejednoznacné dokazy o karcinogénnej aktivite RFR mobilného
telefénu modulovaného CDMA pri 1 900 MHz u samic mysi B6C3F1/N na zaklade vyskytu maligneho lymfému (vietky orgény).

Na mysiach boli vykonané aj dve studie s odlisSnym zvieracim modelom a dizajnom:
Ref: 6: Jedna Studia na mysiach nachylnych na lymfém nepreukézala Ziadny nérast vyskytu lymfémov (Ziadne dokazy).

Ref: 7: jedna dvojro¢nd studia preukazala statisticky vyznamny nérast naddorov pluc a pecene u exponovanych zvierat. Okrem toho sa
zistil aj vyznamny narast lymfémov (pozitivna asociacia)

- Karcinogenita u potkanov

Boli vykonané tri adekvatne Studie karcinogenity s cieflom preskimat mozné netepelné nepriaznivé ucinky na karcinogenitu suvisiace s
expoziciou RF-EMF u potkanov. Dve studie vykonalo laboratérium NTP v USA (Ref: 3, 4), jednu $tudiu (Ciastocne publikovanu) vykonal
Ramazziniho institut v Taliansku (Ref: 5).

Najpresvedcivejsim dékazom v ramci tychto 3 studii je Statisticky vyznamny ndrast (pozitivna asociacia) nadorov mozgu (Ref: 3, 4),
podporeny nejednoznacnou asociaciou toho istého nadoru v tretej studii (Ref: 5) a Statisticky vyznamnym ndrastom velmi zriedkavého
nadoru srdca, maligneho schwannému, vo vietkych 3 studidch (pozitivna asociacia). Narast feochromocytému nadobliciek bol tatisticky
vyznamny (pozitivna asocidcia) a adendm-+karcindm pankreatickych ostrovéekov, adeném-+karcindm prostaty a adeném hypofyzy sa
tiez zvysili v liecenych skupinach (Ref: 3, 4) (nejednoznacnd asociacia).

FR1: Nase zhodnotenie experimentéalnych studii na potkanoch a mysiach poskytuje dostatocné dokazy o karcinogenite RF-EMF v nizsich
frekvencnych rozsahoch (FR1). Pozorovanie nadorov nervového systému (centralneho a periférneho) u samcov potkanov méa osobitny
vyznam, pretoze potvrdzuje zistenia epidemiologickych studii.
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4.1.4 Rakovina u pokusnych zvierat: Studie hodnotiace vplyvy RF v vy33om frekvenénom rozsahu na
zdravie (FR2: 24 az 100 GHz, MMW).

Po vyhladani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 911 ¢lankov. Po odstraneni duplicitnych
(32) a vyluceni irelevantnych ¢lankov (756) na zaklade nazvov a abstraktov zostalo 123 ¢lankov. Na zaklade prehliadania plnych textov
bolo dalej vylucenych 73 ¢lankov, takze ¢lankov s frekvenciami vhodnymi na zaradenie do tejto kvalitativnej syntézy bolo 50 (obr. 12).

Ako je podrobnejsie vysvetlené v ¢asti venovanej metodike, za klti¢ovy referencny zdroj pre vsetky studie o rakovine u pokusnych zvierat
publikované do roku 2011 sme povazovali monografiu IARC ¢. 102 (IARC, 2013): vietky povodné clanky (43), ktoré boli zahrnuté do tejto
monografie, sme analyzovali a uviedli aj v tejto sprave; pre Ucely tejto spravy sme samozrejme zohladnili iba konec¢nu klasifikaciu IARC.
Po roku 2011 bolo uverejnenych sedem adekvatnych studii ().

V tejto faze sa vykonalo aj rozdelenie na zdklade frekvenéného rozsahu: zo 7 zahrnutych ¢lankov vietky uvadzali expozicie patriace do
pasma zohladneného v FR1 a ziadny neuvadzal expozicie tykajuce sa FR2. Na zdver mozno konstatovat, Ze nie je k dispozicii ziadna
literatura tykajuca sa suvislosti medzi RF Ziarenim v rozsahu 24 az 100 GHz (MMW) v experimentélnych studiach karcinogenity.
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Obrazok 12 — Schéma postupu. Rakovina v $tudidch na pokusnych zvieratach FR2
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4.2 Nepriaznivé Gcinky na reprodukciu a vyvoj podla frekvenéného rozsahu

4.2.1 Vplyvy na reprodukciu a vyvoj v epidemiologickych 3tudiach: Studie hodnotiace vplyvy RF v
nizsom frekven¢nom rozsahu (FR1: 450 aZz 6000 MHz) na zdravie, ktory zahffa aj frekvencie
pouzivané v Sirokopasmovych mobilnych sietach predchadzajucich generdcii (1G, 2G, 3G a 4G).

Po vyhladani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 2834 ¢lankov. Po odstraneni duplicit

(9) a po vyluceni irelevantnych ¢ldnkov (2785) na zdklade nazvov a abstraktov zostalo 40 ¢lankov. Na zaklade preverenia plnych textov
bolo dalej vylucenych 12 ¢lankov, takze pocet publikovanych ¢lankov s vhodnymi frekvenciami, ktoré mali byt zahrnuté do tejto
kvalitativnej syntézy, bol 28, ¢o zodpoveda 26 studiam (v dvoch pripadoch boli publikované dva ¢lanky obsahujuce informécie o tej istej
stadii) (obr. 13).

V tejto faze sa vykonal aj vyber na zaklade frekven¢ného rozsahu: 28 ¢lankov/26 studii sa tykalo expozicii patriacich do rozsahu FR1 a 2 sa
tykali aj FR2. Tieto 2 ¢lanky uvadzaju expozicie vhodné pre FR1 aj FR2, takze sa nezapocitavaju do celkového poctu zahrnutych studii; ta
ista Studia sa preto analyzuje dvakrat, raz v kazdom frekvenc¢nom rozsahu.

73



STOA | Panel pre budtcnost vedy a techniky
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Obrazok 13 - Schéma postupu. Epidemiologické studie o vplyvoch na reprodukciu/vyvoj FR1
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PLODNOST MUZOV

Pripadovo-kontrolné studie (tabulky 12a)

1. Al-Quzwini et al., 2016. Irak.

Pripadovo-kontrolnd studia.

Analyza semenného moku je klinickym ukazovatelom muzského reprodukéného potencialu. Zistit, ¢i

Zivotné prostredie, ako napriklad vysielate mobilnych sieti, ma vplyv na reproduként schopnost muzov. Do $tudie bolo zaradenych
dvesto pérov, sto parov s poruchami plodnosti ako skimana skupina (n = 100) a sto plodnych parov ako kontrolnd skupina (n = 100).
Vystavenie elektromagnetickému Ziareniu z vysiela¢ov mobilnych sieti a pracovné podmienky boli hodnotené pomocou standardného
dotaznika. Analyza spermii bola vykonana u muzov s poruchami plodnosti, pretoze muzi s normalnou plodnostou (kontrolna skupina)
odmietli poskytnut vzorky spermii. Riziko spojené s povolanim vykazovalo vyznamny rozdiel medzi skupinou s poruchami plodnosti a
kontrolnou skupinou (38 % oproti 12 %) (p < 0,05), s pomerom $anci (OR) = 4,5 a 95 % intervalom spolahlivosti (Cl): 2,175-9,288, a tiez
environmentalny faktor (mobilna veza do patdesiatich metrov od ich domu) vykazoval vyznamny rozdiel (29 % oproti 12 %) (p < 0,05), s
OR = 3; 95 % CI: 1,426-6,290. SFA u muzov s poruchou plodnosti bola 40 % abnormalna oproti 60 % normalnej analyze spermii. Tieto
abnormality boli klasifikované ako 35 % oligozoospermia, 55 % asthenospermia a 10 % teratozoospermia. Oligozoospermia bola spojena
s vacsim pracovnym rizikom (OR = 1,8, 95 % Cl: 0,569-5,527). Teratozoospermia bola spojena s vy$sim pracovnym rizikom (OR = 5,23, 95
% Cl: 0,524-52,204) a s expoziciou environmentalnemu riziku (OR = 2,6, 95 % Cl: 0,342-19,070), ako aj s rizikom faj¢enia (OR = 1,7, 95 %
Cl: 0,225-12,353). Muzska plodnost reprezentovana kvalitou spermii méze byt ovplyvnena expoziciou v préci a v prostredi, takze sa zd3,
ze prevencia pracovnych a environmentélnych rizikovych faktorov moéze viest k zlepseniu kvality spermii u muzov s poruchami
plodnosti.

Pozndmka: Nedostatocné/nepriekazné.

Prerezové studie (tabulky 13, a-d)
2. Basteetal, 2008.

Norsko. 2002-2004. Prerezova studia, expozicia pri praci.

Autori vykonali prierezovu studiu medzi vojakmi zamestnanymi v Kralovskom nérskom namornictve, ktord zahfriala informacie o praci v
blizkosti zariadeni vyzarujlcich vysokofrekvencné elektromagnetické polia, o jednoro¢nej neplodnosti, detoch a pohlavi potomkov. Z 10
497 respondentov pracovalo 22 % v blizkosti vysokofrekvenénych antén v ,vysokej” alebo ,velmi vysokej” miere. Neplodnost sa
vyznamne zvysovala spolu so zvySujucou sa vlastnou uvadzanou expoziciou vysokofrekvencnym elektromagnetickym poliam. V
logistickej regresii bol pomer $anci (OR) pre neplodnost u tych, ktori pracovali blizsie ako 10 m od vysokofrekven¢nych antén vo ,velmi
vysokom” rozsahu v porovnani s tymi, ktori neuvadzali pracu v blizkosti vysokofrekvenc¢nych antén, 1,86 (95 % interval spolahlivosti (Cl):
1,46-2,37), upraveny o vek, faj¢enie, konzumaciu alkoholu a vystavenie organickym rozpustadlam, zvéraniu a olovu. Podobny upraveny
OR pre osoby vystavené ,vysokému”, ,strednej” a ,nizkej” miere bol 1,93 (95 % Cl: 1,55-2,40), 1,52 (95 % Cl: 1,25-1,84) a 1,39 (95 % CI:
1,15-1,68)

. Vo vsetkych vekovych skupinach boli zaznamenané vyznamné linearne trendy s vy$sou prevalenciou nedobrovolnej bezdetnosti pri
vyssej samohldsenej expozicii vysokofrekvenénym poliam. Stupen expozicie vysokofrekvenénému Ziareniu a pocet deti vsak neboli
asociované. Pri samohlasenej expozicii vysokofrekvenénym anténam aj komunika¢nym zariadeniam boli zaznamenané vyznamné
linedrne trendy s niz$im pomerom chlapcov k dievcatam pri narodeni, ak otec uvédzal vy3si stupen expozicie vysokofrekvenénému
elektromagnetickému polu.

Komentdr: Uroven expozicie uvddzand samotnymi Gcastnikmi. Vyssia miera expozicie RF-EMF sivisi s neplodnostou a nizsim
pomerom chlapcov k dievéatdm pri narodeni.
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3. Mollerlekken a Moen, 2008.
Norsko. 2002. Prerezova Studia, expozicia v pracovnom prostredi.

Cielom tejto studie bolo preskimat vztah medzi pracovnikmi vystavenymi pdsobeniu elektromagnetickych poli a ich reprodukénym
zdravim. Udaje sme ziskali prostrednictvom dotaznika v rdmci prierezovej $tadie medzi prisludnikmi namornictva, pri¢om miera
odpovedi dosiahla 63 % (n = 1487). Respondenti boli osloveni s otdzkami tykajlcimi sa expozicie, Zivotného $tylu, reprodukéného
zdravia, predchédzajucich ochoreni, prdce a vzdelania. Skupina odbornikov zaradila pracovné kategodrie suvisiace s expoziciou
elektromagnetickym poliam do prislusnych skupin. Pracovné kategoérie ,telekomunikacie”, ,elektronika” a ,radar/sonar” sme zaradili
medzi kategorie vystavené elektromagnetickym poliam. Logistickd regresia upravend o vek, fajcenie, vojenské vzdelanie a fyzicku
aktivitu pri praci ukazala zvysené riziko neplodnosti v kategdrii telekomunikacie (odds ratio (OR) < 1,72, 95 % interval spolahlivosti 1,04—
2,85) a v kategorii radar/sonar (OR < 2,28, 95 % interval spolahlivosti 1,27-4,09). Skupina pracujucich v elektronike nevykazovala zvysené
riziko. Tato studia poukazuje na mozny vztah medzi vystavenim vysokofrekvencnym poliam pocas prace s vysokofrekvenénym
zariadenim a radarom a znizenou plodnostou. Vysledky je vsak potrebné interpretovat s opatrnostou.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Mozné zvysené riziko neplodnosti u operdtorov telekomunikacnych a
radarovych/sonarovych zariadeni.

4. Fejezakol., 2005.

Madarsko. Prieckova Studia.

Anamnéza muzov v nasej univerzitnej klinike bola doplnend otazkami tykajicimi sa ndvykov pri pouzivani mobilnych telefénov, vratane
vlastnictva, denného rezimu pohotovosti a dennej doby vysielania. Analyzy ejakulatu boli vykonané konvenénymi metédami. Statistické
vypocty boli vykonané pomocou étatistického softvéru SPSS. Do $ttidie bolo zaradenych celkovo 371 muzov. Dizka vlastnictva a denny
cas vysielania korelovali negativne s podielom rychlo progresivnych pohyblivych spermii (r = 0,12, resp. r = 0,19) a pozitivne s podielom
pomaly progresivnych pohyblivych spermii (r = 0,12, resp. r = 0,28). Skupiny s nizkou a vysokou expoziciou sa lisili aj v podiele rychlo sa
pohybujucich spermii (48,7 % oproti 40,6 %). Dlhodobé pouzivanie mobilnych telefénov m6ze mat negativny vplyv na charakteristiky
pohyblivosti spermii.

Komentdr: Expozicia uvddzand samotnymi ucastnikmi. Zmiesavacie faktory neboli analyzované.

5. Jurewicz et al,, 2014, Radwan et al., 2016 (uverejnili td istd $tudiu). Polsko. Prerezova $tudia.

Ciefom studie bolo preskimat suvislost medzi ovplyvnitefnymi faktormi Zivotného stylu a hlavnymi parametrami spermii

parametre, morfoldgiu spermii a Struktdru chromatinu spermii. Vzorka pozostavala z 344 muzov, ktori navstivili kliniku pre liecbu
neplodnosti na diagnostické ucely a mali normalnu koncentraciu spermii v ejakuldte v rozmedzi 20-300 miliénov/ml alebo miernu
oligozoospermiu (celkova koncentracia spermii v ejakulate 15-20 miliénov/ml) [WHO 1999]. U&astnici boli vypocuti a poskytli vzorky
ejakulatu. Rozhovor zahfnal otdzky tykajuce sa demografie, socioekonomického statusu, anamnézy, faktorov zivotného stylu
(konzumacia alkoholu, tabaku, kavy, pouzivanie mobilného telefénu a sauny) a fyzickej aktivity. Vysledky studie naznacuju, ze faktory
zZivotného Stylu mozu ovplyviovat kvalitu ejakuldtu. Bola zistena negativna suvislost medzi zvy$enym indexom telesnej hmotnosti (BMI)
a objemom ejakuldtu (p < 0,03). Volnocasové aktivity boli pozitivne asociované s koncentraciou spermii (p < 0,04) a pitie kdvy s
percentom pohyblivych spermii a percentom abnormalit hldv a krékov spermii (p < 0,01, p < 0,05 a p < 0,03, v uvedenom poradi). Pitie
cerveného vina 1-3-krat tyzdenne bolo negativne spojené s abnormalitami krckov spermii (p < 0,01). Okrem toho pouzivanie mobilného
telefonu dlhsie ako 10 rokov znizilo percentualny podiel pohyblivych spermii (p < 0,02). Muzi, ktori nosili boxerky, mali nizsi percentualny
podiel abnormalit kr¢ku spermii (p < 0,002) a percentudlny podiel spermii s poskodenim DNA (p < 0,02). Tieto zistenia m6zu mat doélezité
dosledky pre kvalitu ejakulatu a Zivotny Styl.
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Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Vysledky mohli ovplyvnit r6zne confoundery.

6. Yildirim et al., 2015. Turecko.
Prieckova studia.

Od muzskych pacientov, ktori navstivili nase oddelenie lie¢by neplodnosti, sme odobrali vzorky ejakuldtu na analyzu a poziadali ich, aby
vyplnili anonymny dotaznik. Zistovali sme frekvenciu pouzivania mobilnych telefénov a bezdrétového internetu s cielom urcit ich
vystavenie vysokofrekvenénému elektromagnetickému Ziareniu. Dotaznik vyplnilo celkovo 1082 pacientov, z ktorych vsak 51 bolo zo
studie vylucenych z dévodu azoospermie. Neboli zistené Ziadne vyznamné rozdiely v pocte spermii a morfoldgii spermii s vynimkou
pohyblivosti spermii v zavislosti od dizky pouzivania mobilného telefénu (p = 0,074, p = 0,909 a p = 0,05). Celkovy pocet pohyblivych
spermii a pocet spermii s progresivnou pohyblivostou klesal s narastom pouzivania internetu (p = 0,032 a p

= 0,033). Podobne ako v pripade celkového poctu pohyblivych spermii, aj pocet spermii s progresivnym pohybom klesol pri pouzivani
bezdrétového internetu v porovnani s pouzivanim kéblového pripojenia k internetu (p = 0,009, resp. p = 0,018). Medzi dizkou pouzivania
bezdrétového internetu a celkovym poctom spermii bola zaznamenana negativna korelacia (r = -0,089, p = 0,039). Na zaklade nasich
predbeznych vysledkov sme tiez skimali negativny vplyv pouzivania bezdrétového internetu na pohyblivost spermii.

Komentdr: Expozicia bola uvddzand samotnymi tcastnikmi. Neanalyzovali sa Ziadne zmdtocné faktory. Akykolvek rozdiel medzi
parametrami spermii a pouzivanim mobilnych telefonov a bezdrétového internetu je zdverom autorov.

7. Zilberlicht et al., 2015. Izrael.

Prie¢ny rez.

Muzska neplodnost predstavuje 30-40 % vsetkych pripadov neplodnosti. Niektoré stidie poukazuju na postupny pokles kvality spermii
od zaciatku 20. storocia. Jednym z predpokladanych prispievajucich faktorov je vysokofrekvencné elektromagnetické Zziarenie
vyzarované z mobilnych telefénov. Tato Studia skima suvislost medzi charakteristikami pouzivania mobilnych telefénov a kvalitou
spermii. Dotazniky zamerané na demografické udaje a charakteristiky pouzivania mobilnych telefénov vyplnilo 106 muzov, ktori boli
odporuceni na analyzu spermii. Vysledky boli analyzované podla kritérii WHO z roku 2010. Telefonovanie =1 hodinu denne a pocas
nabijania zariadenia bolo spojené s vy$sou mierou abnormalnej koncentracie spermii (60,9 % oproti 35,7 %, P < 0,04, resp. 66,7 % oproti
35,6 %, P < 0,02). U muzov, ktori uviedli, Ze drzia telefén vo vzdialenosti <50 cm od slabin, bol zisteny nevyznamne vys3si vyskyt
abnormalnej koncentracie spermii (47,1 % oproti 11,1 %). Multivariacna analyza odhalila, Ze telefonovanie pocas nabijania zariadenia a
fajcenie boli rizikovymi faktormi pre abnormaélnu koncentraciu spermii (OR = 4,13 [95 % Cl 1,28-13,3], P < 0,018 a OR = 3,04 [95 % Cl
1,14-8,13], P < 0,027). Nase zistenia naznacuju, ze urcité aspekty pouzivania mobilnych telefénov mézu mat nepriaznivé Ucinky na
koncentraciu spermii. Je preto potrebné uskutocnit rozsiahle studie.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Bola zistend urcitd suvislost.

8. Al-Bayyari, 2017.
Jordansko. Prie¢na observac¢na studia.

Ciefom bolo studovat vplyv pouzivania mobilnych telefénov na kvalitu ejakulatu a plodnost muZov. Prerezova observacna studia
vykonand na 159 muzoch navstevujucich kliniky neplodnosti v severnych, strednych a juznych guvernordtoch v Jordénsku a
podstupujucich vysetrenie neplodnosti bola rozdelena do dvoch skupin podla ich aktivneho pouzivania mobilnych telefénov: skupina A:
<1 h/den a skupina B: >1 h/den. Pacientom neboli podané Ziadne intervencie a vzorky spermii boli odobraté masturbéciou do sterilnej
nadoby po 5-dinovom obdobi abstinencie. Hlavnymi meranymi vysledkami boli objem spermii, doba ztekutenia, pH, viskozita, pocet,
pohyblivost a morfoldgia.
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Zaznamenal sa cas straveny telefonovanim cez mobilny telefén a tcastnici boli rozdeleni do dvoch skupin: skupina A < 1 hodina/der (n =
104); skupina B > 1 hodina/der (n = 52), pricom Gcastnici, ktori mobilny telefén nepouzivali (n = 3), boli vyliceni zo Statistickej analyzy
zameranej na skimanie vplyvu c¢asu straveného volanim alebo prijimanim hovorov.Medzi oboma skupinami neboli zistené Statisticky
vyznamné rozdiely (p > 0,05) v parametroch kvality spermii v zavislosti od pouzivania mobilného telefénu, avsak boli zaznamenané
Statistické rozdiely v frekvencii koncentracie, objemu, viskozity, ¢asu ztekutenia a priemerného poctu nehybnych spermii a spermii s
abnormalnou morfolégiou. Okrem toho bol ¢as straveny sledovanim televizie a pouzivanim bezdrétovych telefénov vyznamne (p < 0,05)
spojeny so znizenim priemerného percenta normalnej morfoldgie. Vzdialenost od telekomunikacnej veze bola vyznamne (p < 0,05)
spojena so znizovanim objemu spermii. Medzitym bol ¢as strdveny odosielanim alebo prijimanim sprav vyznamne (p < 0,05) spojeny so
znizovanim poctu spermii a nosenie mobilného telefénu vo vrecku nohavic bolo vyznamne spojené so zvySovanim priemerného poctu
nehybnych spermii. Pouzivanie mobilného telefénu méze mat negativny vplyv na parametre kvality ejakuldtu a je potrebny dalsi
vyskum.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. PouZivanie mobilného telefonu méze mat'negativny vplyv na parametre kvality spermii.

9. Shi et al, 2018.

Prieckova studia.
Do studie bolo zaradenych 328 subjektov, ktori podstupili analyzu ejakuldtu. Rutinnd analyza ejakulatu,
Analyzovali sa vitalita spermii, test akrozémovej reakcie (AR) a index fragmentacie DNA spermii (DFI). Zozbierali sa demografické udaje a
informacie o zZivotnom Style, vratane (1) BMI, (2) sucasného fajc¢enia a frekvencie konzumacie alkoholu, (3) spankovych navykov, (4)
denného prijmu tekutin, (5) tyzdenného prijmu masa, (6) frekvencie Sportovania, (7) pouzivania mobilného telefénu vo vrecku nohavic,
(8) veku a (9) dizky abstinencie. Na analyzu moznej nelinedrnej stvislosti sa pouzili generalizované aditivne modely. Vysledky ukézali, ze
celkovy pocet spermii (TSC) bol vyznamne asociovany s vekom (P = 0,001), dizkou abstinencie (P = 0,001) a dennym prijmom kévy (P =
0,044). Objem ejakulatu bol vyznamne asociovany s vekom (P < 0,001) a dennym prijmom kavy (P < 0,001). Koncentracia spermii bola
vyznamne asociovana s dizkou abstinencie (P = 0,011) a priemernou dizkou spanku (P
= 0,010). Pohyblivost spermii vyznamne suvisela s vekom (P = 0,002) a dennym prijmom ovocnych stiav (P = 0,001). Celkovy pocet
pohyblivych spermii bol vyznamne asociovany s vekom (P = 0,003) a dizkou abstinencie (P = 0,009). DFI bol vyznamne asociovany s
vekom (P = 0,002), nepravidelnymi spankovymi navykmi (P = 0,008) a dizkou abstinencie (P = 0,032). Percentuélny podiel spermii s
abnormalnou morfoldgiou (AR) bol vyznamne asociovany s dennym prijmom ovocnych stiav (P = 0,013). Zavere¢ne mozno konstatovat,
ze DFI a TSC boli najcitlivejsimi parametrami spermii na demografické a zivotné charakteristiky, zatial ¢o vek mal vac¢si vplyv na
parametre spermii ako ostatné demografické a zivotné charakteristiky. Pouzivanie mobilného telefénu v nohaviciach nebolo vyznamne
asociované so ziadnou zmenou skiimanych parametrov spermii.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Mnoho confounderov vo veku a Zivotnom style. Akdkolvek stivislost so zmenou spermii.
10. Blay et al., 2020.

Ghana. Prieckova studia.

Je zndme, ze muzska neplodnost sa podiela priblizne na polovici vsetkych pripadov neplodnosti. V Ghane je prevalencia muzskej
neplodnosti vyssia (15,8 %) ako u Zien (11,8 %). Kvalita spermii suvisi s pravdepodobnostou otehotnenia a je zndme, ze v 90 % pripadov
je pri¢inou problémov s plodnostou u muzov. Vystavenie uréitym environmentalnym faktorom znizuje kvalitu spermii u muzov. Stddia
skumala vplyv environmentalnych faktorov a faktorov zivotného stylu na kvalitu spermii u ghanskych muzov. Materidly a metédy. ISlo o
prierezovu $tudiu, do ktorej bolo zapojenych 80 zdanlivo zdravych dospelych muzov v reprodukénom veku. U¢astnikmi boli muzi, ktori
boli odporuceni do laboratéria (Imunologické oddelenie Korle-Bu Teaching Hospital) na analyzu spermii a/alebo kultivaciu a citlivost.
Ucastnici vyplnili dotaznik, ktory sa tykal vybranych faktorov Zivotného prostredia (nehody alebo Urazy, vystavenie chemikaliam, Ziareniu
a teplu) a navykov zZivotného stylu (vratane konzumacie alkoholu, fajcenia a toho, ¢i Ucastnici sedeli viac alebo menej ako 4 hodiny
denne).
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Vzorky spermii boli ndsledne odobraté masturbaciou do sterilnych nadob a analyzované v sulade s usmerneniami WHO pre analyzu
spermii do 60 minut po ejakulacii a odbere. Vysledky. Priblizne 69 % ucastnikov malo pH spermii v normalnom rozmedzi v porovnani s
15 %, ktorych pH bolo nizsie ako

7.2. U ucastnikov, ktori sedeli viac ako 4 hodiny denne, bol zaznamenany Statisticky vyznamne vy3si pocet nehybnych spermii (p = 0,017)
v porovnani s tymi, ktori sedeli menej ako 4 hodiny. U Ucastnikov, ktori nosili mobilné telefény vo vreckach na boku, doslo k Statisticky
vyznamnému narastu pohyblivosti a Zivotaschopnosti spermii (p = 0,002, resp. 0,009). Faj¢enie sposobilo dvojnasobny pokles poctu
spermii, kedZe fajciari mali vyrazne nizsi pocet spermii (12:28 + 10:95 x 106/ml) v porovnani s nefaj¢iarmi (23:85 + 22:14

% 106/ml). Pokial ide o vystavenie pohlavne prenosnym chorobam, medzi skimanymi skupinami neboli zaznamenané ziadne vyznamné
rozdiely v kvalite spermii. Zaver. Kvalita spermii u ghanskych muzov suvisi so zivotnym Stylom. Faj¢enie a dlhodobé sedenie ovplyvriovali
pohybovu schopnost, resp. pocet spermii. Poznanie faktorov, ktoré ovplyviuju kvalitu spermii v tejto geografickej oblasti, méze prispiet
k informovanému rozhodovaniu o G¢innom lie¢be neplodnosti u ghanskych muzov.

Komentdr: Vlastné hldsenie o vystaveni, neisté. Zvysend aktivita a Zivotaschopnost spojend s mobilnym telefonom v bocnych
vreckdch. Mnoho confounderov.

Kohortové studie (tabulky 14, a-c)
11. Zhang, 2016.

Cina. 2013-2015. Kohortova studia.

Vyber Gcastnikov z kliniky pre lie¢bu neplodnosti, a nie z beznej populdcie, méze zvysit riziko selekéného skreslenia. Ciefom bolo
preskimat vplyv pouzivania mobilnych telefénov na parametre spermii v beznej populacii. V roku 2013 sme preskimali a
zdokumentovali informacie o pouzivani mobilnych telefénov u 794 mladych muzov z kohortovej Stidie Male Reproductive Health in
Chongging College students (MARHCS), v rokoch 2014 a 2015 to bolo 666, resp. 568 muzov. V univariatnych regresnych analyzach sme
zistili, e dennd dizka hovorov cez mobilny telefén bola vyznamne spojena so zhorenymi parametrami spermii, vratane koncentrécie
spermii [koeficient B = —6,32 % na jednotku dennej dizky hovorov cez mobilny telefén (h); 95 % interval spolahlivosti (Cl), —11,94, —0,34]
a celkovy pocet spermii (—8,23; 95 % Cl, —14,38, —1,63) v roku 2013; sperma

objem (-8,37; 95 % Cl, —15,93, —0,13) a celkovy pocet spermii (—16,59; 95 % Cl, —29,91, —0,73) v roku 2015]. Pouzivanie internetu cez
mobilné siete bolo tieZ spojené so znizenou koncentraciou spermii a celkovym poctom spermii v roku 2013 a so znizenym objemom
ejakuldtu v roku 2015. Na upravu vplyvov potencidlnych confounderov boli pouzité multivariatné analyzy a vyznamné negativne
asocidcie medzi pouzivanim internetu a parametrami ejakulatu pretrvavali. Konzistentné, ale nevyznamné negativne asociacie medzi
telefonovanim cez mobilny telefén a parametrami ejakuldtu pretrvavali pocas vsetkych troch rokov studie a negativna asociacia bola
Statisticky vyznamna v zmiesanom modeli, ktory zohladrioval Udaje o telefonovani cez mobilny telefén a kvalite ejakulatu za vsetky tri
roky. Nase vysledky ukazali, ze urcité aspekty pouzivania mobilného telefonu mézu negativne ovplyviiovat kvalitu spermii u muzov
znizenim objemu ejakuldtu, koncentracie spermii alebo poctu spermii, ¢im sa zhorsuje muzska plodnost.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Neanalyzované confounding faktory. Stvislost so zhorsenim muzskej plodnosti.
12. Lewisetal, 2017.
USA. 2004-2015. Longitudinélna kohortova $tudia, sucast studie EARTH.

Ide o longitudindlnu kohortovu studiu, do ktorej boli zaradené péry vyhladéavajice liecbu neplodnosti v Centre pre plodnost
Massachusetts General Hospital (MGH); taZkosti s otehotnenim mozu suvisiet s muzskym faktorom, Zenskym faktorom alebo
kombinéciou oboch faktorov. Vztah medzi spésobmi pouzivania mobilnych telefénov a ukazovatelmi kvality spermii bol skimany v
ramci longitudinalnej kohortovej studie zahfnajlicej 153 muZov, ktori navstevovali akademicku kliniku pre plodnost v Bostone v State
Massachusetts. Na ucast v studii boli opravneni muzi vo veku 18-56 rokov
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boli opravneni zicastnit sa $tudie. Informécie o dizke pouzivania mobilného telefénu (nepouzivanie, <2 h/den, 2-4 h/den, >4 h/den),
pouzivani slichadiel alebo nausnikov (nikdy, obcas, niekedy, vacsinu casu, stale) a mieste, kde bol mobilny telefén noseny (vrecko
nohavic, opasok, taska, iné), boli zistené prostrednictvom dotaznika vyplneného sestrou. Vzorky spermii (n = 350) boli odobraté a
analyzované na mieste. S cielom zohladnit viacero vzoriek spermii na jedného muza boli na skiimanie suvislosti medzi pouZzivanim
mobilného telefénu a parametrami spermii pouzité linedrne zmiesané modely s ndhodnymi priese¢nikmi. Celkovo neboli zistené Ziadne
dokazy o suvislosti medzi pouzivanim mobilného telefénu a kvalitou spermii.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Ziadne dékazy o suvislosti medzi pouzivanim mobilného telefonu a kvalitou spermii.

VYSKUMY VYVOJA

Pripadovo-kontrolné studie (tabulky 15 a—f)
13. Tanetal,2014.

Singapur. Pripadovo-kontrolnd studia.

Hrozba potratu sa vyskytuje v 20 % tehotenstiev. Vykonali sme pripadovo-kontrolnu $tudiu s cielom posudit suvislost medzi faktormi
zivotného stylu matky a rizikom hrozby potratu. Pripadmi bolo 154 Zien s hrozbou potratu v 5. az 10. tyzdni tehotenstva; kontrolnou
skupinou bolo 264 Zien bez hrozby potratu, ktoré navstivili prenatdlnu ambulanciu v 5. az 10. tyzdni tehotenstva. Premenné tykajuce sa
zivotného Stylu boli: stic¢asné a minulé fajcenie cigariet, sucasna expozicia pasivnemu fajceniu, pouzivanie pocitaca a mobilného
telefénu, vnimany stres, minulé pouzivanie antikoncepcie, pravidelnost menstruécie v minulosti a konzumacia rybieho tuku, kofeinu a
alkoholu. Bola vykonana logisticka regresia. V multivariacnej analyze sme zistili pozitivnu suvislost ohrozenia potratom s vystavenim
pasivnemu fajc¢eniu (OR 2,93, 95 % Cl 1,32-6,48), pouzivanim pocitaca (> 4 hodiny/den) (OR 6,03, 95 % Cl 2,82-12,88), pouZzivanim
mobilného telefénu (> 1

hodina/den) (OR 2,94; 95 % Cl 1,32-6,53) a konzumdcia kofeinu (OR 2,95; 95 % Cl 1,57-5,57). Akakolvek konzumdcia rybieho tuku bola
spojena so znizenym rizikom hrozby potratu (OR 0,20; 95 % Cl 0,09-0,42). DIhodobé pouzivanie mobilného telefénu a pocitaca a dopinky
stravy s rybim olejom su potencidlne nové koreldty ohrozenia potratom, ktoré si zasluzia dalsie stadium.

Komentdr: Expozicia uvddzand samotnymi ucastnikmi. Stres ako zmdtoénd premennd nebol zohladneny. Bola pozorovand
koreldcia medzi pouzivanim mobilného telefonu a pocitaca a hroziacim potratom.

14. Mahmoudabadi et al., 2015. Irdn.

Pripadova kontrolna studia.

Expozicia elektromagnetickym poliam mobilnych telefénov sa vyskytuje ¢oraz astejsie, ale potencialny vplyv na

spontanneho potratu nebolo dokladne preskimané. Metédy: V pripadovo-kontrolnej studii bolo 292 Zien, ktoré mali nevysvetlitelny
spontanny potrat v < 14. tyzdni tehotenstva, a 308 tehotnych zien

> Do Studie boli zaradené Zeny v 14. tyzdni tehotenstva. Vyplnili sa dva dotazniky; jeden slizil na zber udajov o socioekonomickych a
porodnickych charakteristikdch, zdravotnej a reprodukénej anamnéze a Zivotnom Style. Druhy slGzil na zber Udajov o pouzivani
mobilnych telefénov pocas tehotenstva. Na postdenie vplyvu mobilnych telefénov sme merali priemernd dizku hovorov za den,
umiestnenie mobilnych telefénov, ked' sa nepouzivali, pouzivanie hands-free zariadeni, pouzivanie telefénov na iné tcely, Specificku
absorpénu rychlost (SAR) uvadzand vyrobcom a priemernt efektivnu SAR (priemerna dizka hovorov za def x SAR). Analyzy boli
vykonané pomocou softvéru SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) verzie 16. Suvislost medzi pouZzivanim mobilnych
telefénov a rizikom spontannych potratov v porovnani s potencidlnymi confoundermi bola podlozena dokazom, ze napriek Upravém o
mnoho znamych alebo podozrivych rizikovych faktorov v logistickych regresnych analyzach sa odhad vyznamne nezmenil. Vsetky Udaje
tykajlce sa mobilnych telefénov
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sa v oboch skupinach [isili, s vynimkou pouzivania hands-free zariadeni (p < 0,001). Nase vysledky naznacuju, Zze pouzivanie mobilnych
telefénov moéze suvisiet s ranymi spontannymi potratmi.

Komentdr: Expozicia uvddzand samotnymi ucastnikmi. Pouzivanie mobilnych telefénov méze suvisiet s casnymi spontdnnymi
potratmi.

Prerezové studie (tabulky 16, a, b)
15. Col-Araz, 2013.

Turecko. 2009. Prerezova studia.

Studia bola realizovana v Turecku na Lekarskej fakulte Univerzity Gaziantep, v ambulancii detského oddelenia. Zucastnilo sa jej 500
pacientiek, ktoré navstivili ambulanciu v obdobi od maja do decembra 2009. Vsetkym ucastnickam bol predlozeny dotaznik tykajici sa
ich anamnézy tehotenstva. Na $tatistickt analyzu bol pouzity program SPSS 13.V studii malo 90 (19 %) pacientiek pred¢asny porod a 64
(12,9 %) malo nizku pérodni hmotnost. PGrodna hmotnost pozitivne korelovala s vekom matky a jej vychodiskovou hmotnostou (r =
0,115, p = 0,010; resp. r = 0,168, p = 0,000). Pred¢asny porod a poérodna hmotnost nizsia ako 2500 g boli ¢astejsie u matiek s anamnézou
ochorenia pocas tehotenstva (p = 0,046, resp. p = 0,008). Zvyk matiek pozerat televiziu a pouzivat mobilné telefony a pocitace
nevykazoval Ziadnu suvislost s porodnou hmotnostou. Matky, ktoré pocas tehotenstva pouzivali mobilné telefény alebo pocitace, mali
viac porodov pred 37. tyzdriom (p = 0,018, resp. p = 0,034). Podobne bola dizka tehotenstva kratsia u matiek, ktoré pocas tehotenstva
pouzivali mobilny telefén alebo pocitac (p = 0,005, resp. p = 0,048). Mobilné telefény a pocitace mozu mat vplyv na predcasny porod.

Komentdr: Vlastné hldsenie o vystaveni. Mobilné telefény a pocitace mézu mat'vplyv na predcasny pérod.

16. ZareiS.etal, 2015.
Irdn. 2014. Prie¢kova studia.

Cielom tejto studie bolo zistit, ¢i ma vystavenie matiek réznym zdrojom elektromagnetickych poli vplyv na vyskyt a zavaznost pordch
re¢i u ich deti. V ramci tejto Stadie boli vypocuté matky 35 zdravych deti vo veku 3-5 rokov (kontrolnd skupina) a 77 deti s
diagnostikovanymi poruchami re¢i, ktoré boli odporu¢ené do centra logopedickej lie¢by v meste Siraz v Irane. Tieto matky boli opytané,
¢i boli vystavené roznym zdrojom elektromagnetickych poli, ako si mobilné telefény, zékladrnové stanice mobilnych telefénov, Wi-Fi,
bezdrétové telefény, notebooky a elektrické vedenia. Zistila sa vyznamna savislost medzi dizkou hovorov (P = 0,002) alebo histériou
pouzivania mobilného telefonu (pocet mesiacov pouzivania) a poruchami re¢i u potomkov (P = 0,003). Ostatné druhy expozicie vsak
nemali ziadny vplyv na vyskyt portch reci. Podla nasich vedomosti ide o prvu studiu, ktora skima moznu suvislost medzi vystavenim
matky elektromagnetickym poliam a poruchami reci u potomkov. Hoci hlavnhym obmedzenim nasej studie je relativne mala velkost
vzorky, tato studia naznacuje, Ze vystavenie matky beznym zdrojom elektromagnetickych poli, ako s mobilné telefény, moze ovplyvnit
vyskyt poruch reci u potomkov.

Komentdr: Mald velkost vzorky, obmedzenie pri hodnoteni expozicie. Suvislost medzi pouzZivanim mobilného telefonu matkou a
poruchami reci u potomkov.

17. Abad etal., 2016.
Irdn. Priec¢kova studia.

Skumanie suvislosti medzi vystavenim elektromagnetickému polu a spontdnnymi potratmi u Zien v Teherdne. Do tejto longitudindinej
studie sa zapojilo 462 tehotnych Zien s gestacnym vekom <12 tyzdnov zo siedmich hlavnych regionov mesta Teheran v Irdne, ktoré mali
podobny socidlny a kultdrny status. Priemerny vek Zien bol 28,22 + 4,53 rokov. Frekvencia spontannych potratov bola 56 pripadov.
Incidencia umelych potratov bola 12,3 %. Zeny boli osobne vypoé¢ivané s cielom zozbierat tdaje. Informacie o reprodukcii
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boli ziskané z lekdrskych zdznamov v nemocniciach, kde Zeny rodili. Meracie zariadenie meralo elektromagnetické viny, bezpe¢nostné
testovacie riesenia Narda s platnym datumom kalibracie pri vchodovych dverach ich domovov. U Zien, ktoré boli vystavené vyznamnej
Urovni elektromagnetickych vin, bola zaznamenana vyznamna pravdepodobnost potratu. Tato suvislost viak nebola potvrdend
Waldovym testom. Tato Studia nemusi poskytovat silné alebo konzistentné dokazy o tom, ze vystavenie elektromagnetickému polu
suvisi s potratom alebo ho sposobuje. Tento problém méze byt spdsobeny malou velkostou vzorky v tejto studii.

Komentdr: Vlastné hldsenie o vystaveni. Mald vzorka. Neistd stivislost medzi potratom a pouzivanim mobilného telefénu.
18. Luetal, 2017.

Japonsko. 2012-2014. Priec¢kov4 Studia na zaklade kohortnych udajov.

Cielom studie bolo zistit suvislosti medzi nadmernym pouzivanim mobilnych telefénov a pérodnou hmotnostou novorodencov a
zdravotnym stavom dojciat. V prieskume, ktory sa tykal charakteristik matiek, charakteristik dojc¢iat a informacii o pouzivani mobilnych
telefonov matkami pocas tehotenstva, sa zucastnila vzorka 461 parov matiek a deti. Vysledky ukazali, ze tehotné Zzeny v Japonsku maju
tendenciu nadmerne pouzivat mobilné telefény. Priemerna pérodna hmotnost novorodencov bola v skupine s nadmernym pouzivanim
nizsia ako v skupine s beznym pouzivanim a frekvencia nidzovej prepravy novorodencov bola v skupine s nadmernym pouzivanim
vyrazne vyssia ako v skupine s beznym pouzivanim. Nadmerné pouzivanie mobilnych telefénov pocas tehotenstva méze byt rizikovym
faktorom pre nizsiu pérodnd hmotnost a vysoku mieru nidzovej prepravy novorodencov.

Komentdr: Viastné hldsenie o vystaveni. Obmedzend velkost'vzorky. Obmedzené hodnotenie vystavenia matiek. Nejednoznacné.
Kohortové studie (tabulky 17, a-f)
19. Mjoen et al., 2006.

Norsko. 1976-1995. Kohortova studia o nepriaznivych vysledkoch tehotenstva, expozicia v praci.

Cielom bolo posudit suvislosti medzi expoziciou otcov RF-EMF v rdmci ich povolania a nepriaznivymi vysledkami tehotenstva vratane
vrodenych chyb na zaklade popula¢nych tdajov z Nérska. Udaje o reprodukénych vysledkoch ziskané z Nérskeho registra pérodov boli
prepojené s udajmi o povolaniach otcov ziskanymi zo s¢itani obyvatelstva. Ako tri samostatné skupiny boli vybrané povolania v
namornom sektore, pracovnici v oblasti opravy a instalacie teleféonov a zvaraci. Odborna komisia kategorizovala povolania podla miery
expozicie. Hodnotili sa tri Urovne expozicie v rdmci povolania, ktoré odrazali pravdepodobnost expozicie RFR; jedna skupina bola
»pravdepodobne neexponovand” (376 837 narodenych deti), jedna skupina ,mozno exponovand” (139 871 narodenych deti) a jedna
skupina ,pravdepodobne exponovana” (24 885 narodenych deti). Pomocou logistickej regresie bolo analyzovanych 24 kategorii
vrodenych chyb, ako aj inych nepriaznivych vysledkov. U potomkov otcov, ktori boli s najvécsou pravdepodobnostou vystaveni
expozicii, bolo pozorované zvysené riziko pred¢asného porodu (OR: 1,08, 95 % interval spolahlivosti (Cl): 1,03, 1,15). V tejto skupine sme
tieZz pozorovali znizené riziko rozstepu pery (OR: 0,63, 95 % Cl: 0,41, 0,97). V skupine so strednou mierou expozicie sme pozorovali
zvysené riziko v kategorii ,iné defekty” (OR: 2,40, 95 % Cl: 1,22, 4,70) a znizené riziko v kategérii ,iné syndrémy” (OR: 0,75, 95 % Cl: 0,56,
0,99) a defektov horného gastrointestinalneho traktu (OR: 0,61, 95 % Cl: 0,40, 0,93). Studia je ¢iasto¢ne upokojujlica pre otcov
vystavenych expozicii v rémci vykonu povolania.

Komentdr: Uroven expozicie je neistd. Neexistuji dékazy o suvislosti medzi expoziciou RF-EMF v prdci a nepriaznivym vysledkom
tehotenstva.

20. Divan et al., 2008; Divan et al., 2011.

Dansko. Deti narodené v rokoch 1997 az 1999, neskor aktualizované do roku 2002. Kohortova studia.
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Bola skiimané suvislost medzi prenatalnou a postnatalnou expoziciou mobilnym telefénom a behavioralnymi problémami u malych
deti. Matky boli zaradené do Danskej narodnej kohorty narodenych deti na zaciatku tehotenstva. Ked' deti z tychto tehotenstiev dosiahli
v rokoch 2005 a 2006 vek 7 rokov, matky boli poziadané, aby vyplnili dotaznik tykajuci sa aktudlneho zdravotného stavu a
behaviordlneho stavu deti, ako aj minulého vystavenia pouzivaniu mobilnych telefénov. Matky hodnotili behaviordlne problémy dietata
pomocou dotaznika Strength and Difficulties Questionnaire. Matky 13 159 deti vyplnili dotaznik sledovania, v ktorom uviedli svoje
pouzivanie mobilnych telefénov pocas tehotenstva, ako aj sucasné pouzivanie mobilnych telefénov dietatom. Vyssie pomerové sance
na behavioralne problémy boli pozorované u deti, ktoré mali moznu prenatdlnu alebo postnatalnu expoziciu pouzivaniu mobilnych
telefénov. Po zohladneni potencidlnych confounderov bol pomer $anci pre vyssie celkové skére behavioralnych problémov 1,80 (95 %
interval spolahlivosti 1,45-2,23) u deti s prenatdlnou aj postnatalnou expoziciou mobilnym telefénom. Prenatélna expozicia mobilnym
telefénom - a v mensej miere aj postnatalna - bola spojena s behavioralnymi tazkostami, ako su emocionélne problémy a hyperaktivita,
priblizne vo veku nastupu do 3koly.

Pozndmka: Vlastné tudaje o vystaveni a dalsie mozné confoundery. Vystavenie mobilnému telefonu v prenatdlnom obdobi - a v
mensej miere aj v postnatdlnom obdobi - bolo spojené s poruchami sprdvania, ako si emociondlne problémy a hyperaktivita,
priblizne vo veku ndstupu do skoly.

Dansko. Deti narodené v rokoch 1996 az 2002. Kohortova studia.

Cielom druhej studie bolo preskimat, ¢i prenatilne pouzivanie mobilnych telefénov tehotnymi matkami suvisi so oneskorenim
vyvojovych milnikov u deti do 18 mesiacov veku.

Metody Nasa praca vychddza z Danskej ndrodnej kohorty novorodencov (DNBC), do ktorej boli v rokoch 1996-2002 zaradené tehotné
zeny a ktora bola zalozena s cielom zhromazdovat rézne podrobné informacie tykajice sa expozicie v maternici a r6znych zdravotnych
vysledkov. Na konci roka 2008 bolo viac ako 41 000 zivonarodenych jedinacikov sledovanych prostrednictvom dotaznika Age-7, ktory
zbieral Udaje o vystaveni matiek pouzivaniu mobilnych telefénov pocas tehotenstva. Vysledky tykajuce sa vyvojovych milnikov boli
ziskané z telefonickych rozhovorov s matkami 6 a 18 mesiacov po pérode. Vysledky Logisticky regresny model odhadol pomer sanci (OR)
pre oneskorenia vyvojovych milnikov, upraveny o potencidlne confoundery. Menej ako 5 % deti vo veku 6 a 18 mesiacov malo
kognitivne/jazykové alebo motorické vyvojové oneskorenia. V 6 mesiacoch bol upraveny OR 0,8 [95 % interval spolahlivosti (95 % Cl)
0,7-1,0] pre kognitivne/jazykové oneskorenie a 0,9 (95 %

Cl 0,8-1,1) pre oneskorenie motorického vyvoja. Vo veku 18 mesiacov boli upravené OR 1,1 (95 % Cl 0,9-1,3) a 0,9 (95 % Cl 0,8-1,0) pre
oneskorenie kognitivneho/jazykového a motorického vyvoja. Zavery Neboli pozorované Ziadne dokazy o suvislosti medzi prenatdlnym
pouzivanim mobilnych telefénov a oneskorenim motorického alebo kognitivneho/jazykového vyvoja u dojciat vo veku 6 a 18 mesiacov.
Aj pri zohladneni vztahov medzi davkou a reakciou pri pouzivani mobilnych telefénov boli tieto vztahy nulové.

Komentdr: Expozicia uvddzand samotnymi ucastnikmi. Neexistuju Ziadne dékazy o suvislosti medzi prenatdlnym pouzivanim
mobilnych telefonov a oneskorenim motorického alebo kognitivneho/jazykového vyvoja.

21. Guxensetal, 2013.

Holandsko. Zapisani v skolskom roku 2003-2004; hodnotenie portch spravania v skolskom roku 2008-2009; retrospektivne
hodnotenie expozicie v $kolskom roku 2010-2011.

Tato studia bola sucastou populacnej prospektivnej kohortovej studie zameranej na novorodencov. Bezdrotové telefony spolu s
mobilnymi telefénmi predstavuju hlavny zdroj vystavenia hlavy radiovym elektromagnetickym poliam. Preto sme posudzovali suvislost
medzi pouzivanim mobilnych a bezdrétovych telefénov matkami pocas tehotenstva a problémami v spravani deti vo veku 5 rokov, ktoré
uvédzali u¢itelia a samotné matky. Stidia bola si¢astou $tidie Amsterdam Born Children and their Development, popula¢nej kohortovej
Studie v Amsterdame v Holandsku (2003-2004). Ucitelia a matky hlasili problémy s spravanim deti vo veku 5 rokov pomocou dotaznika
Strength and Difficulties Questionnaire. Otazky tykajuce sa pouzivania mobilnych a bezdrétovych telefénov matkami pocas tehotenstva
boli kladené, ked mali deti 7 rokov. Celkovo 2618 deti
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boli zahrnuté. V porovnani s detmi, ktoré mobilny telefén nepouzivali, vykazovali deti vystavené prenatdlnemu pouzivaniu mobilného
teleféonu zvysenu, avsak Statisticky nevyznamnu suvislost s celkovymi problémami so spravanim hlasenymi ucitelmi, hoci bez vztahu
medzi davkou a reakciou. s po¢tom hovorov (OR = 2,12 (95 % CI 0,95 az 4,74) pri < 1 hovore/den, OR = 1,58 (95 % Cl 0,69 az 3,60) pri 1-4
hovoroch/dery a OR = 2,04 (95 % Cl 0,86 az 4,80) pri =5 hovoroch/den). OR pre celkové problémy so spravanim hlasené ucitelmi v
roznych kategdridch pouzivania bezdrétovych telefénov boli nizsie ako 1 alebo blizke jednotke. Suvislosti medzi pouzivanim mobilnych
a bezdrotovych telefénov matkami a celkovymi problémami so spravanim hlasenymi matkami zostali nevyznamné. Nevyznamné
suvislosti boli zistené aj v pripade $pecifickych podskal problémov so spradvanim. Nase vysledky nenaznacuju, ze pouzivanie mobilnych
alebo bezdrétovych telefonov matkami pocas tehotenstva zvysuje pravdepodobnost vyskytu problémov so spravanim u ich deti.

Komentdr: Vlastné hldsenie o vystaveni a iné mozné confoundery. PouzZivanie mobilného telefonu pocas tehotenstva zvysuje
specifické behaviordine problémy, nevyznamné.

22. Choietal, 2017.

Juznd Korea. 2006-2016. Multicentrickd prospektivna kohortova studia (Studia Mothers and Children's Environmental Health
(MOCEH)).

Studie zaoberajuce sa prenatalnou expoziciou pouzivaniu mobilnych telefénov a jej vplyvom na neurovyvoj dietata vykazuju odlizné
vysledky v zavislosti od vyvojovych stadii dietata. S cieflom preskimat neurologicky vyvoj deti do 36 mesiacov veku v suvislosti s
prenatalnym pouzivanim mobilnych telefénov a vystavenim radiovym frekvenénym Ziareniam (RF-EMF) v porovnani s prenatdlnym
vystavenim olovu sme analyzovali 1198 parov matiek a deti z prospektivnej kohortovej $tudie (Stidia o environmentalnom zdravi matiek
a deti). Tehotnym Zendm v 20. tyzdni tehotenstva alebo skor boli poskytnuté dotazniky na posudenie frekvencie a trvania hovorov z
mobilnych telefénov. Na meranie expozicie RF-EMF pocas 24 hodin u 210 tehotnych Zien bol pouzity osobny mera¢ expozicie (PEM).
Hladina olova v krvi matky (BLL) bola merana pocas tehotenstva. Neurovyvoj dietata bol hodnoteny pomocou kérejskej verzie Bayleyho
skal vyvoja dojciat — revidovanej vo veku 6, 12, 24 a 36 mesiacov. Na skupiny klasifikované analyzou trajektérii bola aplikovana logisticka
regresna analyza, ktord ukazala vzorce neurovyvojového vyvoja v case. Index psychomotorického vyvoja (PDI) a index mentélneho
vyvoja (MDI) vo veku 6, 12, 24 a 36 mesiacov neboli vyznamne asociované s pouzivanim mobilného telefénu matkou pocas tehotenstva.
Avsak u deti vystavenych vysokej hladine olova v krvi matky v maternici bolo zaznamenané vyznamne zvysené riziko nizkeho PDI do
veku 36 mesiacov v stvislosti s rastlicou priemernou dizkou hovorov (p-trend = 0,008). Existovalo tiez riziko znizenia MDI do veku 36
mesiacov v stvislosti s rastticou priemernou dlzkou hovorov alebo frekvenciou pocas tehotenstva (p-trend = 0,05 a 0,007 pre dizku a
frekvenciu). Nebola zistend Ziadna vyznamna suvislost medzi neurovyvinom dietata a prenatdlnou expoziciou RF-EMF meranou
pomocou PEM u vsetkych subjektov ani v skupinach rozdelenych podla hladiny olova v krvi matky pocas tehotenstva. Nebola zistend
ziadna suvislost medzi prenatalnou expoziciou RF-EMF a neurovyvinom dietata pocas prvych troch rokov Zivota; naznacil sa vsak
potencidlny kombinovany ucinok prenatalnej expozicie olovu a pouzivania mobilnych telefénov.

Komentadr: Hladina olova v krvi matky ako hlavny confounding faktor. Naznacuje sa potencidlny kombinovany ucinok.

23. Papadopoulou a kol., 2017.
Noérsko. 1999-2008. Prospektivna populacné kohortova studia tehotenstva MoBa, Norsky institut verejného zdravia.

Bola skimana suvislost medzi pouzivanim mobilného telefénu matkou pocas tehotenstva a jazykovymi, komunika¢nymi a
motorickymi zru¢nostami dietata vo veku 3 a 5 rokov. Tato prospektivna studia zahfha 45 389 parov matka-dieta, ucastnikov studie
MoBa, zaradenych v polovici tehotenstva v rokoch 1999 az 2008. Frekvencia pouzivania mobilného telefénu matkou v ranom
tehotenstve a jazykové, komunika¢né a motorické zru¢nosti dietata vo veku 3 a 5 rokov boli hodnotené prostrednictvom dotaznikov. Na
odhad suvislosti bola pouZita logisticka regresia. Vysledky: 9,8 % zien uviedlo, Ze v ranom tehotenstve nepouzivalo mobilny telefon,
zatial ¢o 39 %, 46,9 % a 4,3 % Zien bolo zaradenych do kategérii nizkych, strednych a vysokych pouzivateliek mobilného telefénu. Deti
matiek, ktoré pouzivali mobilny telefén, mali o 17 % (OR = 0,83, 95 % Cl: 0,77, 0,89) nizsie upravené riziko nizkej zlozitosti viet vo veku
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3 rokoch v porovnani s detmi zien, ktoré mobilny telefén nepouzivali. Riziko bolo 0 13 %, 22 % a 29 % nizsie pri nizkej, strednej a vysokej
miere pouzivania mobilného telefonu matkou. Okrem toho mali deti Zien, ktoré pouzivali mobilny telefén, nizsie riziko nizkeho skére
motorickych zru¢nosti vo veku 3 rokov v porovnani s detmi zien, ktoré mobilny telefén nepouzivali, ale tato suvislost nebola zistend vo
veku 5 rokov. Nezistili sme ziadnu suvislost medzi pouzivanim mobilného telefénu matkou a nizkymi komunikacnymi zru¢nostami.
Zaznamenali sme znizené riziko nizkych jazykovych a motorickych zru¢nosti vo veku troch rokov v suvislosti s prenatalnym pouzivanim
mobilného telefénu, ¢o by sa dalo vysvetlit zvySenou interakciou medzi matkou a dietatom u pouzivatelov mobilnych telefénov. Neboli
zaznamenané Ziadne dékazy o nepriaznivych ucinkoch prenatalneho pouzivania mobilného telefénu na neurovyvoj.

Komentdr: Expozicia na zdklade vlastnych udajov. Neboli zaznamenané Ziadne dékazy o nepriaznivych ucinkoch prenatdlneho
pouzivania mobilnych telefénov na neurovyvoj.

24. Sudanakol., 2018.

Dansko DNBC, Spanielsko INMA a Kérea MOCEH.

Studia sa zaoberéa vztahom medzi pouzivanim mobilného telefénu matkou pocas tehotenstva a kognitivnymi schopnostami u 5-ro¢nych
deti. Tato $tudia zahffala Gdaje z 3 kohort narodenych deti: Danska narodna kohorta narodenych deti (DNBC) (n = 1209), Spanielsky
projekt zivotného prostredia a detstva (INMA) (n = 1383) a Kérejska Studia o zdravi matiek a deti v zivotnom prostredi (MOCEH) (n = 497).
Vsetky kohorty zbierali informacie o pouzivani mobilného telefénu matkou pocas tehotenstva a kognitivnych vykonoch deti vo veku 5
rokov. Bola vykonand linedrna regresia na vypocet priemernych rozdielov (MD) a 95 % intervalov spolahlivosti (Cl) v skére vieobecnej,
verbélnej a neverbalnej kognitivnej vykonnosti deti, pricom sa porovnavala frekvencia prenatalneho pouzivania mobilnych telefénov
matkami s Upravami o pocetné potencidlne confounding faktory. Modely boli vypocitané samostatne pre kazdu kohortu a s pouzitim
zozbieranych udajov v metaanalyze. Neboli zistené Ziadne asociacie medzi frekvenciou prenatalneho pouzivania mobilnych telefénov a
skore kognitivnej vykonnosti deti. Skére mali tendenciu byt nizsie v kategdrii s najvyssou frekvenciou pouzivania; MD (95 % Cl) vo
vseobecnych kognitivnych skére bolo 0,78 (0,76, 2,33) pre Ziadne, 0,11 (-0,81, 1,03) pre stredné a —0,41 (-1,54, 0,73) pre vysoké v
porovnani s nizkou frekvenciou pouzivania. Tento vzor sa prejavoval vo vsetkych kognitivnych dimenziach, ale vysledky boli celkovo
nepresné. Boli pozorované vzory nizsich priemernych kognitivnych skére u deti v savislosti s vysokou frekvenciou prenatdlneho
pouzivania mobilnych telefénov matkami. Pricinna povaha a mechanizmus tohto vztahu zostavaju nezname.

Komentdr: Vlastné hldsenie o vystaveni. Boli pozorované vzory nizsich priemernych kognitivnych skore u deti v suvislosti s vysokou
frekvenciou pouzivania mobilného telefonu matkou pocas tehotenstva.

25. Tsarnaakol.,, 2019.

Dansko, Holandsko, Spanielsko, Juzna Kérea. 1996-2011. Styri populaéné kohortové $tidie zamerané na narodené deti, ktoré sa
zUcastnili projektu GERONIMO - konkrétne Danska narodna kohortova $tudia narodenych deti (DNBC), Studia deti narodenych v
Amsterdame a ich vyvoja (ABCD), Spanielsky projekt Zivotného prostredia a detstva (INMA) a Kérejska $tudia zdravia matiek a
deti v suvislosti so Zivotnym prostredim (MOCEH).

Vysledky studii hodnotiacich potenciadlny vplyv prenatalnej expozicie vysokofrekvencnym elektromagnetickym poliam z mobilnych
telefénov na priebeh tehotenstva a porod boli nejednoznacné. Na zaklade udajov o 55 507 tehotnych Zenach a ich detoch z Danska
(1996-2002), Holandska (2003-2004), Spanielska (2003-2008) a Juznej Kérey (2006-2011) sme skdmali, ¢i bolo pouzivanie mobilnych
telefénov matkami spojené s dizkou tehotenstva a rastom plodu. Na zaklade po¢tu hovorov z mobilného telefénu za den, ktory uviedli
samotné eny, bola expozicia rozdelend do skupin: ziadna, nizka (referen¢nd), stredna alebo vysoka. Skimali sme dizku tehotenstva
(gestacny vek pri pérode, predcasny/po termine poérod), rast plodu (pomer pérodnej hmotnosti, mald/velka velkost pre gesta¢ny vek) a
premenné poérodnej hmotnosti (pérodnd hmotnost, nizka/vysokd pérodna hmotnost) a meta-analyzované odhady Specifické pre
kohortu. Skupina so strednou expoziciou mala vyssie riziko pérodu v nizSéom gestatnom veku (pomerné riziko = 1,04, 95 % interval
spolahlivosti: 1,01, 1,07) a vztahy medzi expoziciou a reakciou boli zistené v pripade krat3ej dizky tehotenstva (P < 0,001) a pred¢asného
porodu (P = 0,003). Nezaznamenali sme Ziadnu suvislost s rastom plodu ani pérodnou hmotnostou. Pouzivanie mobilného telefénu
matkou pocas tehotenstva méze suvisiet s kratsim trvanim tehotenstva a zvySenym rizikom predcasného porodu, tieto vysledky by sa
vsak mali interpretovat s opatrnostou, kedze
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moézu odrazat stres pocas tehotenstva alebo iné rezidudlne confounding faktory skor nez priamy vplyv vystavenia mobilnému telefénu.

Komentdr: Stres ako zmdtocny faktor. Neistd stvislost.

26. Boileau et al., 2020.
Francuzsko. 2014-2017. Prospektivna, longitudinalna, multicentrickd observacna kohortova studia

Cielom tejto Studie bolo vyhodnotit suvislost medzi pouzivanim mobilnych telefénov tehotnymi zenami a vyvojom plodu pocas
tehotenstva v beznej populacii.Udaje pochadzali z kohorty NéHaVi (,prospektivne sledovanie od intrauterinného vyvoja do veku 18
rokov u deti narodenych v Haute-Vienne”), prospektivnej, longitudinalnej, multicentrickej (tri pérodnicke oddelenia v Haute-Vienne)
observacnej kohorty zameranej na deti narodené v obdobi od aprila 2014 do aprila 2017. Hlavnym ciefom bolo preskimat suvislost
medzi pouzivanim mobilnych telefénov a rastom plodu. Boli vytvorené univaridtne a multivaridtne modely upravené o premenné
socioprofesionalnej kategérie matky a dalsie premenné, ktoré mohli ovplyvnit rast plodu. Do analyzy bolo zahrnutych 1378 zdravotnych
zaznamov, z ktorych 1368 matiek (99,3 %) pouzivalo mobilné telefény pocas tehotenstva. Priemerny ¢as pouzivania telefénu bol 29,8
minut (rozsah: 0,0-240,0 minut) denne. Po Uprave mali novorodenci, ktorych matky pouzivali mobilné telefény viac ako 30 minut denne,
vyrazne vyssiu pravdepodobnost dosiahnutia skore AUDIPOG < 10. percentilu ako novorodenci, ktorych matky pouzivali mobilné
telefény menej ako 5 minut denne pocas tehotenstva (aOR = 1,54 [1,03; 2,31], p = 0,0374). U Zien, ktoré pouzivali mobilné telefény 5-15
minut a 15-30 minut, nebola zaznamenand vyznamna suvislost so skore AUDIPOG < 10. percentilu, resp. aOR = 0,98 [0,58; 1,65] a aOR =
1,68 [0,99; 2,82]. Pouzivanie mobilného telefénu na telefonovanie viac ako 30 minut denne pocas tehotenstva méze mat negativny
vplyv na rast plodu. Na dalsie vyhodnotenie tejto potencidlnej suvislosti by sa mala vykonat prospektivna studia.

Pozndmka: Obmedzenie rastu plodu bolo pozorované u matiek, ktoré pouzivali mobilny telefon viac ako 30 mindt denne.
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Tabulka 12 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: plodnost muzov, epidemiologické pripadovo-kontrolné studie (450-6000 MHz) (a)

Informécie o
Stadii

1. Al-Quzwini et

al., 2016. Irak,
2014-2015. Pripadova
studia.

Populécia

100 ndhodne vybranych
pérov s poruchami
plodnosti, ktoré
navstevovali kliniku
neplodnosti v Babylon
Teaching Hospital

pre oddelenie
poérodnictva a pediatrie
v meste Al-Hilla v Iraku;
100 dobrovolnikov -
plodnych parov z radov
zamestnancov alebo
pribuznych z tej istej
nemocnice ako
kontrolna skupina.

Typ expozicie a metéda

hodnotenia

Vystavenie
elektromagnetickému
Ziareniu z vysielacov
mobilnych telefénov
a pracovné
podmienky boli
hodnotené pomocou
Standardného
dotaznika.

Kategéria alebo trover expozicie

Byvanie v blizkosti zakladiovej
stanice mobilného telefénu (<50
m) a pri intenzite vykonu

71,226 mW/m2, dlzka expozicie
elektromagnetickému

Ziarenia. Expozicia pracovnym
rizikém (napr. ,vodici” s
dlhodobym sedenim,
Jpracovnici” — maliari a stavebni
robotnici a ,vojaci”)

Typ rizika
Pracovné

Zivotné prostredie

Zdravotné vysledky a
meranie

Analyza semena u muzov s
poruchami plodnosti.
Pomery sanci a 95 % interval
spolahlivosti a chi-
kvadratovy test na zistenie
rozdielov.

Olig permia u Asth perr

muzov s poruchou umuzovs

plodnosti, OR poruchou

(95 % Cl) plodnosti, OR
(95 % Cl)

1,8(0,57-5,53)

1,03 (0,84-1,19)

1,07 (0,87-1,32)

1,19(0,43-3,31)

Odhad rizika (95 % Cl)

Akékolvek iné

subezné

expozicie/Upravy

Fajcenie

Teratozoospermia u
muzov s poruchou
plodnosti,

OR (95 % CI)

Poznamky

Nedostatocna

Analyza spermii
bola vykonana u
muzov s poruchou
plodnosti, pretoze
plodni muzi
(kontrolna skupina)
odmietli poskytnut
vzorky spermii.
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Tabulka 13 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: plodnost muzZov, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (pracovné prostredie) (a)

Informécie o
Stadii

2.Baste et

al., 2008.
Nérsko.
2002-2004.
Medzi
priecny
stadia

88

Obyvatelstvo

9925 sticasné a

byvali vojenski
zamestnanci v

Kralovské norske
namornictvo, definované
vojensky

zoznam zamestnani (M);
priemerny vek 49 rokov.

Druh expo:
posudenie
metdda

Vysokofrekven¢né

antény,

komunikacii
vybavenie, radar.
Vlastné hodnotenie
pracovné

kategorie expozicie a
veku

posudzované postou

dotaznik.

Kategéria alebo uroven expozicie

Vystavenie vysokofrekvenénému

elektromagnetické polia: pracovné
menej ako 10 m od vysokej
frekvenéné antény, pracovat blizsie
viac ako 3 m od

komunika¢né zariadenia

a praca vo vzdialenosti menej
ako 5 m od radaru.

Vek <29

Nevystaveny
Nizka
Niektori
Vysokd
Velmi vysoka

Vek 30-39
Nevystaveny
Nizka
Niektoré
Vysoka
Velmi vysoka

Vek 40-49
Nevystaveny
Nizka
Niektoré
Vysoka
Velmi vysoka

Vek >50

Nevystaveny
Nizka
Niektorf
Vysoka

Velmi vysoka

Vplyv na
zdravie
a ukazovatel'

Neplodnost.

Pomer $anci
a95%dCl

z

upravena
logistické
regresné
modely;
Mantel-
Haenszel
test na
linedrny trend.

Celkova neplodnost -

<10mod trendu

Test linearneho

Odhad rizika (95 % Cl)

vysokofrekvenény
antény, OR (95 % F |

)] chi-kvadrat)

1,00 (ref) 0,013
1,10 (0,30-4,07)

0,71(0,15-3,34)

3,84(1,09-13,52)

2,70(0,76-9,53)

1,00 (ref) 0,011
1,24(0,83-1,87)
1,36 (0,90-2,04)
1,51(0,97-2,37)

1,72(1,08-2,74)

1,00 (ref.) <0,001
1,46 (1,03-2,07)
1,43 (0,99-2,07)
1,82(1,21-2,75)

1,90(1,20-3,01)

1,00 (ref) <0,001
1,28 (0,96-1,69)
1,59(1,20-2,11)

2,02(1,45-2,81)

Celkova neplodi £ Test li
<3mod trendu
K ikacia (Mantel-

y , OR Haenszel
(95 % Cl) chi-kvadrat)

1,00 (ref) 0,077
1,86 (0,54-6,40)

3,56 (1,05-12,08)

3,50 (0,83-14,78)

2,49 (0,60-10,42)

1,00 (ref) 0,007
1,53 (1,04-2,26)
1,88(1,25-2,82)
1,76 (1,11-2,80)

1,80 (1,10-2,96)

1,00 (ref) <0,001
1,04 (0,75-1,45)
1,28(0,91-1,81)
1,37 (0,91-2,08)

1,86(1,18-2,94)

1,00 (ref) <0,001
1,02(0,78-1,34)
1,31(0,99-1,73)

1,71(1,23-237)

Celkova neplodnost -
<5 m od radaru,
OR (95 % CI)

1,00 (ref)

0,87 (0,25-2,99)
2,13(0,64-7,06)
1,11 (0,20-6,00)

5,09 (1,59-16,30)

1,00 (ref)

1,46 (0,99-2,15)
1,32(0,87-2,02)
1,79(1,14-2,82)

1,91(1,19-3,07)

1,00 (ref.)

1,22(0,87-1,71)
1,24 (0,87-1,79)
1,59 (1,05-2,41)

1,50 (0,95-2,35)

1,00 (ref)
1,11 (0,84-1,46)
1,58 (1,20-2,09)

1,39(0,98-1,97)

Test linearneho
trendu
(Mantel-
Haenszelov chi-
kvadrat)

0,001

0,005

0,002

0,001

Akakolvek ind
Poznamky

Neplodnost.
Pravdepodobnost
pomera 95 % Cl

Adequate/

Pozitivne
z upravenych

logistické

regresia

modely; Mantel-

Haenszelov test
linedrneho trendu.

Vlastné hlasenie

uroven expozicie.



Vplyv 5G na zdravie

Tabulka 13 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u ludi: plodnost muzov, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (pracovné prostredie) (pokracovanie b)

Informécie o

Stadii

3. Mollerlgkken
etal., 2008.
Norsko. 2002.
praca

Studia.

Populacia

2265 (M) zamestnancov
ktori boli v sti¢asnosti
sliziaci v namornictve,

ako vojenska, tak aj

civilisti. Priemerny vek
36 rokov,
rozsah 20-62.

Typ expozicie a metéda

hodnotenia

Pracovné
vystavené
vojensky
komunikécia

vybavenie.

Informacie o
pracovnd anamnéza z
dotaznika zaslaného
postou. Skupina
odbornikov ur¢ila
pracovné

stvisiace s

elektromagnetického

expozicie v teréne.

Kategéria alebo uroveri expozicie

Pracovnici v oblasti radarov/sonarov
, telekomunikacie,

elektronika, iné povolania
(neexponované).

Iné pracovné miesta (nezverejnené
skupina)

Telekomunikécie

pracovnici (komunika¢né
zariadenia, radio)

Elektronika (elektronika pre
zbranea

komunikacné systémy)

Pracovnici v oblasti radarov/sonarov
(radar)

Zdravotny vysledok a
meranie

Neplodnost, Biologicka
Deti, Anomalie,
Chromozémové chyby,
Predcasné porody a mitvo
narodené deti
alebo Umrtia dojciat.
Vyskyt nasledkov
podla skupiny expozicie (%);
Chi2 alebo Fisherov exaktny
test na postdenie
vyznamnosti rozdielov
medzi skupinami.

Maju viastné
deti-%
Neplodnost - %
(p-hod 2 (p-hod
Chi2 testy) Chi2 testy)
86 62,0
14,8 (0,01) 63,5 (0,70)
12,1(0,15) 58,6 (0,40)
17,5 (<0,01) 70,4 (0,10

0Odhad rizika (95 % Cl)

Detis
Deti s predéasnym
anomaliami porodom -
alebo :’/o (Jp-
ck ) ym

z Chi2

i poruchami - %
(p-

hodnota z Chi2
alebo Fisherovho
exaktného

testy)

35

6,0(0,18)

1,8(0,19)

7,1(0,11)

alebo Fisherovho
Exaktné testy)

79

10,8 (0,18)

9,5 (0,44)

9,1(037)

Akékolvek iné

subezné Poznamky
expozicie/Gpravy
Vek, kedykolvek Adekvatne
udené, vojenské /pozitivny

vzdeldvanie a
fyzicka aktivita

Vv praci.
Mitvo
narodené deti
aumrtia
dojciatdo 1
roka - % (p-
hodnota z
Fisherov

Presné testy)

23

3,6(022)

1,8(0,47)

2,0(061)
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Tabulka 13 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u [udi: plodnost muzov, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie c)

Informécie o
stadii

4.Fejezetal.
2005. Madarsko.
Prieckova studia.

5. Jurewicz etal.

2014 aRadwan et al.

2016. Polsko.
Prie¢kova 3tudia.

90

Populécia

611 po sebe

nasledujticich muzov

kaukazského
povodu v
reprodukénom veku
z kliniky pre
problémy s
neplodnostou.

344 muzov vo veku
<45 rokov, ktori v
rokoch 2008-2011
navstevovali kliniky
pre liecbu
neplodnosti v Lodzi
v Polsku na
diagnostické ucely.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Vlastné hlasenie

Modifikovatelné faktory
Zivotného stylu, medzi
ktorymi bolo aj
pouzivanie mobilného
telefénu, hodnotené
pomocou dotaznika
vyplneného samotnymi
Gcastnikmi.

Kategéria alebo trovefi expozicie

Dlzka drzania (v mesiacoch),
dizka pobytu v pohotovostnej
polohe vo vzdialenosti menej
ako 50 cm od pacienta (v
hodinach) a dizka

denného prenosu (v
minutach).

Doba trvania ejakuldcie
(mesiace)

Dlzka dennej pohotovosti (h)

Trvanie denného
prenosu (min)

Doba vystavenia v dosledku
pouzivania mobilnych telefénov,
hodnotené v rokoch.

Zdravotny vysledok
a meranie

Kvalita ejakulatu.
Pouzili sa
parametricky t-test a
Pearsonove korelatné
testy.

Kvalita spermii
(referencné hodnoty
WHO 1999
referenéné hodnoty) a
fragmentacia DNA. Na
postidenie asociacie
boli pouzité
viacnasobné linedrne
regresie.

Objem
Koncentracia
Pohyblivost
Atypické

Abnormality hlaviciek
spermii

Abnormality kr¢ku
spermii

Abnormality chvosta
spermii

Index fragmentéacie DNA

Objem (ml),
korelécia, p-
hodnota

-0,02,0,64

0,05,0,42

-0,01,0,84

Koeficient pre
pouzivanie
mobilného
telefénu, 0-

5 rokov (p-
hodnota)

1,16 (ref)

3,03 (ref)
60,77 (ref)
45,73 (ref.)

32,42 (ref)

12,04 (ref)

2,02 (ref)

2,52 (ref)

0Odhad rizika (95 % ClI)

Koncentrécia

(min/ml) Celkova
pohyblivost (%)
-0,01,091 -0,08,0,14
-0,01,0,39 -0,03,0,64
0,04,0,84 -0,07,0,16

Koeficient pre Koeficient pre

p
telefonu, 6- telefénu, 11-25
10 rokov (p- rokov (p-
hodnota) hodnota)

-0,06 (0,32) -0,01(0,84)
0,29 (0,22) 0,42(0,13)
-4,13(0,30) -11,27(0,01)
4,44 (0,42) 19,00 (0,01)
2,28 (0,69) 17,58(0,01)
-0,25 (0,86) 0,12 (0,94)
-0,01(0,96) -0,02 (0,93)
0,01 (0,97) 0,20 (0,22)

Celkovy pocet
spermii
(mil./ejakulat)

-0,01,0.81

-0,05,041

0,03,0,58

Akékolvek iné stibezné

expozicie/Gpravy Poznamky

Expozicia v praci niektorym chemickym Nedostatocné
pesticidom, ropnym produktom,
Celkovy pocet rozpustadlam, olovu a nitrozaminom,
pohyblivych konzumacia tabaku.
spermii
(mil./ejakulat)
Mnoho neanalyzovanych
-0,03,053 confounderov
-0,07,0,22
0,00,0,54
Adekvatny/p
Pouzivanie mobilného telefénu dlhsie ozitimy

ako 10 rokov znizilo percentuélny
podi e | pohyblivych spermii



Vplyv 5G na zdravie

Tabulka 13 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: plodnost muzZov, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie d)

Informécie o
studii

6. Yildirim et al., 2015.

Turecko,
2013-2014. Krizova
prieckova tudia.

7. Zilberlicht et
al., 2015. Izrael,
2011-2012.

Prerezova $tudia.

Populécia

1031 zdravych muzov z
andrologického oddelenia
urologického Ustavu
(Univerzita Turgut Ozal)

80 muzskych pacientov
na vysetreni neplodnosti
v oddeleni plodnosti a
IVF v Carmel Medical
Centre.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Pouzivanie mobilnych
telefénov (850-1800
MHz) a

bezdrétového internetu
(2400 MHz), hodnotené
pomocou anonymného
dotaznika.

Vlastné tdaje

Denné navyky pri pouzivani

mobilného telefonu
hodnotené na zéklade
dotaznika vyplneného
pacientmi.

Kategdria alebo uroven
expozicie

Dizka denného pouzivania
mobilného telefénu, zvyky

pri

noseni mobilného telefonu,
dizka pouzivania bezdrétového

internetu

a typ pouzivania internetu.

Doba pouzivania mobilného

telefénu (h)

Zvyky pri noseni mobilného
telefénu

<05
0,52

>2

Vrecko na nohaviciach

Kabelka

Vrecko na bundu

Doba pouzivania
bezdrétového internetu
(h)

VyuZivanie internetu

Kabel

Bezdrétové

Kazdodenné névyky pri pouzivani

mobilného telefonu.

Celkovy denny ¢as hovorenia

(£1h/>1h)

Rozpravanie pocas nabijania

zariadenia (Ano/Nie)

Zdravotné vysledky a meranie

Parametre spermii. Pearsonove
korela¢né

, Studentov t-test (dvojstranny) a
jednosmerna analyza rozptylu
(ANOVA).

Jednosmerna analyza rozptylu, p-
hodnota

Jednosmerna analyza rozptylu, p-
hodnota

Jednosmerna analyza rozptylu, p-
hodnota

Studentov t-test, p-hodnota

Kvalita spermii bola hodnotena na zéklade
Styroch parametrov: objemu, koncentracie,
pohyblivosti a morfoldgie. Premenné, ktoré
boli $tatisticky vyznamné v univaria¢nej
analyze, boli zahrnuté do multivariacnej
logistickej regresnej

. OR boli vypocitané s 95 % intervalom
spolahlivosti (Cl).

Objem

0,194

29141
29+1,19

3,01+145

0,973

29+137
3,08+14

3,02+1,38

043

299+14
2,81+132
2,99 +1,36
0,064
292+1,25

298+143

P-hodnota
asociacie
koncentracie
spermii,
abnormalnych
vs. normalna

0,040

0,020

Celkovy pocet
spermii (mil.)

0,074

423163
39,2163

37,8+16,1

0,256

39,1311
45+316

40,3 £27

0,093

43+33
41,8 £282
37,4294
0,054
42+323

38,8+296

OR (95 % CI)

pre abnormalnu
koncentréciu spermii
koncentraciu

Neuvédza sa

4,13(1,28-13,3)

Odhad rizika

Pocet spermii s

Celkovy pocet progresivnou
pohyblivych pohy
spermii (mil.)
(mil.)

0,05 0,083
61,1+606 47,5 +508
54,6 + 50,6 42,5 42,1
53,859 41,6 £51,2
0,168 0,538

56,5 + 60,1 43,8+ 51
63 +486 49,6 + 414
53,6 +49,1 41,9411
0,032 0,033
61,7 + 60,2 48,2 + 53,7
56,2 +57,5 43 +42,1
53,8575 41,8 496
0,009 0,018
62,7 61,3 48,9 +50,3
53,6 +55.2 41,1477
p-hodnota

ns.

0,018

Morfolégia

0,909

2819
2,57 +1,76

2,74+1,72

0,034

2,72 +181
3,18 +247

2,43+138

0,305

2,73 +1,84
2,65+1,75
2,73+1,85
0,182

2,82+1,72

2,67 +1,88

Akékolvek
dalsie subezné
expozicie/uprav

y

Poznamky

Nedostatocna
Nezohladnené
confounders
Fajcenie, vek, Adekvétny /
oblast bydliska, pozitivny

povolanie, pocet
deti, roky
vzdelania.
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Tabulka 13 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: plodnost muzZov, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie e)

Informécie o Stadii

8. Al-Bayyari, 2017.
Jordansko, 2015-2016.

prie¢na observacna stadia.

9. Shietal., 2018.

Cina, 2015-2016. Prieckové

studia.

10. Blay et al., 2020.
Ghana. 2004-2015.
Prerezova studia.

92

Populacia

159 muzov navstevujlcich
kliniky liecby neplodnosti v
severnych, strednych a juznych
guvernoratoch v Jordansku.

328 muzov vo veku <65 rokov, ktori

navstivili kliniky na analyzu spermii.

80 muzov vo veku 21-62
rokov, vybranych z kliniky
asistovanej reprodukcie v
Akkre, Ghana.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Denné navyky pri pouzivani
mobilného telefénu hodnotené na
zéklade rozhovorov s pouzitim
Struktdrovaného dotaznika.

Pouzivanie mobilného telefénu
bolo hodnotené pomocou
dotaznika zaloZzeného na vlastnom
hlaseni.

Zivotny $tyl hodnoteny pomocou
struktdrovaného dotaznika.

Kategéria alebo uroveri expozicie

Doba hovorov cez mobilny telefon.

Zvyk nosit telefon v nohaviciach.

Pouzivanie mobilnych telefénov a miesta
ich bezného nosenia na tele.

Zdravotné vysledky a meranie

Kvalita spermii. Na postidenie vzajomného vztahu boli
pouzité Pearsonov chi-kvadrat test (v2) a Fisherov exaktny
test.

Koncentrécia spermii (hrani¢na hodnota 20 mil./ml)
Objem (hrani¢na hodnota 3 ml)

Viskozita (normélna vs. abnormélna)

Doba ztekutenia (hrani¢na hodnota 20 min)
Pohyblivost spermii (%)

Morfoldgia spermii (%)

SA, vitalita spermii, test akrozomovej reakcie (AR) a
index fragmentacie DNA spermii (DFI). Na analyzu moznej
nelinedrne suvislosti.

Objem
Koncentracia
TSC

Motilita

T™C

Vitalita

DFI

AR

Parametre kvality spermii. Na overenie vztahu medzi
premennymi bol pouzity nezavisly Studentov t-test a
Pearsonov chi-kvadrat test.

Objem
pH

Aktivna pohyblivost (%)

Pomala pohyblivost (%)

Odhad rizika

Celkovy denny ¢as
hovorenia (<1 h/def
vs.

>1h/dei), p-hodnota

0,494
0,457
0,556
0,534
ns.

ns.

Dizka pouzivania
mobilného telefénu vo
vrecku nohavic
(hodiny/der)

ns.
ns.

ns.

ns.

ns.

ns.

ns.

ns.

Miesto ulozenia
mobilného
telefénu (boéné
vrecko vs. iné
miesto), p-hodnota
0,884

0,741

0,002

0,269

Akékolvek dalsie

stibeZné expozicie/Upravy

V3etci z kliniky pre lie¢bu neplodnosti

BMI, faj¢enie a konzumécia alkoholu,
spanok, denny prijem tekutin, tyzdenny
prijem masa, frekvencia Sportovania,
nosenie mobilu v nohaviciach, vek,
dlzka abstinencie

V3etko z kliniky pre lie¢bu neplodnosti

V3eobecné charakteristiky, anamnéza,
najma poruchy imunitného systému,
fajciarske navyky.

Zvy3end aktivita a Zivotaschopnost spojend
s mobilnym telefénom v bo¢nom vrecku

Poznamky

Nedostatocna

Nedostatocny

Nedostatocné
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Pomalé pohyblivost (%) 0,486 Vsetko z kliniky pre liecbu neplodnosti
Zivotaschopnost (%) 0,009
Pocet (x106/ml) 0,109

Tabulka 14 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: epidemiologické kohortové studie plodnosti muzov (450-6000 MHz) (a)

Typ expozicie a metéda R G . 728 TS Akékolvek iné
. ategoria alebo Uroven ravotné vysle Tbe¥nd
hodnotenia 8 Y Y 0Odhad rizika (95 % Cl) subezné

d ) Poznamky
expozicie a meranie expozicie/Upravy

Informacie o studii Populacia

11.Zhang et al., 2016. 794 (2013), 666 Pouzivanie mobilnych Pocet vlastnenych mobilnych Parametre spermii. Na Vek, dizka
Cina, 2013- (2014)a telefénov, zistené telefénov, pritomnost funkcie globalne vyhodnotenie abstinencie, index
2015. Kohortova $tudia 568 (2015) prostrednictvom 3G, dizka pouzivania mobilného udajov o pouzivani telesnej hmotnosti
MARHCS mladych muzov vo veku dotaznika. telefénu, poloha, v akej nosia mobilnych telefénov a (BMI), faj¢enie a
< 18 rokov, mobilny telefén, denné dizka, parametrov ejakulatu za konzumacia
vysokoskolski pocas ktorej je mobilny telefén vsetky tri roky bol pouzity alkoholu, ako aj
Studenti, zapojeni do zapnuty (v blizkosti tela do 50 linearny regresny model konzumacia koly,
studie o cm), denny cas straveny na so zmiesanymi efektmi kavy a vyprazanych
reprodukénom zdravi internete alebo mesacny jedal Adekvétne/p
muzov medzi datovy prevédzkovy tok cez ozitivne
vysokoskolskymi mobilné siete a denny ¢as Spermies
%tuc}entmi v Cchung- stra'v.en)? hovorenim cez Koncentracia spermii progres.ivno}U
¢ching (MARHCS). mobilny (mil./ml), koeficient zo Celkovy pocet spermii :)o!:);bll(lvofs.h.)u
za posledné tri mesiace. ie$anéh: . - mil.), koeficient
p Objem (ml), koeficient z zr‘mlesanlel N Jelu (95 (m'.")j ko’elflcuent z zo zmiesaného
modelu so zmiesanymi efektového
% Cl), é
efektmi (95 % C1), p- ol p- efektovéhomodelu (95 oy (95 96 C1)
hodnota % Cl), p- 4
hodnota 4 p-
hodnota hodnota
Doba pouzivania mobilného -2,19(-4,39,0,06), -2,90(-6,91,1,27), -4,87 (-9,27,-0,27), -0,77 (-2,71,1,22),
telefonu (h) 0,056 0,170 0,038 0,445
Vyuzitie internetu cez mobilnu 0,42(-0,71,1,56), 0472 -2,74(-4,53,-0,91), -2,75 (-4,76,-0,69), 0,51(-0,29,1,32),
siet (h, 2013) 0,004 0,009 0213
Mesacny objem ddt (GB, 2014~ -1,47 (-2,74,-0,19), -1,65 (-4,04, 0,80), -3,22(-5,85,-0,52), 0,19(-1,08, 1,48),
2015) 0,025 0,185 0,020 0,770
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Tabulka 14 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: epidemiologické kohortové studie plodnosti muzov (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Informécie o
stadii

12. Lewis et al,,
2017. USA. 2004-
2015.
Longitudinélne
kohortova studia.

94

Populécia

384 (M); 18-56
rokov; Muzi
vybraniz

klinika plodnosti v
Boston,
Massachusetts,

zapisanych do
Zivotné prostredie a
Reprodukény

Studia o zdravi (EARTH).

Typ expozicie a
metéda
hodnotenia

Mobilné telefony
radiovych frekvencii
; Samostatné
hlasené

vystavenie
mobilného telefénu.

Kategéria alebo troven
expozicie

Pouzivanie, trvanie (bez
pouzivanie, <2 h/den, 24
hod./def, >4 hod./den),
sltchadla alebo nausnik
pouzivania (H/E, N H/E),
a umiestnenie v

ktoré mobilné

telefon bol prenasany
(vrecko na nohaviciach,
opasok,

vrecko, iné).

Kategdria pouZzitia
(hodin/den) a pouzivanie
ndhlavnej stipravy

alebo slichadiel.

Nepouzivanie

<2 h/den, HE
<2 h/den, N H/E
>2 h/den, H/E

>2 h/def, N H/E

Zdravotné vysledky a
meranie

Pohyblivost spermii, celkové

pocet spermii, celkovy

pocet pohyblivych spermii,

morfolégia spermii.
Bolo pouZzité prisne
Krugerovo bodovanie
kritéria

klasifikovat muzov ako
s normalnym alebo
pod normalom

morfolégia slepymi
analytikmi spermii.
Linearne modely so
zmiesanymi efektmi
s

nahodny subjekt
ucinky.

Absolutne Absolutne
rozdiely [B rozdiely [B

(95 % CI)], (95 % CI)], Celkovy
Objem ej; pohyblivost

0 (ref) 0 (ref)

0,74 (0,08-1,41)
0,40 (-0,06-0,86)
0,29 (-0,43-1,01)

-0,12(-0,93-0,68)

13,05 (1,57-24,53)
4,47 (-3,53-12,46)
3,06 (-9,39-15,50)

4,10(-9,72-17,93)

Odhad rizika (95 % interval spolahlivosti)

Relativne

rozdiely [exp(B) (95
%

Cl)], Celkovo

pocet spermii

1,00 (ref)

1,60 (1,04-2,46)
1,09 (0,80-1,47)
1,14(0,71-1,82)

1,47 (0,87-2,47)

Relativne
rozdiely [exp(B)
(95 %

Cl)], Spermie
koncentracia

1,00 (ref.)

1,24(0,81-1,89)
0,99 (0,74-1,33)
1,03 (0,65-1,63)

1,52(0,91-2,53)

[exp(B) (95 %
CI), Celkom

pohyblivé spermie
pocet

1,00 (ref)

2/43(1,17-5,07)
1,39(0,83-2,31)
1,44 (0,65-3,20)

1,89 (0,78-4,58)

rozdiely [exp(B)
(95%
Cl)], Normalne

spermie
morfolégia

1,00 (ref)

0,94 (0,68-1,31)
0,97 (0,77-1,22)
0,84 (0,59-1,20)

0,83 (0,56-1,23)

Akékolvek
dal3ie
spoluexpozicie/
Upravy

Poznamky

Vseobecné Adekvatne/
charakteristika

, zdravotny

pozitivne

historia,
najma
poruch

imunitny
systém,
fajcenie

névyky.
Vsetko z
Kliniky pre
liecbu
neplodnosti
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Tabulka 15 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické pripadovo-kontrolné studie (450-6000 MHz) (a)

Informéacie
o studii

13.Tanetal.,
2014.

Singapur.
november 2010
a februar

2011. Pripadova
kontrolna $tudia

14.

Mahmoudabad i et
al., 2015.

Iran. Pred rokom
2015. Pripadovo-
kontrolna stddia

Populécia

Zeny s ohrozenim

potratv5.az

10. tyzden tehotenstva pozorované
na pohotovostnej klinike KK

Zeny a deti

Nemocnica (KKH) v Singapure.

(F). Priemerny vek pripadov a

kontrolnych skupin bol 30,2, resp. 30,7.

Do studie bolo zaradenych 292 Zien,
ktoré podstupili nevysvetlitelny
spontanny potrat v < 14. tyzdni
tehotenstva, a 308 zodpovedajticich
tehotnych Zien v > 14. tyzdni
tehotenstva. U¢astnicky boli
vybranych z 10 nemocnic v Teheréne.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Potencialne modifikovatelné
faktory Zivotného stylu boli
posudzované osobne
rozhovor s pripadmi a
kontrolna skupina, vykonané pri
v Case naboru. Mobilné
vyuzivanie telefénu a pocitaca
bolo kvantifikované ako pocet
hodin

dennej spotreby na zaklade
posledny tyzden.

Na zber tidajov o pouzivani mobilnych
telefénov pocas tehotenstva bol
vyplneny formular.

Kategéria alebo urovei expozicie

Expozicia vysokofrekvenénému ziareniu
elektromagnetické polia mobilnych
telefonicky a televiziou. Vacsie

dizky pouzivania mobilného telefénu alebo
pouzivanie pocitaca bolo spojené

s vy$sim rizikom ohrozenia

potrat, s vztahom dévka-odozva

Pouzivanie mobilného telefonu
0az <1 hodina
=1 az <2 hodiny
=2 hodiny

Pouzivanie pocitaca

0az <1 hodina
=1 az <4 hodiny
= 4 hodiny

Priemerna dizka hovorov za den,
umiestnenie mobilnych telefénov, ked'sa
nepouzivali, pouzivanie hands-free
zariadeni, pouzivanie telefénov na iné
ucely, 3pecifickd miera absorpcie (SAR)
uvadzana vyrobcom a priemerna
efektivna hodnota SAR (priemerna dizka
hovorov

za defl X SAR).

Suvislost spontannych potratov s efektivnou
SAR (3pecifickou absorpénou rychlostou)

Doba telefonovania za der*
(minuty) Priemer + SD

Pouzivanie hands-free** n (%)

Umiestnenie telefénov, ked'sa

nepouzivaju** n (%)

Pouzivanie telefénu na iné tcely **n (%)

Efektivna hodnota SAR* Priemer + SD

Zdravotny vysledok a meranie

Suvislost medzi potencialnym Zivotnym stylom

rizikové faktory (pouzivanie mobilného telefénu a

aohrozené potraty: vysledky

upravena logistické regresna analyza.
Multivariacnd analyza s Upravou na vetky
rusivych faktorov a gesta¢ného veku.

Spontanne potraty. Na vypocet OR a 95 % Cl bol
pouzity logisticky regresny model; na posudenie

asocidcie bol pouzity *T-test, ** chi-kvadratovy test

alebo Fisherov exaktny test.

Odhad rizika (95 % Cl)

Upravené sance
pomeru (95 %
Interval
interval):

1
2,94(1,32-6,53)

6,32(2,71-14,75)

1
2,66 (1,16-6,09)

6,03 (2,82-12,88)

OR (95 % ClI) P (dvojstranny)

1,11(1,07-1,16)

<0,001

0,09

<0,001

<0,001

<0,001

Akékolvek iné stibezné expozicie/upravy

Vek matky, vek otca, dizka tehotenstva

vek, etnicita, vyska, hmotnost, pravidelnost
menstrua¢ného cyklu, typu byvania,
vzdelanie, predchddzajlce zdravotné problémy/
tehotenské/gynekologické/psychiatrické
anamnéza, sicasné a minulé faj¢enie

fajcenie, vystavenie pasivnemu

cigaretovému dymu v domacnosti, sti¢asnej a
minulé konzumécii alkoholu, sicasnej a
minuld konzumécia kofeinu, vnimana

urovne stresu, prijem DHA a najnovsie
pouzivanie antikoncepcie

Stres nie je povazovany za confounder

Efektivna SAR, vek matky, vek otca, anamnéza
potratov a rodinné vztahy

Zmiesavé faktory tykajuce sa zivotného Stylu neboli

analyzované

Poznamky

Adekvatne/

pozitivne

Adekvatne
Ipozitivny
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Tabulka 16 — Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (a)

Akékolvek iné stibezné

Typ expozicie a metéda

Zdravotny vysledok a

Informaécie o Studiu Populacia posudzovania Kategdria alebo uroven expozicie TR 0Odhad rizika (95 % Cl) expozicie/tpravy Poznamky
15. Col Araz et al., 500 matiek zambulancie, Vyutzitie televizie, pocitaca a mobilnych Pouzivanie mobilného telefénu, Pérodna hmotnost a predcasny Sociodemografické informacie, hmotnost Adekvatne
2013. Turecko, 2009. oddelenie pediatrie, Univerzita v telefonov pocas tehotenstva hodnotené pouzivanie pocitaca (uzivatelky vs. porod. PouZili sa chi-kvadratovy matky, vyska, prirastok hmotnosti, /pozitivne
Prerezova studia. Gaziantepe. prostrednictvom dotaznika vyplneného neuzivatelky). test, t-test pre nezavislé vzorky konzumacia tabaku a alkoholu pocas

samotnymi respondentkami aORa 95 % Cl z logistickej tehotenstva, anamnéza ochoreni,
regresnej analyzy. dodrziavanie nabozenského postu pocas
tehotenstva, konzumacia ¢aju, mlieka a
jogurtu, tyzden pérodu a pérodna hmotnost
ostatnych deti, ak nejaké su.
Pérod pred Tyzdeii pérodu,
37. tyzdia, X* (p- P;';'““"" Tyzden pérodu,
hodnota) = p-hodnota
Pouzivanie mobilného telefénu 5,584 (<0,018) <0,005
% 2 2
Pouzivatel 387419
Nepouzivatel 392+16
Doba pouzivania mobilného telefénu
<1 hod./deft 376422
>1 hodina/def 388+138
Pouzivaniepocitaca 4,510 (<0,034)
Z ,
Pouzivatel 385+18
Nepouzivatel 389+18
Doba pouzivania mobilného telefénu
<1h/den Neuvédza sa
1 h/den
>1h/den Neuvédza sa
16. Zarei S. et al., 2015. Matky 35 zdravych deti Rozne zdroje elektromagnetickych poli Priemerné denna dizka hovorov (z Problémy s recou u potomkov. Vek, podiel pribuzenskych Nedostato¢né
Irdn. 2014. (kontrolna skupina) a 77 deti vo (ako RF-EMF, tak aj ELF), napriklad mobilného telefénu) bola priblizne P-hodnota mensia ako 0,05 bola manzelstiev, faj¢enie, zubna
Prerezova étudia. veku 3-5 rokov s mobilné telefony, zakladiové stanice 20 minat. DIzka hovorov, histéria povazovana za signifikantnu. anamnéza zubnych réntgenovych snimok,
diagnostikovanymi poruchami mobilnych sieti, Wi-Fi, bezdrétové pouzivania mobilného telefénu priemerny pocet tehotenstiev
redi (F). telefény, notebooky a elektrické (pocet mesiacov pouzivania), Problémy s
vedenia. Vlastné hodnotenie vystavenia priemerné dlzka dennych hovorov, reéou, P-
réznym zdrojom elektromagnetickych pouzivanie bezdrétovych telefonov hodnota
poli. a pouzivanie CRT pocas asociacie
tehotenstva. meranie
doba hovoru 0,002
histéria mobilného telefonu 0,003
pouzivania
priemerna dfzka denného NS.
hovoru pocas tehotenstva
pouzivanie bezdrétového telefénu 0,528
pouzivanie CRT 0,990
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Tabulka 16 — Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické prierezové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Informécie o Studii

17.Abad et al.,
2016. Iran, 2009.
Prerezova $tudia.

18 Luetal.2017.

Japonsko. 2012-2014.

Prerezova studia na
zaklade kohortnych
udajov.

Populécia

413 tehotnych Zien (vo
veku 18-35 rokov) z
teheranskeho regionu.
Informacie o reprodukcii
boli ziskané z lekarskych
zaznamov vedenych v
nemocniciach, kde
ucastnicky porodili.

461 parov matka a dieta (M a
F). Udaje zo $tddie Japan
Environment and Children’s
Study (JECS) a doplnkovej
stadie JECS v Kumamoto.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Expozicia EMF (rozsah 27 MHz -

3 GHz) v prostredi bola
hodnotena pomocou NARDA
pri vchodovych dverach ich
domovov trikrat pocas
tehotenstva (1,

2, 3). Ostatné informacie boli
prostrednictvom

zistené
osobného rozhovoru.

Rédiofrekvencie mobilnych
telefénov; Vlastné hodnotenie
expozicie na zaklade
dotaznikov vyplnenych
samotnymi tcastnikmi, ktoré
obsahovali informécie o
pouzivani mobilného telefonu
matkou pocas tehotenstva. V
tejto studii bola pouzita
skratena verzia Skaly
sebahodnotenia zavislosti od
textovych sprav (STDS) na
postdenie

Zzévislosti na textovych
spravach.

Kategéria alebo trover expozicie

Vystavenie EMF v prostredi.

Sluzby digitalneho rozhlasového a
televizneho vysielania v strednej
frekvencii 650 MHz

Sluzby mobilnej komunikacie 1,5
GHz

Wi-Fi pristup a MISC v centralnej
frekvencii 2,45 GHz

Denné doba pouzivania mobilného
telefénu, umiestnenie telefénu pocas
dna a v noci a stav napajania
(zapnuty/vypnuty) mobilného
telefénu pocas spanku. Na uréenie
nadmerného pouzivania mobilného
telefénu sa poutzila hranica 15 bodov
pre skore nadmerného pouzivania v
STDS.

Denné pouzivanie mobilného telefénu

Zdravotny vysledok a
meranie

Potrat (spontanny potrat, nizka
pérodna hmotnost, pred¢asny
porod

aintrauterinnd smrt plodu). T-test
pre nezavislé vzorky.

Pérodnéa hmotnost a zdravotny
stav novorodenca (porodna vyska,
obvod hlavy pri narodeni, obvod
hrudnika pri narodeni, sp6sob
porodu, tyzdne tehotenstva,
hmotnost placenty, nizka

pérodna hmotnost), nudzova
preprava novorodenca a
predcasny porod; bola pouzita
linearna regresna analyza.

Bezni pouzivatelia

Nadmerni pouzivatelia mobilnych
telefonov

Odhad rizika (95 % Cl)

Potrat, p-hodnota z t-testu

Upraveny OR (95 % Cl),
nudzova preprava

. . . novorodenca

B8 (95 % Cl) pre porodnu preprava
hmotnost

0 (ref.) 1,00 (ref)

66,46 (-114,46 —-18,46) 7,93 (1,40-44,85)

Upraveny OR
(95%Cl),
predéasny
pérod

1,00 (ref.)

0,67 (0,09-4,97)

Akékolvek iné stibezné

expozicie/tpravy Poznamky
Nedostatocné
Vek matky, vyska pri narodeni, Nedostatoéné

BMI matky pred tehotenstvom,
vek matky, obvod hlavy pri
narodeni, prvorodicka, faj¢cenie
matky.
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Tabulka 17 — Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické kohortové studie (450-6000 MHz) (a)

T - 6d Akakolvek
L. Yp expozicie a metoda L. . . L . Thad
Informécie o hodnotenia Kategéria alebo uroven Zdravotny vysledok " stbezna .

ameranie Odhad rizika (95 % Cl) expozicia/Gprav Poznamky

a
Upravy

19. Mjgen et al., 541593 porodov (M Otcovska Uroven expozicie Vrodené chyby, Kalendar Adekvatny/
2006. Norsko. aF). Udaje o vietkych povolania pridelené od odbornikov. celkovy pocet CNS rok, miesto negativny
1976-1995. zaregistrované narodenia  zaradené do kategdrie a roku narodenia a

Kohortova studia. v rokoch 1976 pravdepodobne nie muskuloskeletalne Groven
a1995v vystaveny”, defekty koncatin a vietky vzdelania.
Norsko z »moznych kategorii
Jvystavenych vystaveny” a kombinované, predc¢asné
Register spravdepodobne porod, nizka pérodna
Norsko; vystaveny”, hmotnost, pomer pohlavi
norsky odrazajuci a perinatalne
vieobecny pravdepodobnost umrtnosti. Relativna
expozicie expozicie RFR. rizikd pre kazdé

s¢itania ludu obsahuja
udaje o

povolania kodované

Odborna komisia
vyhodnotené

expozicii voci

kategoria vystavenia
boli vypocitané podla

odhad pomerov 3anci (OR) s

podla vysokofrekvenénému 95% Predcasny porod Nizka pérodna Véasné mitve Neskoré mitve
Siareniu hmotnost narodenie narodenie
v severskych oblasti v intervaly spolahlivosti pérodu (<37 hmotnost (medzi 16 (po28 Akykolvek porod
Klasifikacia rozne (Cl) z logistického tyzdiiov) - ALEBO (<250049) - a 28 tyzdiiov) tyzdiov) - ALEBO muzské pohlavie - vada- OR
Povolania. povolania. regresné modely. (95 % CI) OR (95%Cl) -OR(95%Cl) (95 % Cl) OR (95 % CI) (95 % CI)
Pravdepodobne nebol 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref) 1,00 (ref)
vystaveny
Pravdepodobne vystaveny 0,99(0,96-1,02) 1,03 (0,98-1,07) 1,01(091-1,12) 1,01 (0,92-1,11) 1,01 (1,00-1,03) 0,98(0,94-1,02)
Dravidanadahnn st iand
N - - 1,Us (1,U3—1,13) 1,U3 (U, 94-1,13) U958 \V,/9-1,22) 1,U9 \U,89-1,49) U9 (U9/-1,U2) U,94 (U80-1,U1)
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Tabulka 17 — Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické kohortové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Informécie o Studii

20.Divan etal.,

2008 a Divan et
al. 2011. Dansko.

Deti narodené

v rokoch 1997 az

2002. Kohortova studia.

Populécia

41 541 deti (F

a M). Matky
a zivonarodenych

deti

tvoria 2 pevné
kohorty. Zdravotny
zdravotny stav

posudené v 7.

rok veku s vyuzitim
internetovy
Dotaznik.

Typ expozicie a
metéda
hodnotenia

Mobilny telefén a

bezdrotovy telefon
pouZzitie,
posudzované
prostrednictvom
styroch

telefon

rozhovory.

Kategdria alebo uroven

expozicie

Pouzivanie mobilnych telefénov
medzi

deti, medzi matkami
pocas tehotenstva

(pouzivanie mobilného telefénu
matkou

telefénom pocas

tehotenstvo, pouzivanie ruk
bezplatné vybavenie pocas

tehotenstve (podiel
¢asu) a umiestnenie
telefon, ked nie je v

poufzitie (kabelka alebo oblecenie

vrecku) a u deti

stcasné pouzivanie mobilnych
ainych bezdrétovych
telefonov.

Iba prenatdlna expozicia

Iba popérodnd expozicia

Prenatdina aj

postnatdlna expozicia

Pred pérodom: Pocet vyslovenych
slov
za den

23

44

Pred pérodom: Podiel
&asu, pocas ktorého bol zapnuty

<50

50-99

Vplyv 5G na zdravie

Zdravotny vysledok
a meranie

Kognitivne/jazykové

Vyvoj
oneskorenia, motorické

vyvojové oneskorenia

a behavioralne
posudzovania problémov
s vyuzitim ,metédy silnych
stranok”

atazkosti

dotaznika”.

Pomer 3anci a

95%Clz

upraveny logisticky
regresnych modelov.

Oneskorenie
kognitivneho a
jazykového vyvojav 6
rokoch

mesiacov
Upraveny OR
(95 % CI)

1,00 (ref.)

1,000,714

0,8(0,4-13)

1,00 (ref)
1,1(0,6-1,9)

0,9 (0,5-1,6)

Oneskorenie
motorického vyvojav
6 rokoch

mesiacov
Upraveny OR
(95 % CI)

1,12(0,97-1,30)

1,06 (0,92-1,23)

1,25(1,07-
1,47)

1,00 (ref.)

0,8(0,5-1,0)

0,6 (0,3-1,0)

1,00 (ref)
1,3(08-27)

1,1(06-18)

Odhad rizika (95 % Cl)

Oneskorenie
kognitivneho a
jazykového vyvoja vo
veku 18 rokov

mesiacov
Upraveny OR
(95 % CI)

1,00 (ref.)

0,9(0,6-1,3)

0,9(0,5-1,6)

1,00 (ref)
1,2(0,7-23)

1,2(05-2.2)

Onesl

Celkové skére
behavioralnych

motorického vyvoja
vo veku 18 rokov

mesiace-
Upraveny OR
(95 % Cl)

1,21 (1,05-
1,40)

1,02(0,89-1,18)

1,49 (1,28~
1,74)

1,00 (ref.)

0,7(0,5-1,0

1,2(0,8-1,8)

1,00 (ref))
1,1(0,7-1,8)

1,2(0,8-2,0)

problémov vo
veku 7 rokov

roky-
Upraveny OR
(95 % Cl)

1,58 (1,29-
1,93

1,18(0,96-1,45)

1,80 (1,45~
2.23)

1,00 (ref.)
1,33(0,99-1,79)

1,51(1,02-
2,22)

1,00 (ref))
0,62(0,35-1,11)

0,93 (0,58-1,48)

Akékolvek iné stibezné
vystavenie/Upravy

Upravené podla pohlavia

dietata, kombinované
socialno-pracovné

stav, vek matky

pri narodeni, gestacny
veku a
poérodnd hmotnost, dieta

starostlivost mimo domova
vo veku 18 mesiacov.

Poznamky

Adekvatne/

Negativny

Vystavenie

pred narodenim—
a, to a

mensi

stupen,

po pérode
—bolo
stvisiace

s

behaviordine
tazkosti

také ako
problémy s
emdciami a
hyperaktivitou

okolo
vek skoly
vstup.
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100 1,0(0,5-2,0) 1,1(06-20) 1,5(0,7-3,0) 13(08-23) 1,09(0,70-1,70)
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Vplyv 5G na zdravie

Tabulka 17 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické kohortové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie c)

Informécie o Studii

21. Guxens et al.,
2013. Holandsko.

2003-2004

zapisanie; 2008
Hodnotenie zroku 2009
behavioralne

problémy; 2010-2011
retrospektivna
vystavenie

postdenie. Studia
zakorenené v

na zaklade populacie
prospektivne narodenie
kohortova studia.

Populécia

8266 tehotnych
Zeny, 2618

deti (Fa M).

Tehotné zeny

zapisani pocas ich

prvé prenatélna navsteva
poérodnickej starostlivosti

poskytovatel. Prenatalne
vyhodnotené pouzivanie
telefonu

retrospektivne s

postou alebo cez internet
dotaznik na

deti v 7. ro¢niku,

a problémy s spravanim

deti hodnotené u deti v 5.

roku.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Mobilné telefony a

pouzivanie bezdrétovych
telefénov

pocas tehotenstva. Samostatny
postidena expozicia

z dotaznika.

Vzhladom na Gvod

Universal Mobile
Telekomunikécie

Technoldgia systému v

Holandskom v

zaciatkom roka 2004,
pouzivanie mobilnych telefénov
ocakavali sa spravy

takmer vylucne technolégia
globalneho systému
mobilnych komunikacii (GSM)
900/1800

Kategéria alebo trover expozicie

Castost pouzivania mobilnych
telefénov
hovory boli nastavené na 75 %

pocet volani pre tych

uvadzajlice pouzivanie

bezplatné vybavenie ,menej ako
Jpolovica pripadov”, na 25 % v pripade
ti, ktori uvadzaju, Ze ju vyuzivaju

viac ako polovica hovorov”,

ana 0 u tych, ktori uvadzaju

pouzivat ho ,takmer vzdy"”.

Prenatdlna frekvencia telefonickych

telefondtov
Ziadna
<1/den
1-4/den
>5/den
Prenatdina frekvencia

hovorovzbezdrétového telefénu

Ziadne
<1/den
1-4/den

>5/den

Zdravotny vysledok a
meranie

Celkové
spravanie

(emocionalne

priznaky,

problémy s spravanim,
hyperaktivita/neaktivita
problémy s pozornostou,
vztahy s rovesnikmi
problémy a pasivne

socialne spravanie)
uvadza

zékladna skola
uciteliaa

matky pouzivajlice
dotaznik silnych
stranok a tazkosti (SDQ)

Problémy s celkovym
spravanim deti
hlasené ugitelmi,

vo veku 5 rokov. g;upraveny model -
- (95% Celkové spréavanie
Pomer $ancia 95 % a
. dietata hlasené
interval L
spolahlivosti z ucitefom
neupravenych a problémov,
upravené logistické Upraveny model
regresné modely. -OR95 % Cl)
1,00 (ref) 1,00 (ref)
2,09 (0,95 -4,62) 2,12(0,95-4,74)

1,53 (0,69 -3,42) 1,58 (0,69 - 3,60)

1,88(0,82-4,34) 2,04 (0,86 - 4,80)

1,00 (ref) 1,00 (ref)

0,89 (0,57 -1,39) 1,19(0,74-1,92)
0,76 (0,48 - 1,22) 1,07 (0,65 - 1,76)
0,50 (0,23 -1,09) 0,61(0,27 -1,35)

Odhad rizika (95 % Cl)

Celkové spravanie
dietata hlasené
matkou
problémy,

Neupravené
model - OR (95 %
qn

1,00 (ref)
0,95 (0,39 -2,29)
0,78(0,32-1,92)

0,77 (0,29 - 2,06)

1,00 (ref)
0,27 (0,15 - 0,50)
0,55 (0,32 -0,96)

0,40 (0,15 -1,07)

Celkové spravanie
dietata podla
matky

problémy,
Upraveny model
-OR

1,00 (ref)
0,89 (0,36 - 2,20)
0,73(0,28-1,85)

0,75 (0,27 - 2,09)

1,00 (ref)
0,35 (0,18 -0,67)
0,73 (0,41 -1,33)

0,43(0,15-1,21)

Akékolvek iné stibezné

expozicie/pravy Poznémky
Vek matky, matka Adekvatny/
vzdelanostna droven, negativne

materska krajina

porod, pocet pérodov,
materinské pred
tehotenskej hmotnosti a
vyska, matka

faj¢enie, materska
pasivne fajéenie pri

domov, materské

spotreba alkoholu

pocas tehotenstva,
tehotenska kohortové
stvisiaca Uzkost a izkost a
depresia matky pocas
tehotenstva, adresy deti v ¢ase
narodenia ako

indikator socioekonomického

pozicia.
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Tabulka 17 — Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické kohortové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie d)

Informécie o Studii

22.Choi etal., 2017.
Juzné Kérea. 2006

2016. Multicentricka
prospektivna kohorta
stadia (matky

a detské

Zdravie Zivotného prostredia
(Studia MOCEH).

102

Populacia

1198 matiek a dojciat
parov (MaF).

Utastnici boli
zaradeny v <20 tyzdioch
tehotenstvo.

Typ expozicie a metéda
hodnotenia

Zdroje expozicie RFR,

vratane mobilného telefénu,
televizie,

radio, praca na

internet a mobil

telefonne zakladnové stanice.
Vlastné hodnotenie vystavenia
z dotaznika

tykajlica sa priemernej
frekvencie volania (<2, 3—

5a >6-krat/den) a

priemerna dizka hovoru (< 3,
3-10,10-30 a =30

min/den) pocas

tehotenstva.

Kategéria alebo trover expozicie

Casty pouzivatel definovany ako volajuci
frekvencia > 6-krat denne alebo

dizka hovorov >30 mindt denne.
Kategorie podla priemerného indexu
¢as (min/den)

Priemernd dizka telefonovania (min/dery)

<3
3-10
10-30
>30

P pre trend

Priemernd dlzka hovorov (min/deri)

<3
3-10
10-30
>30

P pre trend

Zdravotny vysledok a
meranie

MDI: Dusevné
index vyvoja,

PDI: Psychomotorické
rozvoja.

Vsetko

0,50 (0,30-0,83)

1,00 (ref)

0,85(0,60-1,19)

0,63 (0,37-1,08)

086

Vietky
0,47 (0,24-0,94)

1,00 (ref)

0,77 (0,49-1,23)

0,64(0,32-1,29)

0,54

Odhad rizika (95 % Cl)

Nizka hladina olova v
krvi matky podas
tehotenstva (<

75 %)

0,71(042-1,21)

1,00 (ref)

0,86 (0,57-1,28)

0,76 (0,43-1,34)

048

OR (95 % Cl) pre znizenie MDI (6-36 mesiacov)

Vysoka hladina
olova v krvi matky

poéas
tehotenstva

(<75%) p-interakcia
0 (0-Inf) 0,02

1,00 (ref)

2,11 (0,67-6,68)

0 (0-Inf)

0,05

OR (95 % Cl) pri nizkej hodnote PDI (6-36 mesiacov)

Nizka hladina olova v
krvi matky

pocas

tehotenstva (<

75%)

0,41(0,19-0,92)

1,00 (ref))

0,81(0,49-1,35)

0,73 (0,36-1,48)

0,26

Vysoka hladina
olova v krvi matky

pocas

tehotenstva

(<75%) p-interakcia
0,45 (0,23-0,89) 044

1,00 (ref)

1,10(0,69-1,76)

1,56 (0,74-3,26)

0,008

Akékolvek iné stibezné
expozicie/Gpravy

Expozicia pri praci
na niektord chemikaliu

pesticidy, ropa,
rozpustadla, olovo a
nitrozaminy, tabak
spotreba.

Hladina olova v krvi matky ako
hlavny confounding faktor

Poznamky

Neprimerana



Vplyv 5G na zdravie

Tabulka 17 — Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické kohortové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie e)

Druh expozicie a metéda Zdravotny vysledok a Akékolvek iné stibezné Komentar

Informécie o $tudii Populécia [ Kategéria alebo uroven expozicie - Odhad rizika (95 % Cl) vystavenie/upravy

23. Papadopoulou et 45 389 parov matka-dieta (M a 2), Frekvencia pouzivania mobilného Frekvencia telefonovania cez mobilny telefén: ,zriedka/nikdy” Jazykové, komunikacné a Rizikon Pocet porodov, vek matky, Adekvatne
al., 2017. Nérsko, 1999 ucastnicky studie MoBa, zaradené v telefénu matkami v ranom stadiu (ziadne pouzivanie), ,niekolkokrat tyzdenne” (nizka), ,denne” motorické zru¢nosti dietata vo zlozitosti viet vzdelanie a rok porodu. /negativny
—2008. Nérska kohortova polovici tehotenstva. Informacie tehotenstva, zistena (strednad) a ,viac ako hodinu denne” (vysoka). veku 3 rokov (45389 vo veku 3
studia matiek a deti (MoBa). ziskané prostrednictvom prostrednictvom dotaznika pary matka-dieta) a 5 rokov (17 rokov -
dotaznikov. vyplneného v 17.a% tyzdni 310 parov matka-dieta). upraveny
tehotenstva. Upraveny OR a 95 % interval OR (95 %
spolahlivosti z logistickej regresie cl)
na odhad suvislosti.
Pouzivanie mobilného telefénu matkou v ranom stddiu tehotenstva
Nepouzivanie 1 (ref)
0,83(0,77,
Akékolvek pouzivanie 089)
0,87 (0,81,
Nizka 0,94)
0,78(0,72,
Stredna 0,84)
0,71 (0,62,
Vysokd 0,81)
P pre trend <0,001
24. Sudan et al., 2018. 3089 parov matka-dieta Pouzivanie mobilného telefénu Frekvencia telefonovania: ,zriedka/nikdy” (Zziadne pouzivanie), Kognitivny vykon u deti vo veku 5 Pohlavie dietata, vek dietata, IQ Adekvatne
Dénsko 1996-2002, zUcastnujucich sa na Danskej narodnej matkou pocas tehotenstva, Jniekolkokrat tyzdenne” (nizka), ,denne” (stredna) a ,viac ako rokov. Linedrna regresia na vypocet matky, vek matky, pocet Inejasné
Spanielsko 2003-2008, Juzna kohorte narodenych deti (DNBC) (n = hodnotené pocas tehotenstva (ES hodinu denne” (vysokd). V kohortédch DNBC, ABCD a INMA priemernych rozdielov (MD) a 95 % predchédzajucich pérodov,
Kérea 2006-2011. Udaje z 3 1209), Spanielskom projekte zivotného aKO) alebo 7 rokov po narodeni zodpovedala nulova expozicia nepouzivaniu mobilného intervalov spolahlivosti (Cl). anamnéza psychickej tiesne u matky,
kohort novorodencov, ktoré prostredia a detstva (INMA) (n = 1383) (DK). telefénu, nizka expozicia <1 hovoru/den, stredna expozicia 2- vzdelanie matky, vzdelanie otca,
su sti¢astou projektu a Korejskej studii o zdravi matiek a deti 3 hovorov/den a vysoka expozicia =4 hovorov/den. V kohorte faj¢enie pocas tehotenstva,
.Generalized EMF Research v sUvislosti so Zivotnym prostredim MOCEH zodpovedala nulové expozicia nepouzivaniu konzumécia alkoholu pocas
using Novel Methods” (MOCEH) (n =497). mobilného telefénu, nizka expozicia <2 hovorov/den, stredna tehotenstva a BMI matky pred
(GERONiMO). expozicia 3-5 hovorov/der a vysoka expozicia Vseobecné Verbalne tehotenstvom
=6 hovorov/den. kognitivne poznévanie Neverbalne
schopnosti ’ kognitivne
4 Upraveny schopnosti,
Upraveny OR (95 % upraveny OR
OR (95 % ) (95%
a cl)
Pouzivanie mobilného telefénu matkou v ranom stddiu tehotenstva
0,78 (- 142 0,72 (-0,85,
Nepouzivanie 0,76,2,33) 1,12,3,96) 2,28)
Nizka 1 (ref) 1 (ref) 1 (ref)
0,11 (-
081 -0,23(-1,29, -0,12(-1,60,
PN 0,83) 1,35)
Stredna 1.03)
-041 (- -042 (- -0,85(-2,23,
Vysokd 1,54,0,73) 1,73,0,89) 0,53)
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Tabulka 17 — Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: vplyvy na vyvoj, epidemiologické kohortové studie (450-6000 MHz) (pokracovanie f)

Informécie o Studii

25.Tsarna et al., 2019.
Daénsko 1996-2002,
Spanielsko 2003-2008, Juzna
Kérea 2006-2011. Udaje z 3
kohort narodenych deti,
sucast projektu Generalized
EMF Research using Novel
Methods (GERoNiMO).

26. Boileau et al., 2020.
Francuzsko, deti narodené v
rokoch 2014-2017.
Prospektivna, longitudinélna,
multicentricka observa¢na
kohortova studia (kohorta
NéHaVi)

104

Populacia

55 507 parov matka-dieta
(zeny a deti) zapojenych do
Dénskej narodnej kohorty
novorodencov (DNBC),
Spanielskeho projektu
+Environment and Childhood”
(INMA) a korejskej studie o
vplyve Zivotného prostredia
na zdravie matiek a deti
(MOCEH).

1378 parov matka-dieta (M a
2).

Dotazniky vyplnené pocas
osobnych rozhovorov v
popoérodnom obdobi pocas
pobytu na pérodnickom
oddeleni a zdravotné zéznamy
dietata a rodicov.

Typ expozicie a metéda

hodnotenia

Pouzivanie mobilnych telefénov
pocas tehotenstva.

Bolo poutzité retrospektivne
hodnotenie expozicie (DNBC a
ABCD) alebo prospektivne
hodnotenie expozicie (INMA a
MOCEH)

Pouzivanie mobilnych telefénov
pocas tehotenstva.

Bolo pouZzité retrospektivne
hodnotenie expozicie (DNBC a
ABCD) alebo prospektivne
hodnotenie expozicie (INMA a
MOCEH)

Kategdria alebo uroven
expozicie

Expozicia bola klasifikovana do
4 kategorii (Ziadna, nizka,
stredna a vysokd) na zaklade
dennej frekvencie
telefonovania pocas
tehotenstva.

Ziadne

Nizka

Stredny
Vysoka
P pre trend

Doba pouzivania telefénu
zaznamenana v mindtach za
den.

Doba strdvend pri telefone
(min/deri)

0-5

Zdravotny vysledok a
meranie

Pred¢asny/po termine porod, Predcasny porod -

rast plodu (mala alebo velka upraveny OR (95

velkost pre gestacny vek). % C.l.)

Modifikované Waldove, x2 a

Fischerove exaktné testy.

Vypocitané upravené odhady

Specifické pre kohortu boli

meta-analyzované pomocou

modelov s ndhodnymi efektmi.
0,96 (0,86-1,07)
1,00 (ref)
1,12(0,97-1,28)
1,28 (0,87-1,88)
0,003

Rast plodu, hodnoteny
pomocou personalizovaného
skére AUDIPOG (obmedzenie
rastu pri narodeni, definované
skére AUDIPOG < 10. percentil
pri narodeni)

skore AUDIPOG
skére < 10.
percentil -
upraveny OR
(95 % interval
spolahlivosti)

1,00 (ref))
0,98 (0,58-1,65)
1,68 (0,99-2,82)

1,54 (1,03-
2,31)

Pérod po termine
- Upraveny OR (95

% interval

Odhad rizika (95 % Cl)

(95%Cl)

spolahlivosti)

0,98 (0,89-1,07) 0,94 (0,86-1,03)
1,00 (ref) 1,00 (ref)

0,85 (0,75-0,97) 1,03 (0,88-1,21)
0,98(0,83-1,16) 0,94 (0,78-1,13)
0,863 0,872
P-hodnota

0,9423

0,0508

0,0374

Narodenie SGA
- upraveny OR

Narodenie LGA

- upraveny OR
(95%Cl)

0,98 (0,92-1,04)
1,00 (ref)

0,97 (0,89-1,05)
0,93 (0,83-1,04)
0,488

Akékolvek iné stibezné
vystavenie/upravy

Vek matky pri narodeni
dietata (prirodzeny
spline termin s 3
stupfiami volnosti),
pocet pérodov, aktivne
a pasivne fajéenie pocas
tehotenstva, konzumacia
alkoholu pocas
tehotenstva,

index telesnej
hmotnosti pred
tehotenstvom.

Stres nepovazovany za
zmiesavajuci faktor

Premenné
socioprofesionalnej
kategérie matky, ktoré
mozu ovplyvnit cas
straveny pri teleféne,
fajcenie, konzuméciu
alkoholu, anamnézu
cukrovky alebo
vysokého krvného tlaku,
gesta¢nu cukrovku,
gestacnu hypertenziu a
potencialne confounding
faktory.

Poznamky

Adekvétne/ne
jednoznacné

Adekvatne/p

ozitivne
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Tabulka 18 (suhrnné tabulky 12-17) — Zozbierané Udaje pre epidemiologické studie o vplyvoch na reprodukciu a vyvoj (FR1: 450-6000
MHz)

Celkovy pocet Stadii
Adekvatne Stadie

Celkom*
adekvatne
stadii

Pozitivne Sporné Studie Negativne
studie studie

Typ Studie Pozorovany ucinok

Reproduk¢na schopnost

- muzska Zhorsenie kvality spermii
plodnost

Potrat 2 2

Predc¢asny/po termine p6rod,

Vplyv na vyvoj matky a rast plodu; o 5 5 .

Elets chromozémové anomalie
Jazyk/komunikacia/
problémy s spravanim/kognitivne 4 2 2
problémy
*Niektoré Studie zahffaju viac ako jeden vysledok.
ZHRNUTIE STUDII Z ZiSKANYCH UDAJOV  EPIDEMIOLOGICKEHO EPIDEMIOLOGICKE

STUDIIi OVPLYVOCH NA REPRODUKCNU SCHOPNOST A VYVOJ (FR1: 450 az 6000 MHz) (Tabulka 18)

Epidemiologické dokazy o moznych suvislostiach medzi vystavenim RF-EMF a vplyvmi na reprodukciu a vyvoj pochadzaju zo studii
rozneho dizajnu, ktoré hodnotili cely rad zdrojov vystavenia: populdcie zahfnali ludi vystavenych v pracovnom prostredi, ludi
vystavenych zdrojom vo vSeobecnom prostredi, napr. rddiovymi zdkladriovymi stanicami, a ludi vystavenych pouzivanim bezdrétovych
(mobilnych a bezsnurovych) telefénov.

V kapitole 4 (Obmedzenia) tohto dokumentu su rozoberané vieobecné metodické otazky suvisiace s hodnotenim jednotlivych Studii.
Celkovy pocet epidemiologickych studii vybranych pre tento prehlad tykajuci sa FR1 bol 26. Po dal3ej dokladnej analyze tychto 26
poévodnych ¢lankov sa 16 studii ukazalo ako vhodnych na zaklade posudenia expozicie, velkosti vzorky a primeranosti analyz
confounding faktorov.

V 16 vhodnych S3tudidch sa analyzoval pokles kvality spermii, riziko potratu, predcasny/pocasny poérod, rast plodu,
jazykové/komunika¢né/behaviordlne/kognitivne problémy z hladiska moznej suvislosti s expoziciou RF-EMF suvisiacou s pouzivanim
mobilného telefénu alebo s environmentélnou/pracovnou expoziciou emisiam z radiovych zékladrovych stanic. S odvolanim sa na cisla
uvedené v prislusnych abstraktach a tabulkach je suvislost roznych nepriaznivych Gcinkov s expoziciou RF-EMF nasledovna:

Zhorsenie kvality spermii: zo 6 relevantnych studii tykajucich sa tohto vysledku vietky preukazali pozitivnu suvislost s vystavenim RF-EMF
(Ref:2,3,5,7,11,12).

Potrat: obe z 2 adekvatnych studii tykajucich sa tohto vysledku preukazali pozitivnu suvislost s expoziciou RF-EMF (Ref: 13, 14).
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Predcasny/po termine pérod, rast plodu: z 8 adekvatnych studii tykajucich sa tychto vysledkov 2 preukazali pozitivnu suvislost s expoziciou
RF-EMF (Ref: 15, 26), 2 nejednoznaénu suvislost (Ref: 24, 25), zatial ¢co 4
boli negativne (Ref: 19, 20, 21, 23).

Jazykové/komunikacné/behaviordlne/kognitivne problémy: zo 4 adekvétnych $tudii 2 preukdzali nejednoznaéné dékazy o suvislosti s
expoziciou RF-EMF (Ref: 20, 24) a 2 boli negativne (Ref: 21, 23).

Mézeme vyvodit nasledujici zaver:

FR1: 450 az 6000 MHz:

Existuju dostato¢né dokazy o nepriaznivych Gc¢inkoch na plodnost u muzov. Existuju
obmedzené dbkazy o nepriaznivych u¢inkoch na plodnost u zZien.

Existuju obmedzené dokazy o nepriaznivych Gcinkoch na tehotné Zeny a ich potomkov vo vietkych skimanych vyvojovych
ukazovateloch.

4.2.2 Vplyvy na reprodukciu/vyvoj v epidemiologickych $tudiach: Studie hodnotiace vplyvy RF v
vyssom frekvenénom rozsahu (FR2: 24 az 100 GHz, MMW) na zdravie.

Po vyhladani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 2834 ¢lankov. Po odstraneni duplicit

(9) a po vyluceni irelevantnych ¢ldnkov (2785) na zdklade ndzvov a abstraktov zostalo 40 ¢lankov. Na zdklade preverenia plnych textov
bolo dalej vylucenych 12 clankov, takze pocet publikovanych clankov s frekvenciami vhodnymi na zaradenie do tejto kvalitativnej
syntézy bol 28, ¢o zodpoveda 26 studiam. Boli publikované dva clanky, ktoré uvadzali informécie o tej istej studii (obr. 14).

V tejto faze sa vykonal aj vyber na zklade frekvencného rozsahu: 28 ¢lankov/26 studii sa tykalo expozicii patriacich do rozsahu FR1 a 2 sa
tykali aj FR2. Tieto ¢lanky uvadzali expozicie vhodné pre FR1 aj FR2, takze sa nezapocitavaju do celkového poctu zahrnutych studii; su
uvedené dvakrat, raz v kazdom frekvenc¢nom rozsahu s prislusnym vysledkom.
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Records identified through
database searching

Obrazok 14 — Schéma postupu. Epidemiologické studie o vplyvoch na reprodukciu/vyvoj FR2
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PLODNOST MUZOV

Prerezové studie (tabulka 19 a, b)
1. Basteetal., 2008.

Noérsko. 2002-2004. Pripadovo-kontrolna studia, expozicia v pracovnom prostredi.

Autori vykonali prierezovu $tudiu medzi vojakmi zamestnanymi v Kralovskom nérskom namornictve, ktora zahinala informacie o praci v
blizkosti zariadeni vyzarujucich vysokofrekvencné elektromagnetické polia, o jednoro¢nej neplodnosti, detoch a pohlavi potomkov. Zo
10 497 respondentov pracovalo 22 % v blizkosti vysokofrekven¢nych antén v ,vysokej” alebo ,velmi vysokej” miere. Neplodnost sa
vyznamne zvysovala spolu so zvysSujucou sa vlastnou uvédzanou expoziciou vysokofrekvenénym elektromagnetickym poliam. V
logistickej regresii bol pomer sanci (OR) pre neplodnost u tych, ktori pracovali blizsie ako 10 m od vysokofrekven¢nych antén vo ,velmi
vysokom” rozsahu v porovnani s tymi, ktori neuvadzali pracu v blizkosti vysokofrekvencnych antén, 1,86 (95 % interval spolahlivosti (Cl):
1,46-2,37), upraveny o vek, fajcenie, konzumaciu alkoholu a vystavenie organickym rozpustadlam, zvéraniu a olovu. Podobny upraveny
OR pre osoby vystavené ,vysokému”, ,strednej” a ,nizkej” miere bol 1,93 (95 % Cl: 1,55-2,40), 1,52 (95 % Cl: 1,25-1,84) a 1,39 (95 % CI:
1,15-1,68)

. Vo vietkych vekovych skupinach boli zaznamenané vyznamné linedrne trendy s vy$Sou prevalenciou nedobrovolnej bezdetnosti pri
vyssej samohlasenej expozicii vysokofrekvencnym poliam. Stupen expozicie vysokofrekvenénému Ziareniu a pocet deti vsak neboli
asociované. Pri samohldsenej expozicii vysokofrekvenénym anténam aj komunika¢nym zariadeniam boli zaznamenané vyznamné
linearne trendy s niz$im pomerom chlapcov k dievcatam pri narodeni, ak otec uvadzal vyssi stupen expozicie vysokofrekvenénému
elektromagnetickému polu.

Komentdr: Uroven expozicie uvddzand samotnymi ucastnikmi. Vyssia miera expozicie RF-EMF suvisi s neplodnostou a nizsim
pomerom chlapcov k dievéatam pri narodeni.

2. Mollerlekken a Moen, 2008.
Norsko. 2002. Pripadova kontrolna $tudia, expozicia v pracovnom prostredi.

Cielom tejto Studie bolo preskimat vztah medzi pracovnikmi vystavenymi pdsobeniu elektromagnetickych poli a ich reprodukénym
zdravim. Udaje sme ziskali prostrednictvom dotaznika v ramci prierezovej $tudie medzi prisludnikmi namornictva, pricom miera
odpovedi dosiahla 63 % (n = 1487). Respondenti boli osloveni s otdzkami tykajicimi sa expozicie, Zivotného Stylu, reprodukéného
zdravia, predchdadzajucich ochoreni, prace a vzdelania. Skupina odbornikov zaradila pracovné kategoérie suvisiace s expoziciou
elektromagnetickym poliam do prislusnych skupin. Pracovné kategodrie ,telekomunikécie”, ,elektronika” a ,radar/sonar” sme zaradili
medzi kategdrie vystavené elektromagnetickym poliam. Logistickd regresia upravend o vek, faj¢enie, vojenské vzdelanie a fyzickd
aktivitu pri praci ukazala zvysené riziko neplodnosti v kategorii telekomunikacie (odds ratio (OR) < 1,72, 95 % interval spolahlivosti 1,04-
2,85) a v kategérii radar/sonar (OR < 2,28, 95 % interval spolahlivosti 1,27-4,09). Skupina pracujucich v elektronike nevykazovala zvysené
riziko. Tato Studia poukazuje na mozny vztah medzi vystavenim vysokofrekvenénym poliam pocas prace s vysokofrekvenénym
zariadenim a radarom a zniZzenou plodnostou. Vysledky je viak potrebné interpretovat s opatrnostou.

Komentdr: Vlastné hldsenie o expozicii. Mozné zvysené riziko neplodnosti u operdtorov telekomunikacnych a
radarovych/sonarovych zariadeni.
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Tabulka 19 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: plodnost muzov, epidemiologické pripadovo-kontrolné stidie (24-100 GHz)(a)

Informécie Populacia Typ expozicie a metéda Kategériajaleboltiraven expozicle Zdravotné vysledky a Odhad rizika (95 % C) Akékolvek iné stibezné Poznémky
o studii hodnotenia meranie expozicie/upravy
1.Basteetal, 9925 sucasni a byvali Vysokofrekven¢né antény, Expozicia vysokofrekvenénému neplodnosti. Pomery $anci a Neplodnost. Pomery $anci a Adekvatne/
2008. Norsko. muzski zamestnanci v armade komunikécia elektromagnetické polia: praca 95 % interval spolahlivosti na zaklade 95 % Cl z upraveného Pozitivne
upravenych tdajov
2002-2004. v Kralovskom nérskom vybavenie, radar. Vlastné menej ako 10 m od logistické regresné modely; logistické regresné modely; pre muzski neplodnost
Pripadovo-kontrolna namornictve, definované hodnotenie expozicie pri vysokofrekvencnych antén, praca Mantel-Haenszelov test Test linearneho Mantel-Haenszelov test
Studia podla zoznamu .vojensk')'/ch praci 5? Yekové ) ) men/ej ako 3 m od kom.unikavér.\ého linedrneho trendu. Celkova neplodnost - trendu (Mantel- linedrneho trendu.
povolani (M); priemerny vek 49 kategérie posudzované podla a praca vo vzdialenosti mensej ako
rokov. <5m od radaru, Haenszelove
dotaznik zaslany postou. 5m od radaru. OR (95 % CI) Stvorcovy)
Vek <29
Nevystaveny
Nizka 1,00 (ref) 0,001
Niektoré 0,87 (0,25-2,99)
Vysokd 2,13(0,64-7,06)
Velmi vysoka 1,11 (0,20-6,00)
Vek 30-39 5,09(1,59-16,30)
Nevystaveny
Nizka 1,00 (ref) 0,005
Niektoré 1,46 (0,99-2,15)
Vysokd 1,32(0,87-2,02)
Velmi vysoka 1,79 (1,14-2,82)
Vek 40-49 1,91(1,19-3,07)
Nevystaveny
Nizka 1,00 (ref) 0,002
Niektoré 1,22(0,87-1,71)
Vysokd 1,24(0,87-1,79)
Velmi vysokd 1,59 (1,05-2,41)
Vek >50 1,50(0,95-2,35)
Nevystaveny
Nizka 1,00 (ref.) 0,001
Niektoré 1,11(0,84-1,46)
Vysokd 1,58 (1,20-2,09)
Velmi vysokd 1,39 (0,98-1,97)
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Tabulka 19 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u ludi: plodnost muzov, epidemiologické pripadovo-kontrolné studie (24-100 GHz) (pokracovanie b)

Informécie o s Zdravotny vysledok Akékolvek iné stibezné
hodnotenie Odhad rizika (95 % CI) expozicie/dpravy Poznamky

Stadii Populécia e a meranie

2. Mgllerlgkken 2265 (M) Expozicia v rédmci vykonu  Pracovnici v oblasti Neplodnost, biologické Vek, faj¢enie v minulosti, Adekvatne/
etal., 2008. zamestn anci, ktori v povolania spésobena radarov/sonarov, deti, anomalie, vojenské vzdelanie a fyzicka Pozitivne pre
No6rsko. 2002. tom case sluzili v vojenskymi telekomunikécii, elektroniky chromozémové chyby, namaha pri praci. muzska
Pripadovo- namornictve, vojaci aj komunikaénymi ainych povolani predcasné porody a neplodnosti a
kontrolna studia. civilisti. Priemerny vek zariadeniami. (nevystaveni). mftvo narodené deti vyvojovych
36 rokov, rozpétie 20— Informacie o alebo umrtia dojciat. parametrov u
62. pracovnej anamnéze Vyskyt vysledkov podla potomkov
ziskané skupiny vystavenia (%);
prostrednictvom Chi2 alebo Fisherove
dotaznika zaslaného exaktné testy na
postou. Odborna posudenie vyznamnosti Deti s anomaliami
skupina stanovila rozdielov medzi alebo Predéasne Mftvo narodené
pracovné skupinami. Narodenie ch 6 " ymi jené deti deti a umrtia
stvisiace sexpoziciou biologickych deti :°Lu‘htam' =% (p- - % (p-hodnota doj¢iat do 1 roka
elektromagnetickému ) % (p-hodnota z c:‘zno| abz testov z testov Chi2 -
polu. Neplodnost - % testov Chi2) Fislhe:oevl:,o alebo % (p-
(p-hodnota z ! Fisherovho hodnota z
X exaktného Kinah Fist t
testov Chi2) testov) testov) presnych testov)
Iné povolania (nevystav..ena 86 620 35 79 23
skupina)
Pracovnici v oblasti
radarov/sonarov 17,5 (<0,01) 70,4 (0,10) 7,1(0,11) 9,1(0,37) 2,0(0,61)
(radar)
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Tabulka 20 (suhrnné tabulky 19 a, b) - Zozbierané tdaje pre epidemiologické studie o vplyvoch na reprodukciu a vyvoj (FR2: 24-100
GHz).

Celkovy pocet studii*

Adekvatne Stadie

. o Celkovy pocet Pozitivne Negativne Nejednoznacné
Typ Studie Pozorovany Gcinok adekvatnych vysledky vysledky vysledky
studii

Reprodukcia - muz Pokles kvality spermii
plodnost kvality 2 2

Deti: pred¢asny porod;

Vyvojové parametre chromozémove

anomalie 1 1

Epidemiologické dokazy o moznych suvislostiach medzi expoziciou RF-EMF a vplyvmi na reprodukciu/vyvoj pochadzaju zo studii
rézneho dizajnu, ktoré hodnotili cely rad zdrojov expozicie. Skimané populdcie pre FR2 zahffaju fudi vystavenych expozicii v
pracovnom prostredi, najma vojenskych zamestnancov.

V kapitole 4 (Obmedzenia) tohto dokumentu st uvedené vseobecné metodické otazky suvisiace s hodnotenim jednotlivych studii.
Celkovy pocet epidemiologickych $tudii do roku 2020, vybranych pre tento prehlad tykajuci sa FR2, bol 2, pricom obe boli povazované
za adekvatne.

SUHRN ZiSKANYCH UDAJOV Z EPIDEMIOLOGICKYCH STUDIi O VPLYVOCH NA REPRODUKCNU SCHOPNOST A VYVOJ (FR2: 24-
100 GHz) (tabulka 20)

FR2 (24-100 GHz)

Dve analyzované studie o FR2 maju obmedzenia v hodnoteni expozicie, takze skuto¢né Urovne expozicie RF/EMF su neisté. Obidve
studie vsak preukazuju dostatocné dokazy o nepriaznivych ucinkoch na muzsku plodnost (Ref: 1, 2).

V jednej zo studii su uvedené obmedzené dékazy o vplyvoch na vyvoj potomkov vystavenych vojenskych pracovnikov (Ref: 2).

Vzhladom na maly pocet dostupnych adekvatnych studii a neistotu tykajucu sa posudenia expozicie vsak tieto vysledky neumozniuju
potvrdit ani vyvratit suvislost medzi expoziciou FR2 a vysledkami reprodukéného vyvoja (nemozno klasifikovat).
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4.2.3 Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat: Stadie hodnotiace vplyvy na zdravie
spbsobené vysokofrekvenénym Ziarenim (RF) v nizSom frekvenénom rozsahu (FR1: 450 az 6000
MHz), ktory zahfha aj frekvencie pouzivané v Sirokopasmovych mobilnych sietach
predchdadzajucich generdcii (1G, 2G, 3G a 4G).

Po vyhladani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 5052 ¢lankov. Po odstraneni duplicitnych

(77) a vyliceni irelevantnych ¢lankov (4886) na zaklade nazvov a abstraktov zostalo 89 ¢lankov. Na zaklade prehliadania plnych textov
bolo dalej vylt¢enych 43 ¢lankov, takze publikovanych ¢lankov s vhodnymi frekvenciami na zaradenie do tejto kvalitativnej syntézy bolo
46, ¢o zodpoveda 39 studiam. V troch pripadoch bol uverejneny viac ako jeden ¢lanok, ktory uvadzal informacie o tej istej studii pre
rézne reprodukéné/vyvojové koncové body (obr. 15).

V tejto faze sa vykonal aj vyber na zéklade frekvenéného rozsahu: zo 46 ¢lankov/39 studii vietky uvadzali expozicie v rozsahu FR1 a
Ziadna v rozsahu FR2.

Dalsi vyber bol zaloZeny na usmerneniach NTP Modified One Generation Study a OECD 443 z roku 2014 (Foster et al., 2014), ktoré su
celosvetovo uznavané ako zlaty Standard pre planovanie, vykondvanie a monitorovanie experimentalnych biologickych testov na
zvieratach (hlodavcoch) zameranych na zistenie G¢inkov na vyvojovu patolégiu, endokrinné disruptory, Zenskd reprodukciu, muzsku
reprodukciu a uc¢inky na reprodukény systém.

Névrh studie uvedeny v usmerneni pocita s minimalne 10 zvieratami na jedno pohlavie v skupine, aby sa dosiahli statisticky spolahlivé
vysledky. Na zaklade tohto predpokladu boli stidie rozdelené podlfa typu vyskumu, t. j. reprodukcia samcov, reprodukcia samic,
vyvojova patoldgia.

Pre kazdu studiu je uvedeny abstrakt spolu s tabulkami, ktoré sumarizuju najdoélezitejsie informacie; veduci expert vyhodnotil ich

primeranost na posudenie reprodukénych a vyvojovych ucinkov (primerané/neprimerané) a vyjadril celkové zhrnutie vysledkov
(pozitivne/negativne/nejednoznacné) podla kritérii opisanych v casti metodika.
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Obrdzok 15 - Schéma postupu. Reprodukéné/vyvojové ucinky u pokusnych zvierat FR1
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REPRODUKCNA TOXICITA

Samce mysi (tabulky 21, a, b)

1. Mugunthan et al., 2012.
India. Mysi. Reproduk¢na toxicita.

Mysi (n = 18) boli vystavené ultra vysokofrekvencnému ziareniu 2G, a to 48 minut denne pocas obdobia 30 az 180 dni. Intenzita
elektromagnetického pola (EMF), ktorému boli vystavené, bola merana meradlom frekvencie Ziarenia. Osemnast mysi bolo vystavenych
Ziareniu s frekvenciou 900-1900 MHz vyzarovanému mobilnym telefénom 2G a osemnast mysi tvorilo kontrolnt skupinu s placebom.
Mysi v kontrolnej skupine (n = 18) boli vystavené podobnym podmienkam bez vystavenia 2G Ziareniu. Hmotnost kazdého zvierata bola
zaznamenana pred usmrtenim. V experimentalnej skupine boli na konci 30., 60., 90., 120., 150. a 180. dna expozicie po 24 hodinach od
poslednej expozicie utratené po tri zvieratd. Rovnaky pocet kontrolnych zvierat bol utrateny v podobnom obdobi. Odobrali sme vzorky
krvi na meranie plazmatického testosterénu. Zmerali a analyzovali sme velkost, hmotnost a objem semennikov. Rezmi semennikov sme
analyzovali pod svetelnym mikroskopom na Strukturdlne zmeny. Vysledky: V skupine vystavenej 2G bola hmotnost zvierat nizsia v
prvom, druhom a $tvrtom mesiaci (hodnota p < 0,05). Priemerna hmotnost semennikov u mysi vystavenych 2G bola vyznamne znizena
vo vietkych mesiacoch okrem Stvrtého mesiaca (hodnota p < 0,05) a priemerny objem semennikov bol vyznamne znizeny v prvych troch
mesiacoch (hodnota p 0,02). Priemernd hustota semennikov na jednotku plochy bola v semennikoch vystavenych Ziareniu 2G vyznamne
nizsia (hodnota p < 0,001). Priemerny priemer semennikov bol v semennikoch vystavenych Ziareniu 2G vyznamne znizeny (hodnota p je
vysoko vyznamnd < 0,001) s vynimkou druhého mesiaca. Priemerny pocet Sertoliho buniek a Leydigovych buniek bol vyrazne znizeny u
mysi vystavenych 2G Ziareniu (hodnota p je vysoko signifikantnad <0,001). V porovnani s kontrolnou skupinou bola priemerna hladina
testosterénu v sére u mysi vystavenych 2G Ziareniu vyrazne nizsia (hodnota p 0,004). V semennikoch mysi vystavenych Zziareniu
mobilnych telefénov 2G boli zistené nasledujuce mikroskopické zmeny. 1. Intersticium sa javilo ako Siroké. 2. Sertoliho bunky a
spermatogdnie sa oddelili od bazdlnej membrény. 3. Vakuoldrna degenerdcia a deskvamdcia semennikového epitelu. Vacsina
periférnych kandlikov vykazovala zastavenie dozrievania v spermatogenéze. Semenové kanéliky dosiahli skore 8 az 9 podla Johnsonovho
skore testikularnej biopsie. Chronicka expozicia ultra vysokofrekvenénému Ziareniu vyzarovanému z 2G mobilného telefonu méoze
sposobit mikroskopické zmeny v semenovych kanalikoch, znizenie poctu Sertoliho a Leydigovych buniek a znizenud hladinu testosterénu
v sére. DIhodobé pouzivanie mobilnych telefénov méze sposobit muzskd neplodnost.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

2. Shahinetal, 2014,
India. Svajciarske mysi (M). Reprodukéna toxicita.

Dvanasttyzdriové mysi boli vystavené netermickému nizkofrekvenénému mikrovinnému Zziareniu s frekvenciou 2,45 GHz (CW 2-krat
denne po dobu 30 dni, hustota vykonu = 0,029812 mW/cm2 a SAR = 0,018 W/kg). Bol vykonany test poctu a Zivotaschopnosti spermii a
boli spracované vitélne organy na ucely studia réznych parametrov stresu. Na stanovenie testosterénu sa pouzila plazma a na test 3b
HSD semenniky. V semennikoch sa tiez vykonala imunohistochémia 3b HSD a syntdzy oxidu dusnatého (i-NOS). Zistili sme, ze oziarenie
mikrovinami vyvolalo vyznamny pokles poctu a Zivotaschopnosti spermii spolu s poklesom priemeru semennikovych kanalikov a
degeneraciou semennikovych kandlikov. V skupine mysi vystavenych Ziareniu bolo tiez zaznamenané zniZenie aktivity 3b HSD v
semennikoch a hladin testosteronu v plazme. V skupine mysi oziarenych mikrovinami bola pozorovana zvysenda expresia i-NOS v
semennikoch. Tieto nepriaznivé Gcinky na reprodukciu dalej naznacuju, ze chronickd expozicia neionizujicemu mikrovinnému Ziareniu
moze viest k neplodnosti prostrednictvom mechanizmu sprostredkovaného volnymi radikalmi.

Komentdr: Primerané/pozitivne.
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3. Zhuetal,2015.
USA. Mys3i ICR (samce, SPF). Reproduk¢na toxicita.

Dospelé samce mysi ICR boli vystavené pésobeniu radiovych frekvenénych poli (RF) s nepretrzitou vinou o frekvencii 900 MHz. Po 7-
driovej karanténe boli zvierata odvazené (20 + 2 g) a ndhodne rozdelené do troch samostatnych skupin po 10 mysi na rozne typy
oziarenia. a. Radiové frekvenéné pole s nepretrzitou vinou o frekvencii 900 MHz a intenzite 1,6 mW/cm?, 4 hodiny denne pocas 15 dni. b.
Simulovana expozicia bez prenosu RF (kontrolné mysi). c. Akutna davka 2 Gy gama ziarenia (GR, pozitivne kontroly). Na konci expozicie
bola kazdd my$ umiestnena do klietky s 3 dospelymi panenskymi samicami na parenie. Po 7 diioch bola kazda samcie my$ premiestnend
do novej klietky a sparovana s druhou skupinou 3 samic. Tento proces sa opakoval celkovo 4 po sebe iduce tyzdne. Samce mysi
vystavené simulovanej expozicii a samce mysi vystavené akutnemu oziareniu 2 Gy (GR) boli zaobchadzané podobne a pouzité ako
neexponované a pozitivne kontroly. Vetky samice boli usmrtené v 18. dni gravidity a predpokladaného parenia a obsah ich maternic bol
vysetreny. Celkové pozorovania pocas 4 tyzdrov parenia naznacili, Ze neexponované samice mysi sparené s samcami mysi vystavenymi
RF nevykazovali Ziadne vyznamné rozdiely v percentudalnom podiele gravidit, celkovom pocte implantatov, zivych implantatov a
mitvych implantatov v porovnani s tymi, ktoré boli sparené s mysami vystavenymi simulovanej expozicii. Naopak, samice mysi, ktoré sa
parily s samcami vystavenymi GR, vykazovali konzistentny vzorec vyznamnych rozdielov v uvedenych ukazovateloch v kazdom z
vietkych 4 tyzdnov parenia. Udaje teda naznacovali absenciu mutagénneho potencialu vystavenia RF v pohlavnych bunkach samcov
mysi.

Komentdr: Primerané/negativne.

4. Pandey akol., 2017.
India. Svajciarske mysi (M). Reprodukéna toxicita.

Svajciarske albinske mys3i boli vystavené RFR (900 MHz) po dobu 4 a 8 hodin denne pocas 35 dni. Jedna skupina zvierat bola po uplynuti
expozicného obdobia utratend, zatial ¢o ostatné boli chované dalSich 35 dni po ukonceni expozicie. Expozicia RFR spdsobila
depolarizaciu mitochondridlnych membran, ¢o viedlo k destabilizacii bunkovej redoxnej homeostazy. U zvierat vystavenych RFR bolo
zaznamenané Statisticky vyznamné zvysenie indexu poskodenia v pohlavnych bunkach a defektov hlavok spermii. Odhad podtypov
pohlavnych buniek v semennikoch mysi pomocou prietokovej cytometrie odhalil 2,5-ndsobné zvy3enie populdcie spermatogénii so
zna¢nym poklesom spermatid. Zistilo sa takmer Stvornasobné znizenie obratu spermatogénii na spermatidy (1C:2C) a trojnasobné
znizenie obratu primérnych spermatocytov na spermatidy (1C:4C), ¢o naznacuje zastavenie v premeiotickom $tadiu spermatogenézy, ¢o
viedlo k strate postmeiotickych pohlavnych buniek zrejmej z histologie semennikov a nizkeho poctu spermii u zvierat vystavenych RFR.
Boli tiez pozorované histologické zmeny, ako je odlupovanie nezrelych pohlavnych buniek do limenu semennikov, vycerpanie epitelu a
zastavenie dozrievania. Vsetky tieto zmeny sa vSak po obdobi po expozicii v r6znej miere zotavili, o naznacuje, ze nepriaznivé ucinky
RFR na pohlavné bunky mysi su Skodlivé, ale reverzibilné. Zaverom mozno konstatovat, ze oxidacny stres vyvolany expoziciou RFR
sposobuje poskodenie DNA v pohlavnych bunkach, ¢o meni priebeh bunkového cyklu a vedie k nizkej koncentracii spermii u mysi.

Komentar: primerané/pozitivne.

5. Pandeyetal, 2018.
India. Svajciarske mysi (M). Reprodukéna toxicita.

V tejto Studii sa skimal vplyv radiovych frekvencii (RFR) typu globélneho systému mobilnej komunikacie (GSM) s frekvenciou 900 MHz a
suplementécie melatoninom na vyvoj pohlavnych buniek pocas spermatogenézy. Svajéiarske albinske mysi boli rozdelené do $tyroch
skupin. Jedna skupina bola vystavena RFR dvakrat denne po dobu 3 hodin pocas 35 dni a druha skupina bola vystavena rovnakému
oziareniu, ale s melatoninom (N-acetyl-5-metoxytryptamin) (MEL; 5 mg/kg telesnej hmotnosti/den). Dve dalsie skupiny dostavali iba MEL
alebo neboli vystavené Ziadnemu oziareniu. Hodnotili sa abnormality hldvok spermii, celkovy pocet spermii, biochemické stanovenie
lipidovych peroxidov, redukovaného glutationu, aktivity superoxiddismutazy a histolégia semennikov. Okrem toho sa v semennikoch
vykonalo prietokové cytometrické hodnotenie podtypov pohlavnych buniek a kometovy test. Rozsiahle poskodenie DNA v pohlavnych
bunkach zvierat vystavenych RFR spolu so zastavenim v premeiotickych stadidch spermatogenézy nakoniec viedli k nizkej koncentracii
spermii a spermif
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boli pozorované abnormality hlavy. Okrem toho biochemické testy odhalili nadmerni tvorbu volnych radikalov, ¢o viedlo k
histologickym a morfologickym zmendm v semennikoch, resp. v morfolégii pohlavnych buniek. Tieto G¢inky viak boli u zvierat
vystavenych RFR, ktorym bol podévany melatonin, oslabené alebo Uplne chybali. Z toho mozno vyvodit zaver, ze melatonin inhibuje
zastavenie premeiotickej spermatogenézy v samcich pohlavnych bunkdch vdaka svojmu antioxida¢nému potencialu a schopnosti
zlepsovat opravné drahy DNA, ¢o vedie k normalnemu poctu a morfoldgii spermii u zvierat vystavenych RFR.

Komentdr: Primerané/pozitivne (skupina liecend bez akéhokolvek doplnku melatoninu).

6. Shahinetal, 2018.
India. Svaj¢iarske mysi. Reprodukéna toxicita.

Cielom tejto studie bolo preskiimat podrobny mechanizmus apoptézy semennikov vyvolanej pésobenim volnych radikdlov a redoxnou
nerovnovéahou v désledku vystavenia mikrovinnému Ziareniu s frekvenciou 2,45 GHz, ako aj stupen zdvaznosti tohto javu v zavislosti od
dizky trvania expozicie. Dvanasttyzdiiové samce mysi boli vystavené mikrovinnému Ziareniu s frekvenciou 2,45 GHz [nepretrzita vina
(CW) s celkovou priemernou hustotou vykonu 0,0248 mW/cm2 a celkovou priemernou hodnotou SAR pre celé telo 0,0146 W/kg] po
dobu 2 hodin denne v priebehu 15, 30 a 60 dni. Hodnotili sa histolégia semennikov, hladina testosterénu v sére, ROS, NO, MDA, aktivita
antioxidac¢nych enzymov, expresia proapoptotickych proteinov (p53 a Bax), antiapoptotickych proteinov (Bcl-2 a Bcl-xL), cytochrému-c,
neaktivnej/aktivnej kaspéazy-3 a nerozstiepeného PARP-1. Zistenia naznacuju, ze expozicia mikrovinnému Ziareniu s frekvenciou 2,45 GHz
vyvolala redoxnu nerovnovahu v semennikoch, ¢o nielen vedie k zvySenej apoptéze semennikov prostrednictvom p53-dependentnej
drahy sprostredkovanej Bax-kaspazou-3, ale tiez zvysuje stupen zadvaznosti apoptdzy v zavislosti od trvania expozicie.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

Samice mysi (tabulka 22, a)

7. Guletal, 2009.
Turecko. Potkany (F). Reprodukénd toxicita.

Cielom tejto studie bolo zistit, ¢i mikroviny z mobilnych telefénov maju toxické ucinky na vajecniky potkanov. V tejto studii bolo
pouzitych 82 samic potkanich mladat vo veku 21 dni (43 v skimanej skupine a 39 v kontrolnej skupine). Tehotné potkany v skiimanej
skupine boli vystavené posobeniu mobilnych telefénov, ktoré boli umiestnené pod polypropylénovymi klietkami pocas celého obdobia
tehotenstva. V klietke sa nenachadzali Ziadne materidly, ktoré by mohli ovplyviiovat elektromagnetické polia. Mobilny telefén v
pohotovostnom rezime po dobu 11 hodin a 45 minut bol kazdych 12 hodin na 15 minat prepnuty do rezimu hovoru a batéria bola
nepretrzite nabita. 21. defi po pérode boli samice potkanich mladat usmrtené a boli im odstranené pravé vajecniky. Bol zmerany objem
vaje¢nikov a spocitany pocet folikulov v kazdom desiatom reze. Analyza odhalila, ze v skimanej skupine bol pocet folikulov nizsi ako v
kontrolnej skupine. Znizeny pocet folikulov u mladat vystavenych mikrovindm mobilnych telefénov naznacuje, Ze intrauterinnd
expozicia ma toxické ucinky na vajecniky. Predpokladdme, ze mikroviny mobilnych telefénov mézu znizovat pocet folikulov u potkanov
prostrednictvom niekolkych zndmych a nepochybne nespocetnych neznamych mechanizmov.

Komentdr: Primerané/nejednoznacné.

8. Shahinetal, 2017.
India. Svajciarske mysi (F). Reprodukéna toxicita.

V tejto studii sa skumali dlhodobé Gcinky ziarenia mobilného telefénu (1800 MHz) v rezimoch pohotovosti, vytacania a prijimania na
reproduként funkciu samic (histoarchitektura vaje¢nikov a maternice a steroidogenéza) a reakcie na stres (oxidativny a nitrozativny
stres). Zistili sme, ze ziarenie mobilného teleféonu vyvoldva vyznamné zvysenie ROS, NO, peroxidéacie lipidov, celkového obsahu
karbonylov a kortikosterénu v sére spolu s vyznamnym poklesom antioxida¢nych enzymov v hypotalame, vaje¢nikoch a maternici mysi.
V porovnani s kontrolnou skupinou vykazovali exponované mysi znizeny pocet vyvijajucich sa
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a zrelych folikulov, ako aj Zltych teliesok. V porovnani s kontrolnou skupinou boli vo vietkych vystavenych skupinach mysi pozorované
vyrazne znizené sérové hladiny hypofyzovych gonadotropinov (LH, FSH), pohlavnych steroidov (E2 a P4) a expresia SF-1, StAR, P-450scc,
3beta-HSD, 17beta-HSD, cytochrému P-450 aromatazy, ER-alfa a ER-beta.Tieto zistenia naznacuju, ze Ziarenie mobilnych telefénov
vyvoléva oxidacny a nitrozacny stres, ktory ovplyvriuje reproduként vykonnost samic mysi.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

Samce potkanov (tabulky 23, a-c)

9. Ozguneretal.,, 2005.
Cina. Potkany Sprague-Dawley (M). Reprodukéna toxicita.

Cielom tejto experimentalnej studie bolo zistit biologické a morfologické ucinky elektromagnetického pola (EMF) s radiovou frekvenciou
900 MHz na semenniky potkanov. Stadia bola realizovana v laboratéridch pre vyskum fyziolégie a histolégie na Lekdarskej fakulte
Univerzity Stleyman Demirel v Isparte v Turecku v méji 2004. Dvadsat dospelych samcov potkanov Sprague-Dawley s hmotnostou 270 -
320 g bolo nahodne rozdelenych do 2 skupin po 10 zvierat: Skupina | (kontrolna skupina) nebola vystavend EMF a skupina Il (skupina
EMF) bola vystavena EMF s frekvenciou 900 MHz 30 minut denne, 5 dni v tyzdni pocas 4 tyzdiiov. Tkaniva semennikov boli odoslané na
histologické a morfologické vysetrenie. Zaznamenal sa pocet bodov v skdre biopsie semennikov a percentudlny podiel intersticidlnej
tkanivovej hmoty na celkovej tkanivovej hmote semennikov. Biochemicky sa stanovili hladiny testosterénu v sére, luteinizacného
horménu (LH) a folikuly stimulujiceho horménu (FSH) v plazme. Vysledky: Hmotnost semennikov, pocet bodov v skére biopsie
semennikov a percentudlny podiel intersticidlnej tkanivovej hmoty na celkovej tkanivovej hmote semennikov sa v skupine vystavenej
EMF v porovnani s kontrolnou skupinou vyznamne nelisili. Priemer semennikov a priemerna vyska germinalneho epitelu vsak boli v
skupine vystavenej EMF vyznamne znizené (p < 0,05). V skupine vystavenej EMF doslo k vyznamnému znizeniu hladiny celkového
testosterénu v sére (p < 0,05). V porovnani s kontrolnou skupinou doslo v skupine vystavenej EMF k nevyznamnému znizeniu hladin LH a
FSH v plazme (p > 0,05). Biologické a morfologické ucinky vyplyvajice z vystavenia RF EMF s frekvenciou 900 MHz nepodporuju tvrdenia
0 nepriaznivom vplyve na spermatogenézu a na germinalny epitel. Morfologické zmeny v semennikoch mézu byt preto pravdepodobne
sposobené hormonalnymi zmenami.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

10. Leeetal, 2010.
Kérea. Potkany Sprague Dawley (M). Reproduk¢na toxicita.

Skumali sme histologické zmeny sposobené vysokofrekvenénymi (RF) polami na semennikoch potkanov, konkrétne so zretelom na
citlivé procesy, ako je spermatogenéza. Samce potkanov (20 v skupine) boli vystavené RF s frekvenciou 848,5 MHz pocas 12 tyzdnov.
Plan vystavenia RF pozostaval z dvoch 45-mindtovych obdobi vystavenia RF, oddelenych 15-minatovym intervalom. Priemernd miera
Specifickej absorpcie (SAR) RF v celom tele bola 2,0 W/kg. Nasledne sme skimali korelaty funkcie semennikov, ako napriklad pocet
spermii v cauda epididymis, koncentracie malondialdehydu v semennikoch a epididymis, frekvenciu stadii spermatogenézy, pocet
zarodoc¢nych buniek a vyskyt apoptotickych buniek v semennikoch. Tiez sme vykonali imunoblotting p53, bcl-2, kaspazy 3, p21 a PARP v
semennikoch u zvierat vystavenych simulovanej expozicii a RF. Na zaklade tychto vysledkov sme dospeli k zaveru, Zze subchronickd
expozicia 848,5 MHz s SAR RF 2,0 W/kg nemala Ziadne pozorovatelné nepriaznivé Ucinky na spermatogenézu potkanov.

Komentdr: Primerané/negativne.

11. Imaietal,2011.
Japonsko. Potkany Sprague-Dawley (M). Reproduk¢nd toxicita.

V poslednych rokoch sa objavili obavy, ¢i nosenie mobilného telefénu v blizkosti reprodukénych organov, ako su semenniky, méze
sposobit poruchy ich funkcie a najma znizenie vyvoja a produkcie spermii, a tym aj znizenie plodnosti u muzov. Cielom tejto studie bolo
preskimat vplyv elektromagnetického pola s frekvenciou 1,95 GHz na funkciu semennikov u samcov potkanov plemena Sprague-
Dawley. Pattyzdriové zvierata boli
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boli rozdeleni do 3 skupin po 24 jedincov a na oziarenie celého tela bol pouzity Sirokopasmovy signal s kddovym rozdelenim pristupu
(W-CDMA) s frekvenciou 1,95 GHz, ktory sa vyuziva pre sluzbu FOMA (Freedom of Mobile Multimedia Access), a to 5 hodin denne, 7 dni v
tyzdni pocas 5 tyzdnov (obdobie od 5. do 10. tyzdiia veku, ¢o zodpoveda reprodukénému dozrievaniu u potkanov). Priemerné Specifické
absorpcné rychlosti (SAR) pre celé telo jednotlivcov boli navrhnuté na 04, resp. 0,08 W/kg. Kontrolnd skupina bola vystavena
simulovanej expozicii. Medzi skupinami neboli zaznamenané Ziadne rozdiely v prirastku telesnej hmotnosti ani v hmotnosti semennikov,
nadvarlete, semennych vaciek a prostaty. Pocet spermii v semennikoch a nadvarlete sa v skupindch vystavenych elektromagnetickému
polu (EMF) neznizil a v skuto¢nosti sa pocet spermii v semennikoch pri SAR 0,4 vyznamne zvysil. Neboli pozorované abnormality motility
alebo morfoldgie spermii a histologického vzhladu semennikovych kanélikov, vratane stadia spermatogénneho cyklu. Za sucasnych
podmienok expozicie teda nebola zrejma Ziadna toxicita pre semenniky.

Komentdr: Primerané/negativne.

12. Meoetal, 2011.
Saudska Arabia. Potkany Wistar. Reproduk¢nd toxicita.

Styridsat samcov potkanov Wistar albinov bolo rozdelenych do troch skupin. Prva skupina pozostéavajica z 6smich jedincov slzila ako
kontrolna. Druhd skupina [skupina B, n = 16] bola vystavena Ziareniu mobilného telefénu po dobu 30 minut denne a tretia skupina
[skupina C, n = 16] bola vystavena Ziareniu mobilného telefénu po dobu 60 minut denne, a to celkovo pocas 3 mesiacov. Morfologické
zmeny v semennikoch vyvolané Ziarenim mobilnych telefénov boli pozorované pod svetelnym mikroskopom. Vystavenie Ziareniu
mobilnych telefénov po dobu 60 minut denne sposobilo u albinskych potkanov v porovnani s kontrolnou skupinou 18,75 %
hypospermatogenézu a 18,75 % zastavenie dozrievania v semennikoch. U albinskych potkanov, ktoré boli vystavené Ziareniu mobilného
telefénu 30 minut denne pocas celkovej doby 3 mesiacov, viak neboli pozorované Ziadne abnormalne nalezy. Dlhodobé expozicia
Ziareniu mobilného telefonu méze spdsobit hypospermatogenézu a zastavenie dozrievania spermii v semennikoch albinskych potkanov
Wistar.

Komentdr: Primerané (mensi pocet zvierat v kontrolnej skupine)/nejednoznacné.

13. Al-Damegh, 2012.
Saudska Arabia. Potkany Wistar (M). Reprodukéna toxicita.

Cielom tejto studie bolo preskimat mozné ucinky elektromagnetického Ziarenia pri beznom pouzivani mobilnych telefénov na oxida¢ny
a antioxidacny stav v krvi a tkanive semennikov potkanov a urc¢it moznu ochrannu ulohu vitaminov C a E pri prevencii $kodlivych tcinkov
elektromagnetického Ziarenia na semenniky. Skimanu populdciu tvorilo 120 samcov potkanov Wistar albinov, rozdelenych do skupin po
minimalne 10 jedincov. Skupiny boli vystavené elektromagnetickému polu, elektromagnetickému polu plus vitaminu C (40 mg/kg/den)
alebo elektromagnetickému polu plus vitaminu E (2,7 mg/kg/den). Vsetky skupiny boli vystavené rovnakej elektromagnetickej frekvencii
po dobu 15, 30 a 60 minut denne pocas dvoch tyzdrov. V skupine vystavenej elektromagnetizmu doslo k vyznamnému zvyseniu
priemeru semennikov s narusenim cyklu spermii v semennikoch. Aktivita konjugovaného diénu, lipidového hydroperoxidu a katalazy v
sére a semennikovom tkanive sa zvysila trojndsobne, zatial ¢o celkové hladiny glutatiéonu a glutatiénperoxidazy v sére a semennikovom
tkanive sa u zvierat vystavenych elektromagnetizmu znizili 3- az 5-nasobne. Vysledky naznacuju, ze nepriaznivy G¢inok generovanej
elektromagnetickej frekvencie mal negativny vplyv na architektiru semennikov a enzymaticku aktivitu. Tento zistenie tiez poukazuje na
moznu ulohu vitaminov C a E pri zmiernovani oxida¢ného stresu pdsobiaceho na semenniky a pri obnovovani normalneho stavu
semennikov.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

14. Celiketal, 2012.
Turecko. Potkany Wistar (samce). Reprodukéna toxicita.

Samce potkanov Wistar-Kyoto boli zaradené bud' do kontrolnej skupiny, alebo do skupiny vystavenej elektromagnetickému polu (EMF).
Dva mobilné telefény s hodnotami Specifickej absorpénej rychlosti 1,58 boli umiestnené
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a ponechané v klietkach, v ktorych bolo umiestnenych 15 potkanov zaradenych do kontrolnej skupiny, a Styri mobilné telefony boli
umiestnené a ponechané zapnuté v klietkach, v ktorych bolo umiestnenych 30 potkanov zaradenych do experimentalnej skupiny. Po 3
mesiacoch bola vyhodnotena hmotnost, priemer semennikov a stav spermatogénnych buniek vietkych semennikov potkanov. Polovica
kazdého semennika bola vysetrend aj pod elektronovym mikroskopom. Medzi hmotnostou semennikov, priemerom semennikov a
histopatologickymi hodnoteniami u potkanov, ktoré boli a neboli vystavené EMF, neboli pozorované ziadne vyznamné rozdiely. Analyza
elektrénovym mikroskopom odhalila, Ze v experimentalnej skupine doslo k zvyseniu hribky membrany propria a obsahu kolagénovych
vlakien a k rozsireniu kapilarnych Zil. Ako pozoruhodné zistenia tejto Studie boli zaznamenané bezna vakuolizacia v cytoplazme Sertoliho
buniek, rast elektréonovo hustych struktur a existencia velkych lipidovych kvapécok. Hoci bunky, ktoré boli vystavené dlhodobému
posobeniu nizkych davok EMF, nevykazovali Ziadne zistenia, ktoré by boli v rozpore s kontrolnymi podmienkami, zmeny pozorované
pocas ultrastrukturaineho vysetrenia vyvolali dojem, Ze ak by sa studia prediZila, mohli by nastat vyznamné zmeny. Na lepsie pochopenie
ucinkov EMF na tkanivo semennikov su potrebné dlhodobejsie Studie.

Komentdr: Primerané/negativne.

15. Leeetal, 2012.
Kérea. Potkany Sprague Dawley (M). Reprodukéna toxicita.

Skumali sa uc¢inky kombinovanej expozicie vysokofrekvenc¢nym elektromagnetickym poliam (RF-EMF) na funkciu semennikov potkanov,
konkrétne s ohladom na citlivé procesy, ako je spermatogenéza. Samce potkanov (20 jedincov v skupine) boli pocas 12 tyzdnov
vystavené vysokofrekvenénym signdlom technolégie CDMA (Code Division Multiple Access) a WCDMA (Wideband Code Division
Multiple Access). Plan vystavenia RF zahfnal 45 minut denne, 5 dni v tyzdni, celkovo 12 tyzdrov. Priemerna miera Specifickej absorpcie
(SAR) celého tela pri CDMA a WCDMA bola 2,0 W/kg, resp. 4,0 W/kg celkovo. Skiimali sa korelaty funkcie semennikov, ako napriklad
pocet spermii v cauda epididymis, koncentricia testosterénu v krvnom sére, koncentracie malondialdehydu v semennikoch a
nadvarlete, frekvencia stadii spermatogenézy a vyskyt apoptotickych buniek v semennikoch. Bol vykonany imunoblot na p53, bcl2,
GADDA45, cyklin G a HSP70 v semennikoch zvierat vystavenych simulovanej a kombinovanej RF. Na zaklade vysledkov sme dospeli k
zaveru, Zze sUcCasnd expozicia RF-EMF CDMA a WCDMA pri SAR 4,0 W/kg nemala Ziadne pozorovatelné nepriaznivé uGcinky na
spermatogenézu potkanov.

Komentdr: Primerané/negativne.

16. Ozlem-Nisbet et al., 2012.
Turecko. Potkany Wistar (samce). Reproduk¢na toxicita.

Samce albinskych potkanov Wistar (vo veku 2 dni) boli vystavené vplyvu EMF na reprodukciu u rasttcich samcov potkanov. Samce
albinskych potkanov Wistar (vo veku 2 dni) boli vystavené EMF s frekvenciou 1800 a 900 MHz nepretrzite 2 hodiny denne pocas 90 dni.
Fiktivna kontrola bola udrziavana za podobnych podmienok s vynimkou toho, Ze pole nebolo aplikované pocas rovnakého obdobia. Po
odbere krvnych vzoriek boli zvieratd usmrtené 24 hodin po poslednej expozicii a boli odobraté tkaniva, ktoré boli predmetom zaujmu.
Priemerna hladina celkového testosterénu v plazme vykazovala podobnost medzi oboma studovanymi skupinami a bola signifikantne
vyssia ako u potkanov vo fiktivnej kontrolnej skupine. Percento pohyblivosti spermii v nadvarlete bolo signifikantne vyssie v skupine s
frekvenciou 1800 MHz (P < 0,05). Podiel morfologicky normalnych spermii bol vyssi a podiel spermii s abnormalitou chvosta a celkovy
podiel abnormalit bol nizsi v skupine s frekvenciou 900 MHz (P < 0,05). Histopatologické parametre v skupine s frekvenciou 1800 MHz
boli vyrazne vyssie (P < 0,05). Zdverom mozno konstatovat, Ze tato studia poukdzala na to, Ze vystavenie elektromagnetickému Ziareniu
sposobilo zvysenie hladiny testosteronu, motility spermii v nadvarlete (vpred) a normalnej morfoldgie spermii u potkanov. V dosledku
toho by sa EMF s frekvenciou 1800 a 900 MHz mohli povaZovat za pric¢inu predcasnej puberty u rasttcich potkanov.

Komentdr: Primerané/pozitivne.
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17. Bin-Meferijand El-kott, 2015.
Saudska Arabia. Potkany Sprague Dawley (M). Reproduk¢na toxicita.

Cielom tejto Studie bolo preskiimat schopnost extraktu z listov Moringa oleifera, bohatého na polyfenoly, chranit semenniky potkanov
pred poskodenim spdésobenym EMR na zdklade hodnotenia poctu spermii, Zivotaschopnosti, pohyblivosti, morfolégie spermii,
antioxidantov (SOD a CAT), markerov oxida¢ného stresu, histopatoldgie tkaniva semennikov a imunohistochémie PCNA. Vzorka
pozostavala zo Sestdesiatich samcov potkanov Wistar, ktori boli rozdeleni do Styroch rovnakych skupin. Prva skupina (kontrolnd)
dostévala iba $tandardnu stravu, zatial ¢o druha skupina bola denne a pocas 6smich tyzdriov doplfiand 200 mg/kg vodného extraktu z
listov Moringa. Tretia skupina bola vystavena polu s frekvenciou 900 MHz jednu hodinu denne a sedem dni v tyzdni. Stvrta skupina bola
vystavena ziareniu z mobilnych telefénov a dostavala extrakt z Moringa. Vysledky ukazali, Ze skupina vystavena EMR vykazovala vyrazne
zhorsené parametre spermii. Navyse, sucasnd expozicia EMR a liecba MOE vyrazne zlepsila parametre spermii. Histologické vysledky v
skupine EMR v3ak ukazali nepravidelné semenovody, malo spermatogdnii, obrovské viacjadrové bunky, degenerované spermie a pocet
Leydigovych buniek bol vyrazne znizeny. Indexy znacenia PCNA boli v skupine EMR vyznamné v porovnani s kontrolnou skupinou. EMR
tieZ ovplyviuje spermatogenézu a sposobuje apoptézu v désledku tepla a iného stresu suvisiaceho s EMR v tkanive semennika. Tato
studia dospela k zaveru, ze chronickd expozicia EMR spdsobuje poskodenie semennika, ktorému mozno predist extraktom z listov
Moringa oleifera.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

18. Liuetal, 2015.
Cina. Potkany Sprague-Dawley (M). Reprodukéna toxicita.

Dvadsatstyri potkanov bolo vystavenych elektromagnetickému Ziareniu s frekvenciou 900 MHz a Specifickou absorpénou rychlostou 0,66
+ 0,01 W/kg po dobu 2 hodin denne. Po 50 drioch sa skimal pocet spermii, morfoldgia, apoptdza, reaktivne formy kyslika (ROS) a celkova
antioxidacna kapacita (TAC), ktord predstavuje sucet enzymatickych a neenzymatickych antioxidantov. Na stanovenie expresnych hladin
proteinov a génov suvisiacich s apoptdzou, vratane bcl-2, bax, cytochromu c a kapéazy-3, sa pouzili metédy Western blotting a reverzna
transkripcna PCR. Vysledky: V tejto studii sa percentudlny podiel apoptotickych spermii v expozi¢nej skupine v porovnani s kontrolnou
skupinou vyznamne zvysil 0 91,42 %. Navyse koncentracia ROS v expozi¢nej skupine sa zvysila 0 46,21 %, zatial ¢co TAC sa znizila 0 28,01
%. Ziarenie tiez dramaticky zniZilo expresiu proteinu a mRNA bcl-2 a zvysilo expresiu bax, cytochrému c a kaspézy-

3. Zéaver: RF-EMR zvysuje hladinu ROS a znizuje TAC v spermiach potkanov. Nadmerny oxida¢ny stres meni hladiny expresie génov
sUvisiacich s apoptézou a spusta apoptézu spermii prostrednictvom signalnych drah bcl-2, bax, cytochromu c a kaspazy-3.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

19. Saygin etal,, 2015.
Turecko. Potkany Sprague Dawley. Reproduk¢na toxicita.

Cielom tejto studie bolo preskimat vplyv elektromagnetického Ziarenia (EMR) vysielaného bezdrotovymi zariadeniami (2,45 GHz), ktoré
mbze spdsobit fyziopatologické alebo ultrastrukturalne zmeny v semennikoch potkanov. Zamerali sme sa na to, ¢i moze doplnkova
kyselina gallova (GA) tieto nepriaznivé ucinky zmiernit. V tejto studii boli pouzité Sesttyzdnové samce potkanov plemena Sprague
Dawley. Styridsatosem potkanov bolo rovnomerne rozdelenych do styroch skupin, ktoré boli nazvané: Sham, len EMR (EMR, 3 h der 21
po dobu 30 dni), EMR1GA (30 mg/kg/denne) a GA (30 mg/kg/denne). Hladiny malondialdehydu (MDA) a celkového oxida¢ného stavu
(TOS) sa zvysili (p < 0,001 v oboch pripadoch) v skupine len s EMR. Hladiny TOS a indexu oxida¢ného stresu (OSI) sa v skupine lie¢enej GA
vyznamne znizili (p < 0,001, resp. p < 0,045). Aktivita celkového antioxida¢ného statusu (TAS) klesla v skupine s iba EMR a vzréstla v
skupine lie¢enej GA (p50,001, resp. p50,029). Hladiny testosterénu a vaskularneho endotelidlneho rastového faktoru (VEGF) klesli v
skupine s iba EMR, ale tento pokles nebol statisticky vyznamny. Hladiny testosterénu a VEGF sa zvysili v skupine EMR1GA v porovnani so
skupinou s iba EMR (p50,002) a tiez sa zvysili v skupine s GA v porovnani s kontrolnou skupinou a skupinou s iba EMR (p50,044 a
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p50,032). Farbenie prostaglandinu E2 (PGE2) a peptidu suvisiaceho s génom kalcitoninu (CGRP) sa zvysilo v tubuloch semennikov v
skupine s iba EMR (p < 0,001 pre obidva) a znizilo sa v tubuloch semennikov v skupine s EMR1GA (p < 0,001 pre vietky parametre). V
skupine vystavenej iba EMR obsahovala vacsina kandlikov menej spermii a pocet spermii v kanélikoch semennikov klesol. V3etky tieto
zistenia a regeneracna reakcia, charakterizovana mitotickou aktivitou, sa zvysili v bunkach semennikovych kanélikov v skupine EMR1GA
(p < 0,001). DIhodobé expozicia EMR viedla k fyziopatolégii semennikov prostrednictvom oxida¢ného poskodenia a zapalu. GA moze
mat zlepsujlce Ucinky na fyziopatolégiu semennikov predpubertalnych potkanov.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

20. Bilgici et al., 2018.

Turecko. Potkany Wistar (samce). Reproduké¢na toxicita.
Zapalovy ucinok a poskodenie semennikov u potkanov vystavenych nizkej urovni elektromagnetickych poli (EMF) pri
Bolo skiimané mikrovinné Ziarenie s frekvenciou 2,45 GHz. Dvadsatdva potkanov Wistar bolo rozdelenych do dvoch skupin. Skupina 1
bola kontrolna skupina a nebola vystavena EMF. Skupina 2 bola vystavena nizkej irovni EMF (priemerné elektrické pole 3,68 + 0,36 V/m,
priemerna hodnota SAR pre celé telo 0,0233 W/kg v 10 g tkaniva) pri frekvencii 2,45 GHz pocas 1 hodiny denne po dobu 30 po sebe
nasledujucich dni. Na konci $tudie sa v sére potkanov merali interleukin-6 (IL-6), interleukin-10 (IL-10), interleukin-32 (IL-32) a C-reaktivny
protein (CRP) a v tkanive semennikov potkanov sa merali IL-6, IL-10 a IL-32.0krem toho boli semennikové tkaniva histopatologicky
vyhodnotené z hladiska spermatogenézy a koagulacnej nekrézy. Zistilo sa, Zze hladiny IL-6 a CRP v sére sa v Studovanej skupine
vyznamne liSili v porovnani s kontrolnou skupinou (p < 0,05), avak v hladinach IL-10 a IL-32 v sére a hladinach IL-6, IL-10 a IL-32 v tkanive
semennikov sa v porovnani s kontrolnou skupinou nezistil ziadny vyznamny rozdiel (p > 0,05). Na druhej strane, histopatologické
vyhodnotenie tkaniva semennika odhalilo vyznamny rozdiel v nekréze a spermatogenéze v porovnani s kontrolnou skupinou (p<0,05).
Mozno konstatovat, Ze nizka Uroven EMF pri 2,45 GHz zvysuje zapal a poskodenie semennika a ma negativny vplyv na funkciu muzského
reprodukéného systému.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

21. Guoetal, 2019.
Cina. Potkany Sprague-Dawley. Reprodukéna toxicita.

Za urcitych pracovnych podmienok st pracovnici nevyhnutne vystaveni vysokofrekvenénym (RF) poliam s vysokou intenzitou. V tejto
studii sme skumali vplyv mesacénej expozicie pulzovane modulovanému RF polu s frekvenciou 220 MHz a hustotou vykonu 50 W/m? na
kvalitu spermii u dospelych samcov potkanov. Kvalita spermii bola hodnotend meranim poctu, abnormality a miery prezitia spermii.
Morfolégiu semennikov sme skimali farbenim hematoxylinom a eozinom (HE). Hladiny sekre¢nych faktorov Sertoliho buniek (SC) a
Leydigovych buniek (LC) sme stanovili pomocou enzymovo viazaného imunosorbentového testu (ELISA). Hladinu Stiepeného kaspazy 3
v semennikoch sme detekovali imunofluorescencnym farbenim. Nakoniec sa hladiny expresie proteinov suvisiacich s apoptdézou
(kaspéza 3, BAX a BCL2) v semennikoch hodnotili pomocou Western blot. V porovnani s kontrolnou skupinou sa kvalita spermii v skupine
vystavenej RF vyznamne znizila. Hladiny sekre¢nych faktorov SC a morfolégia semennikov vykazovali po expozicii RF zretelnt zmenu.
Hladina sekre¢ného faktora LC sa po expozicii RF vyznamne znizila. Hladiny Stiepeného kaspézy 3, kaspéazy 3 a pomeru BAX/BCL2 v
semennikoch sa po expozicii RF vyrazne zvysili. Tieto Udaje spolo¢ne naznacuju, ze za stcasnych experimentdlnych podmienok by
vystavenie pulzovanej modulovanej RF s frekvenciou 220 MHz mohlo zhorsit kvalitu spermii u potkanov a tento Skodlivy ucinok by
mohol byt sposobeny narusenim sekre¢nej funkcie LC a zvy$enou apoptézou buniek semennikov vyvolanou RF polom.

Komentdr: Primerané/pozitivne.
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22. Yuetal, 2020.
Cina. Potkany Sprague Dawley. Reprodukéné toxicita (experiment 1 a 2).

Suvislost medzi dlhodobou expoziciou elektromagnetickému ziareniu z mobilnych zariadeni (SRF-EMR) a poklesom muzskej plodnosti si
postupne ziskava ¢oraz vacsiu pozornost lekarskej verejnosti. Hoci si muzské reprodukené organy casto vystavené pdsobeniu SRF-EMR,
v sUcasnosti je zndme len mélo o priamych ucinkoch dlhodobej expozicie SRF-EMR na semenniky a o jej podiele na znizeni muzskej
reproduk¢nej schopnosti. Ciefom tejto Studie bolo preskimat tuto problematiku pomocou 4G SRF-EMR u potkanov. Unikatny model
vystavenia s vyuzitim 4G smartfénu umoznil lokalne vystavenie mieska potkanov po dobu 6 hodin denne (smartfén bol v aktivnom
rezime hovoru a prijimal externy hovor po dobu 1 minuty v 10-minutovych intervaloch). Vysledky ukazali, ze expozicia SRF-EMR po dobu
150 dni znizila kvalitu spermii a hmotnost mladat, ¢o sprevadzalo poskodenie semennikov. Tieto nepriaznivé ucinky vsak neboli zrejmé u
potkanov vystavenych SRF-EMR po dobu 50 alebo 100 dni. Sekven¢na analyza a western blotting naznacili nadmernu expresiu Spock3 v
semennikoch potkanov vystavenych SRF-EMR po dobu 150 dni. Inhibicia nadmernej expresie Spock3 zlepsila zhor3enie kvality spermii a
zmiernila poskodenie semennikov a poruchu osi BTB u vystavenych potkanov. Okrem toho expozicia SRF-EMR potlacila aktivitu MMP2,
pricom zvysila aktivitu komplexov MMP14-Spock3 a znizila komplexy MMP14-MMP2; tieto vysledky boli zvratené inhibiciou Spock3.
Dlhodobé expozicia 4G SRF-EMR teda znizila muzskd plodnost priamym narusenim osi Spock3-MMP2-BTB v semennikoch dospelych
potkanov. Podla nasich vedomosti je to prva studia, ktora preukazala priamu toxicitu SRF-EMR na semenniky, ktora sa prejavuje po
dlhodobej expozicii.

Pozndmka: Primerané/pozitivne.

TOXICITA PRE VYVOJ

Skrecky (tabulka 24, a)

23. Lerchl 2008a, 2008b, 2008c.
Nemecko. Dzungarskeé skrecky. Vyvojova toxicita.

V troch experimentoch boli dospelé samce dzungérskych Skreckov (Phodopus sungorus) vystavené 24 hodin denne pocas 60 dni
vysokofrekvenenym elektromagnetickym poliam (RF-EMF) pri 383, 900 a 1800 MHz, modulovanym podla noriem TETRA (383 MHz) a GSM
(900 a 1800 MHz). Systém radidlnych vinovodov zabezpecil jasne definovanu a rovnomernu expoziciu pri priemernych hodnotach
Specifickej absorpcnej rychlosti v celom tele 80 uW/kg, ¢o zodpoveda hornej hranici expozicie celého tela u vSieobecnej populacie v
Nemecku a inych krajinach. V kazdom experimente boli pomocou dvoch identickych vinovodov $krecky vystavené expozicii (n = 120) a
fiktivnej expozicii (n = 120) v slepej studii. Vo vsetkych experimentoch neboli ovplyvnené hladiny melatoninu v epifyze a sére, ako aj
hmotnosti semennikov, mozgu, obli¢iek a pecene. Pri 383 MHz viedla expozicia k vyznamnému prechodnému zvyseniu telesnej
hmotnosti az 0 4 %, zatial co pri 900 MHz bolo toto zvysenie telesnej hmotnosti vyraznejsie (aZz o 6 %) a nebolo prechodné. Pri frekvencii
1800 MHz nebol pozorovany ziadny vplyv na telesnd hmotnost. Vysledky potvrdzuju skorsie zistenia, ktoré nepreukazali ziadne ucinky
RF EMF na hladiny melatoninu in vivo a in vitro. Udaje su v stlade s hypotézou, Ze absorbovana RF energia méze viest k metabolickym
zmenam, ktoré nakoniec spésobuju zvysenie telesnej hmotnosti u vystavenych zvierat. Udaje podporuju nazor, ze metabolické G&inky
RF-EMF je potrebné v buddcich studiach preskimat podrobnejsie.

Komentdr: Primerané/negativne.
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Mysi (tabulka 25, a-c)

24. Finnie a kol. a, b (2006, 2009)
Mysi BALB/c. Vyvojova toxicita.

Cielom bolo zistit, ¢i celoplosnd expozicia mozgu plodu mysi radiovym poliam mobilnych telefénov pocas celého tehotenstva vyvolava
stresovu reakciu, ktord je mozné zistit indukciou proteinov tepelného Soku (HSP). Pomocou Specidlne navrhnutého expozi¢ného
systému pri frekvencii 900 MHz boli tehotné mysi vystavené jednorazovej expozicii celého tela v dialkovom poli so $pecifickou
absorp¢nou rychlostou 4 W/kg po dobu 60 minut denne od 1. do 19. diia tehotenstva. Kontrolné mysi boli vystavené simulovanej
expozicii alebo sa volne pohybovali v klietke, aby sa vylucil akykolvek stres sposobeny obmedzenim pohybu v expozi¢cnom module.
Bezprostredne pred porodom v 19. dni boli odobraté mozgy plodov, fixované v 4 % paraformaldehyde a zalité do parafinu. Z kazdého
mozgu boli vyrezané tri korondrne rezy zahffajice Siroku $kalu anatomickych oblasti a akdkolvek stresova reakcia bola detekovana
imunofarbenim na HSP25, 32 a 70. Vysledky V Ziadnom mozgu nedoslo k indukcii HSP32 ani 70, zatial ¢o expresia HSP25 bola
obmedzena na dve jadra mozgového kmena a vyskytovala sa konzistentne v exponovanych aj neexponovanych mozgoch.

Komentdr: Primerané/negativne.
25. Leeetal., 2009.
Kérea. Mysi ICR. Vyvojova toxicita (teratogenéza).

Plod mysi je velmi citlivym indikdtorom Gcinkov stresu alebo podnetov v prostredi. Preto sme skimali teratogénne ucinky
viacndsobnych radiovych elektromagnetickych poli (RF EMF) na plody mysi. Tehotné mysi boli suc¢asne vystavené dvom typom RF
signélov, a to signalu s jednym kédovym rozdelenim viacerych pristupov (CDMA) a signalu so Sirokopasmovym kédovym rozdelenim
viacerych pristupov (WCDMA). Mysi boli pocas celého obdobia gravidity denne vystavené dvom 45-minudtovym expoziciam RF pola,
oddelenym 15-minutovym intervalom. Priemernd miera Specifickej absorpcie (SAR) celého tela pri CDMA alebo WCDMA bola 2,0 W/kg.
Zvieratd boli humanne usmrtené v 18. dni gravidity a plody boli vysetrené z hladiska Gmrtnosti, spomalenia rastu, zmien velkosti hlavy a
inych morfologickych abnormalit. Na zaklade vysledkov po prvykrat uvadzame, ze sucasna experimentalna expozicia RF EMF CDMA a
WCDMA nespodsobila Ziadne pozorovatelné nepriaznivé Gcinky na plody mysi.

Pozndmka: Primerané (krdtkodobd dennd expozicia)/negativne.

26. Fragopoulou et al., 2010.
Grécko. Mysi Balb/c. Vyvojova toxicita.

Tato Studia sa zameriava na vyvoj plodu po miernej dennej expozicii tehotnych mysi elektromagnetickému Ziareniu v blizkosti zdroja,
ktoré vyzaruje mobilny telefén. Podnetom k tomuto vyskumu bola skuto¢nost, Ze potencidlne nebezpecné elektromagnetické Ziarenie
vyzarované mobilnymi telefénmi je v stcasnosti predmetom obrovského zdujmu verejnosti. Fyzicky porovnatelné tehotné mysi boli
vystavené vysokofrekvencnému Zziareniu GSM 900 MHz vyzarovanému mobilnym telefénom. Do 5 hodin po narodeni bola vécsina
mladat fixovana, nasledne bolo vykonané dvojité farbenie in toto a konvencna parafinova histoldégia. Ostatné mladata zostali so svojimi
matkami az do prerazenia zubov. Strukturalny vyvoj sa hodnotil vy$etrenim novorodencov na pritomnost anomalii a/alebo variacii v
makkych tkanivach a anatomii kostry. Novorodenci vystaveni elektromagnetickému vysokofrekven¢nému Ziareniu vykazovali pri
vonkajsom vysetreni normaélny fenotyp. Histochemické a histologické studie vsak odhalili u vystavenych plodov v porovnani s
kontrolnymi variacie tykajuce sa osifikacie lebecnych kosti a rebier hrudného kosa, ako aj posunutia Meckelovej chrupavky. Strodenci
vysetreni po prerezani zubov vykazovali normalne fenotypy. Dospelo sa k zaveru, Ze mierna expozicia Ziareniu z mobilnych telefénov
moéze ovplyvnit, hoci len prechodne, vyvoj mysich plodov na urovni osifikacie. Pozorované vyvojové odchylky by sa dali vysvetlit
zohladnenim odlisného embryonélneho pévodu a spdsobu osifikacie postihnutych kostnych prvkov.

Komentdr: Primerané/pozitivne.
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27. Sambucci et al., 2011.
Taliansko. Novorodené mysi C57BL/6 (samce a samice). Vyvojova toxicita (imunotoxicolégia).

Vyvoj imunitného systému zacina pocas embryogenézy, pokracuje pocas celého fetdlneho zivota a dozrieva v ranom detstve. Vystavenie
imunitotoxickym zlicenindm v koncentréaciach, ktoré u dospelych vyvolavaju obmedzené/prechodné ucinky, vedie k dlhodobym alebo
trvalym imunitnym deficitom, ak k nemu dochadza v perinatdlnom obdobi. Potenciadlne skodlivé vystavenie vysokofrekvenc¢nému
Ziareniu (RF) bolo skimané hlavne na dospelych zvieratach alebo na bunkach dospelych jedincov, pricom vacsina studii nepreukazala
ziadne Gcinky. Je vyvijajuci sa imunitny systém citlivejsi na Ucinky vystavenia RF? Na zodpovedanie tejto otazky boli novonarodené mysi
vystavené signalom WiFi pri konstantnych 3pecifickych absorp¢nych rychlostiach (SAR) 0,08 alebo 4 W/kg, 2 hodiny denne, 5 dni v
tyzdni, pocas 5 po sebe iducich tyzdnov, po¢nic diiom po narodeni. Experimenty sa vykonali pomocou slepého postupu s pouzitim
skupin vystavenych simulovanému pdsobeniu ako kontrolnych skupin. U mysi oboch pohlavi neboli zistené Ziadne rozdiely v telesnej
hmotnosti a vyvoji medzi skupinami. Pokial ide o imunologické analyzy, vysledky u novonarodenych samic a samcov mysi vystavenych v
ranom postnatdlnom obdobi nepreukdzali ziadne ucinky na vsetky skimané parametre s jednou vynimkou: znizenu produkciu IFN-g v
slezinovych bunkach u samcov (nie u samic) mysi vystavenych mikrovinam (MW) (SAR 4 W/kg) v porovnani s mysami vystavenymi
simulovanej expozicii. Celkovo nase zistenia nepodporuju hypotézu, ze vystavenie signalom WiFi v ranom postnatadlnom obdobi ma
Skodlivé ucinky na vyvijajuci sa imunitny systém.

Komentdr: Primerané/negativne, s vynimkou znizenej produkcie IFN-g v bunkdch sleziny u samcov (nie u samic) mysi vystavenych
mikrovindm (SAR 4 W/kg) v porovnani s mysami vystavenymi simulovanej expozicii.

28. Zhangetal., 2015.
Cina. Mysi CD1. Vyvojové toxicita ($tudia spravania).

Nedavny rychly rozvoj technolégii elektronickej komunikacie vedie k vyraznému nérastu vystavenia fudi elektromagnetickym poliam
(EMP). To vyvolalo obavy verejnosti ohladom zdravotnych rizik dlhodobého vystavenia plodu a deti EMP v prostredi. Niektoré studie
naznacuju, ze vystavenie deti EMP by mohlo vyvolat poruchy nervového systému. Dopady vystavenia mikrovinnému Ziareniu na
kognitivne poruchy v zévislosti od pohlavia vSak doteraz neboli zaznamenané. V tejto studii sme skimali, ¢i vnutromaternicova expozicia
mikrovinnému Zziareniu s frekvenciou 9,417 GHz pocas celého tehotenstva (dni 3,5-18) ovplyvnila spravanie, a to pomocou testu
otvoreného pola (OFT), zvyseného bludiska (EPM), testu zavesenia za chvost (TST), testu nuteného plavania (FST) a Morrisovho vodného
bludiska (MWM). Zistili sme, Ze mysi vykazovali menej pohybu v strede otvoreného pola (pri pouziti OFT) a v otvorenom ramene (pri
pouziti EPM) po expozicii v maternici ziareniu s frekvenciou 9,417 GHz, ¢o naznacovalo, ze mysi mali zvy$ené spravanie suvisiace s
uzkostou. Mysi vykazovali znizeni nehybnost v testoch TST a FST po expozicii v maternici ziareniu s frekvenciou 9,417 GHz, ¢o
naznacovalo, ze mysi mali znizené spravanie suvisiace s depresiou. Z testu MWM sme pozorovali, Ze samcie potomstvo vykazovalo
znizené schopnosti u¢enia a pamati, zatial ¢o samice neboli v schopnostiach ucenia a pamati ovplyvnené, ¢o naznacovalo, Zze mikroviny
mali ucinky zavislé od pohlavia. V sihrne sme poskytli prvy experimentalny dékaz o tom, Zze mikroviny vyvolavaju ucinky zavislé od
pohlavia.

Komentdr: Primerané/pozitivne (ticinky zdvislé od pohlavia).

29. Fatehietal, 2018.
Irdn. Mysi NMRI. Vyvojova toxicita.

Pouzilo sa dvesto samcov a samic mysi NMRI. Sto samcov bolo rozdelenych do piatich skupin (n = 20) ako kontrolné a oZarované
skupiny. Skupiny II, Il a IV boli ozarované vysokofrekvenénym ziarenim z mobilného telefénu v ,rezime pohotovosti” po dobu 1,5 a 10
hodin denne. Skupina V bola oZzarovana mobilnym telefénom v ,aktivnom rezime” jednu hodinu denne. Po 30 dnoch oZiarenia bolo 50
samcov a 50 samic ponechanych 24 hodin na posudenie ich embryi. Patdesiat samcov bolo usmrtenych na vyhodnotenie parametrov in
vitro aj in vivo a 50 samic dostalo PMSG a HCG na kvantitativne aj kvalitativne vyhodnotenie. Porovnanie skupin Ill, IV a V s kontrolnou
skupinou ukdzalo vyznamny pokles poctu dvojbuniek embryi (p = 0,000); zistil sa vSak vyznamny narast po¢tu mritvych embryi (p =
0,000). Okrem toho 5-hodinové denné ozarovanie vyznamne znizilo pocet embryi stupna A (p = 0,015), zatial ¢o vyznamne zvysilo pocet
embryi stupfiov B, Ca D (p-hodnoty = 0,026,
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0,007, resp. 0,006). Navyse pri porovnani skupin IV a V s kontrolnou skupinou bol zisteny vyznamny narast dizky tehotenstva (p = 0,005,
resp. p = 0,009). V uvedenych skupinach sa vsak zaznamenal vyznamny pokles poc¢tu novonarodenych mysi (p = 0,001, resp. p = 0,004).
Zaverom mozno konstatovat, ze zistenia ukdzali, ze Ziarenie mobilnych telefénov moéze ovplyvnit vyvoj embryi, ako aj pocet
novonarodenych mladat a dizku tehotenstva u mysi NMRI, ¢o méze byt vyznamnou pricinou reprodukénych pordch.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

Potkany (tabulka 26, a)

30. Nelsonetal, 1991, 1994, 1997, 1997. USA. Potkany Sprague-Dawley. Vyvojova toxicita (synergické ucinky).

Na pracovisku dochadza k stibeznej expozicii chemickym a fyzikalnym ¢initelom; medzi exponovanych pracovnikov patria zamestnanci v
mikroelektronickom priemysle, pri praci s plastovymi tesniacimi materidlmi a s elektrochirurgickymi pristrojmi. Predchadzajice vyskumy
na zvieratach naznacuju, Ze hypertermia vyvolana zvysenim okolitej teploty moze zosilhovat toxicitu a teratogenitu niektorych
chemickych latok. Predtym sme preukazali, ze kombinovana expozicia vysokofrekvenénému (rf; 10 MHz) ziareniu, ktoré tiez vyvolava
hypertermiu a je teratogénne pre vystavené zvieratd, a priemyselnému rozpustadlu 2-metoxyethanolu (2ME) spdsobuje zvysenu
teratogenitu u potkanov. Nasledna studia replikovala a rozsirila tento vyskum skimanim interaktivnej teratogenity r.f. ziarenia (fiktivna
expozicia alebo udrziavanie teploty hrubého ¢reva na 42,0 °C po dobu 0, 10, 20 alebo 30 minut absorpciou r.f. Ziarenia) a 2ME (0, 75, 100,
125 alebo 150 mg/kg) v 9. alebo 13. dni gravidity potkanov. Cielom tohto vyskumu je urcit Ucinky vysokofrekvencného Ziarenia
(dostatocného na udrzanie teploty hrubého ¢reva na 42,0 °C po dobu 10 minut) na rézne davky 2ME (0, 20, 40, 60, 80, 100, 120 a 140
mg/kg) poddvané v 13. dni gravidity potkanov. Tento vyskum sa zameriava na charakterizovanie vzorca interakcii medzi davkou a
Vysledky su v sulade s predchadzajucimi pozorovaniami. U 2ME bola pozorovana vyvojova toxicita zavisla od davky, a to aj v pritomnosti,
aj v nepritomnosti vysokofrekven¢ného ziarenia. Sticasna expozicia vysokofrekvenénému Ziareniu vsak zmenila tvar krivky davka-ucinek
2ME. Tieto udaje naznacuju, ze pri vypracivani usmerneni pre expoziciu a intervenénych stratégii by sa mali zohladnit ucinky
kombinovanej expozicie.

Pozndmka: Nedostatocné (pri skimani synergickych ucinkov sa zohladriuju tepelné tcinky).
31. Nelson et al., 2001.
USA. Potkany Sprague-Dawley. Vyvojova toxicita (synergické tcinky).

Cielom tohto vyskumu je zistit, ¢i interaktivne Ucinky pozorované pri radiovom ziareni a 2ME su Specifické pre tieto latky, alebo i by sa
podobné interakcie mohli vyskytovat aj pri inych chemickych latkach. KedZe metanol sa Siroko pouziva ako rozpustadlo aj ako prisada do
paliv a vo vysokych koncentraciach ma u zvierat teratogénne ucinky, zvolili sme metanol ako chemicku latku na postdenie vieobecnej
platnosti tychto zisteni. Na zéklade literatiry a nasich pilotnych studii bolo v 9. alebo 13. dni gravidity podanych 0, 2 alebo 3 g/kg
metanolu (dvakrat, v 6-hodinovych intervaloch) skupindm po 10 potkanov Sprague-Dawley. Samice lie¢ené v 9. dni dostali metanol a
boli vystavené RF Ziareniu v mnozstve postacujicom na udrzanie teploty hrubého ¢reva na 41 °C po dobu 60 minut (alebo placebom).
Tym, ktoré boli lie¢ené v 13. dni, bol podany metanol spolu s 0 alebo 100 mg/kg 2ME. KedZe sme pozorovali, Ze metanol vyvoldva
hypotermiu, niektorym skupinam bola podana pociato¢na davka metanolu sucasne s RF alebo 2ME, a inym bola podand prva dévka
metanolu 1,5 hodiny pred RF alebo 2ME. Samice boli usmrtené v 20. dni gravidity a plody boli vysetrené na vonkajsie malformacie.
Vysledky naznacuju, ze RF Ziarenie alebo metanol v 9. dni zvysili vyskyt resorbovanych plodov, neboli viak pozorované zZiadne interakéné
ucinky. Resorpcie boli najvyssie v skupinach, ktorym boli podané experimentélne liecby v 1,5-hodinovom intervale. Vyssia davka
metanolu tiez znizila hmotnost plodov. Podanie 2ME alebo metanolu v 13. dni zvysilo mieru malformécii a existovali dokazy o pozitivnej
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interakcie medzi 2ME a metanolom. Hmotnost plodov bola znizena samotnym 2ME a metanolom, ale nebola pozorovana ziadna
interakcia. Tiez oddelenie podavania teratogénov nemalo vplyv na vysledky. Tieto vysledky poukazuju na to, Ze interakcie vo vyvojovej
toxikoldgii, ako su tie, ktoré sme Studovali v pripade RF ziarenia, 2ME a metanolu, su komplexné a takéto interakcie nemozno pline
pochopit ani predpovedat bez dalSieho vyskumu. Je dolezité, aby sa pri vypracivani usmerneni pre expoziciu fyzikdlnym aj chemickym
latkam a stratégii intervencie zohladnili u¢inky kombinovanej expozicie.

Komentdr: Neadekvdtne (pri skiumani synergickych ucinkov sa zohladriuju tepelné ucinky).
32. Ogawa a kol., 2009.
Japonsko. Potkany Sprague-Dawley (F), 10 dni. Vyvojova toxicita.

Cielom tejto studie bolo zistit, ¢i moze expozicia elektromagnetickému polu (EMF) v obdobi gravidity, zamerana na oblast hlavy a
podobna tej, ktort vyzaruju mobilné telefény, ovplyvnit embryogenézu u potkanov. Signél sSirokopasmového kédového pristupu s
viacerymi ucastnikmi (W-CDMA) s frekvenciou 1,95 GHz, ktory sa pouziva v systéme International Mobile Telecommunication 2000 (IMT-
2000) a sluzi na zabezpecenie volného pristupu k mobilnym multimédiam (FOMA), bol pouzity na ozZiarenie hlav Styroch skupin
tehotnych potkanov CD(SD) IGS (20 jedincov v skupine) v 7. az 17. dni tehotenstva. OZarovanie prebiehalo 90 minut denne v
dopoludnajsich hodinéach. Priestorova priemerna miera 3pecifickej absorpcie (SAR) pre jednotlivé mozgy bola navrhnuta na 0,67 a 2,0
W/kg s maximalnymi hodnotami SAR v mozgu 3,1 a 7,0 W/kg pre nizku (skupina 3) a vysoku (skupina 4) expoziciu, pricom priemerna
hodnota SAR pre celé telo bola nizsia ako 0,4 W/kg, aby nedoslo k tepelnym uGc¢inkom v désledku zvysenia teploty. Boli zahrnuté aj
kontrolné a simulované skupiny. V 20. dni gravidity boli vietky samice usmrtené a plody boli vynaté cisarskym rezom. Neboli
zaznamenané ziadne rozdiely v prirastku telesnej hmotnosti matiek. Neboli pozorované ziadne nepriaznivé Uc¢inky expozicie EMF na
Ziadne reprodukéné a embryotoxické parametre, ako napriklad pocet zZivych (243-271 plodov), mftvych alebo resorbovanych embryi,
hmotnost placenty, pomer pohlavi, hmotnost alebo vonkajsie, visceralne ¢i kostrové abnormality Zivych plodov.

Komentdr: Primerané/negativne.

33. Sommer et al., 2009.
Nemecko, mysi C57BL (M, F). Viacgeneracna Studia. Vyvojova toxicita.

Samce a samice mysi (C57BL) boli dlhodobo vystavené (po cely Zivot, 24 hodin denne) elektromagnetickym poliam mobilnej
komunikacie s frekvenciou priblizne 1966 MHz (UMTS). Ich vyvoj a plodnost sa sledovali pocas styroch generacii prostrednictvom
skumania histologickych, fyziologickych, reprodukénych a behavioralnych funkcii. Expozicia trvala 24 hodin denne, 7 dni v tyzdni, s
pouzitim 128 samcov a 256 samic v priebehu styroch generéacii. Priemerné hodnoty SAR pre celé telo, vypocitané pre dospelé zvierata v
Case pérenia, boli 0 (kontrolna skupina), 0,08, 0,4 a 1,3 W/kg. Hustoty vykonu boli pre kazdu skupinu udrzované na konstantnej trovni (0,
1,35, 6,8 a 22 W/m?), ¢o viedlo k variabilnym hodnotdm SAR v désledku rézneho poctu dospelych jedincov a mladat v priebehu
experimentu. Experiment sa vykonal slepym sposobom. Vysledky nepreukdzali Ziadne Skodlivé tGcinky expozicie na plodnost a vyvoj
zvierat. Pocet a vyvoj mladat neboli expoziciou ovplyvnené. Niektoré Udaje, hoci bez jasného vztahu medzi davkou a reakciou,
naznacuju vplyv expozicie na prijem potravy, ¢o je v sulade s niektorymi skér publikovanymi udajmi. Zhrnutie: Vysledky tejto Studie
nepreukazali skodlivé ucinky dlhodobej expozicie mysi UMTS v priebehu viacerych generacii.

Komentdr: Primerané/negativne.
34. Ozorak et al., 2013.
Turecko. Potkany Wistar. Vyvojova toxicita.

Cielom tejto studie bolo zistit vplyv elektromagnetického Ziarenia (EMR) vyvolaného Wi-Fi (2,45 GHz) a mobilnymi telefénmi (900 a 1800
MHz) na oxidacny stres a hladiny stopovych prvkov v obli¢kach a semennikoch rastucich potkanov od tehotenstva do veku 6 tyzdnov.
Tridsatdva potkanov a ich 96 novonarodenych potomkov bolo rovnomerne rozdelenych do $tyroch réznych skupin, a to kontrolnej, 2,45
GHz, 900 MHz,
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a 1 800 MHz. Skupiny vystavené frekvenciam 2,45 GHz, 900 MHz a 1 800 MHz boli pocas tehotenstva a rastu vystavené EMR po dobu 60
minat denne. Pocas Stvrtého, piateho a Siesteho tyzdna experimentu boli z dekapitovanych potkanov odobraté vzorky obliciek a
semennikov. Vysledky zo Stvrtého tyzdna ukdzali, Ze Uroven peroxidécie lipidov v oblickdch a semennikoch a hodnoty medi, zinku,
redukovaného glutatiénu (GSH), glutatiénperoxidézy (GSH-Px) a celkového antioxida¢ného stavu (TAS) v obli¢kach klesli v skupinach
vystavenych EMR, zatial ¢o koncentracie zeleza v oblickach, ako aj koncentracie vitaminu A a vitaminu E v semennikoch v skupinach
vystavenych EMR stipli. Vysledky vzoriek z piateho tyzdna ukazali, Ze koncentracie Zeleza, vitaminu A a -karoténu v oblickach sa v
skupinach vystavenych EMR zvysili, zatial ¢o hladiny GSH a TAS klesli. Vysledky zo Siesteho tyzdna ukazali, Ze koncentrécie Zeleza v
obli¢kach a rozsah peroxidacie lipidov v obli¢kdch a semennikoch sa v skupindch vystavenych EMR zvysili, zatial' ¢o koncentrécie medi,
TAS a GSH klesli. Medzi styrmi skupinami neboli Statisticky vyznamné rozdiely v koncentracidch chromu, horc¢ika a manganu v oblickach.
Zaverom mozno konstatovat, Ze EMR vyvolané Wi-Fi a mobilnymi telefénmi spésobilo oxida¢né poskodenie zvySenim rozsahu
peroxidécie lipidov a hladiny Zeleza, pri¢om znizilo celkovy antioxidacny status, hodnoty medi a GSH. EMR vyvolané Wi-Fi a mobilnymi
telefébnmi méze u rastucich potkanov spdsobit predc¢asnu pubertu a oxidacné poskodenie oblic¢iek a semennikov.

Komentdr: Primerané, pozitivne (aj poskodenia semennikov).

35. Poulletier de Gannes et al., 2013.
Francuzsko. Potkany Wistar (samce, samice). Vyvojova toxicita.

Po prvykrat sme hodnotili Gcinky vystavenia signalu Wi-Fi s frekvenciou 2450 MHz (1 hodina/den, 6 dni/tyzden) na reprodukcny systém
samcov a samic potkanov Wistar, ktori boli vystaveni Wi-Fi eSte pred dosiahnutim pohlavnej zrelosti. Bolo zakipenych 36 samcov a
samic potkanov Wistar Han (Janvier, Francuzsko) vo veku 6, resp. 7 tyzdnov, ktoré boli vystavené posobeniu 1 hod. denne, 6 dni v tyzdni,
po 12 zvierat v skupine. Expozicia trvala 3 tyzdne (samce) alebo 2 tyzdne (samice), potom boli zvierata sparené a pary boli vystavené
posobeniu este 3 tyzdne. Den pred pérodom boli plody pozorované z hladiska letality, abnormalit a klinickych priznakov. V naSom
experimente neboli pozorované Ziadne skodlivé tGcinky vystavenia Wi-Fi na reprodukéné organy a plodnost samcov a samic potkanov pri
expozicii 1 hodinu denne. Neboli zaznamenané ziadne makroskopické abnormality u plodov, a to ani pri kritickej Grovni 4 W/kg.

Komentdr: Primerané/negativne.

36. Celik et al., 2016.
Turecko. Potkany Wistar. Vyvojova toxicita (neurologicka).

Studia skima vplyv EMR vyvolaného Wi-Fi na antioxida¢né redoxné systémy mozgu a pecene u potkanov pocas tehotenstva a vyvoja.
Sestnast tehotnych potkanov a ich 48 novorodencov bolo rovnomerne rozdelenych do kontrolnej a EMR skupiny. Skupiny EMR boli
vystavené EMR s frekvenciou 2,45 GHz (1 hodina/den pocas 5 dni/tyzden) od tehotenstva do veku 3 tyzdrov. Vzorky mozgovej kory a
pecene boli odobraté z novorodencov medzi prvym a tretim tyzdriom. V skupinach vystavenych EMR sa po expozicii EMR zvysili hladiny
peroxidacie lipidov v mozgu a peceni; aktivita glutationperoxidazy (GSH-Px) a koncentracie vitaminu A, vitaminu E a b-karoténu vsak v
mozgu a peceni klesli. Koncentracie glutatiéonu (GSH) a vitaminu C v mozgu boli v skupinach vystavenych EMR tiez nizsie ako v
kontrolnych skupinach; v peceni sa v3ak ich koncentracie nezmenili. Zdverom mozno konstatovat, Zze oxidacny stres vyvolany Wi-Fi v
mozgu a peceni vyvijajucich sa potkanov bol vysledkom zniZzenych koncentracii GSH-Px, GSH a antioxida¢nych vitaminov. Navyse sa
zdalo, Ze mozog bol v porovnani s pecenou citlivejsi na oxidacné poskodenie pocas vyvoja novorodencov.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

37. Shirai et al., 2016.

Japonsko. Potkany Sprague-Dawley. Vyvojova toxicita.
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S cielom zhodnotit mozné nepriaznivé ucinky multifrekvencnych RF-EMF bol vykonany experiment, v ktorom boli tehotné potkany a ich
novonarodené mladatd sucasne vystavené dsmim roznym EMF komunikacnych signélov (dvom v pasme 800 MHz, dvom v pasme 2 GHz,
jednému v pasme 2,4 GHz, dvom v pasme 2,5 GHz a jednému v pasme 5,2 GHz). Tridsat3est tehotnych 10-tyzdnovych potkanov Sprague-
Dawley (SD) bolo rozdelenych do troch skupin po 12 potkanov: jedna kontrolnd skupina (falosna expozicia) a dve experimentalne
skupiny (expozicia RF EMF s nizkou a vysokou urovnou). Celé telo matiek bolo vystavené RF EMF 20 hodin denne od 7. diha gravidity az
do odstavenia a potom boli potomkovia F1 (46-48 mléddat F1 v kazdej skupine) vystaveni az do veku 6 tyzdnov tiez 20 hodin denne.
Hodnotené parametre zahinali rast, stav tehotenstva a hmotnost organov matiek; mieru prezitia, vyvoj, rast, fyzicky a funkény vyvoj,
pamatovu funkciu a reprodukent schopnost potomkov F1; a embryotoxicitu a teratogenitu u potkanov F2. U samic ani u potomkov F1
vystavenych RF EMF, ani u potomkov F2 neboli pozorované ziadne abnormalne ndlezy v Ziadnom z hodnotenych parametrov. Za
podmienok tohto experimentu teda stcasnd expozicia celého tela 6smim réznym EMF komunikaénych signalov pri frekvencidch medzi
800 MHz a 5,2 GHz nepreukdzala ziadne nepriaznivé ucinky na tehotenstvo ani na vyvoj potkanov.

Komentdr: Primerané/negativne.

38. stasinopouloua et al., 2016.
Grécko. Potkany Wistar. Vyvojova toxicita (neuro).

V tejto Studii boli na posudenie vplyvu zékladriového Ziarenia bezdrotovej technoldgie DECT (Digital Enhanced Communication and
Telephony) v pasme 1880-1900 MHz na vyvoj plodu a novorodenca potkany Wistar (80 samic v 4 skupindch) pocas gravidity vystavené
posobeniu elektrického pola s priemernou intenzitou 3,7 V/m, 12 hodin denne. Po pérode bola skupina samic a ich potomkov podobne
vystavena ziareniu dal$ich 22 dni. Kontrolna skupina bola vystavena simulovanému Ziareniu. Udaje ukazali, Ze vystavenie Ziareniu zo
zakladriovych stanic DECT sposobilo zvysenie srdcovej frekvencie u embryi v 17. dni tehotenstva. Okrem toho boli zaznamenané
vyznamné zmeny v somatometrickych charakteristikdich novorodencov. V oblasti CA4 hipokampu 22-dnrovych mladat, ktoré boli
oziarené bud pocas prenatalneho Zivota, alebo pred aj po narodeni, bola zistena strata pyramidovych buniek a nadmerna expresia
kyselého proteinu glia fibrilliary (GFAP). Zmeny v integrité mozgu u 22-diiovych mladat by mohli potencidlne suvisiet so zmenami
vyvojového spravania pocas fetdlneho obdobia.

Komentdr: Primerané/pozitivne.

39. Othman et al., 2017.
Tunisko. Potkany Wistar. VVyvojova toxicita (neuro).

V tejto studii sme skumali vplyv prenatdinej expozicie radiovym vindm beznych WiFi zariadeni na postnatdlny vyvoj a spravanie
potomstva potkanov. Desat tehotnych potkanic plemena Wistar albino bolo ndahodne rozdelenych do dvoch skupin (n = 5).
Experimentélna skupina bola pocas celého obdobia gravidity vystavena WiFi signélu s frekvenciou 2,45 GHz po dobu 2 hodin denne.
Samice v kontrolnej skupine boli vystavené rovnakym podmienkam ako experimentalna skupina, avsak bez posobenia WiFi ziarenia. Po
porode bolo potomstvo testované na fyzicky a neurologicky vyvoj pocas 17 dni po narodeni (PND), potom na uzkost (PND 28) a
motoriku (PND 40-43), ako aj na reakciu na oxidacny stres v mozgu a aktivitu cholinesterazy v mozgu a sére (PND 28 a 43). Nase hlavné
vysledky ukézali, Ze expozicia WiFi v maternici narusila neurovyvoj potomkov pocas prvych sedemndstich postnatélnych dni bez toho,
aby ovplyvnila emocionadlne a motorické spravanie v dospelosti. Okrem toho prenatdlna expozicia WiFi vyvolala nerovnovahu
oxida¢ného stresu v mozgu (zvysenie hladiny malondialdehydu (MDA) a peroxidu vodika (H202) a znizenie aktivity kataldzy (CAT) a
superoxiddismutazy (SOD)) vo veku 28, ale nie 43 dni, a tato expozicia ovplyvnila aj aktivitu acetylcholinesterazy na mozgovej aj sérovej
Urovni. Stcasna Studia teda odhalila, Ze vystavenie matky radiovym frekvencidam WiFi viedlo k r6znym nepriaznivym neurologickym
ucinkom u potomstva tym, Ze ovplyvnilo neurovyvoj, rovnovahu mozgového stresu a aktivitu cholinesterazy.

Pozndmka: Primerané/pozitivne.
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Tabulka 21 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: reprodukénd toxicita u samcov mysi (450-6000 MHz) (a)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expozicie

1. Mugunthan et al, 2012,
Svajciarske albinske mysi (M), 30 az
180 dni

2. Shahin et al., 2014,
Svajciarske mysi (M), 30 dni

3. Zhu et al., 2015, mysi ICR (SPF)
(dospelé samce), [na parenie bolo
pouzitych 12 panenskych samic na
kazdého samca], 15 dni
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Frekvencia, intenzita Akakolvek
ina subezna expozicia

2G ultra-vysokofrekvencné Ziarenie (900
- 1900 MHz); najvyssia hodnota SAR pre
tento Standardny telefén bola 1,69 W/kg

2,45 GHz; SAR: 0,018 W/kg

900 MHz; 1,6 mW/cm2, priemerna
hodnota SAR pre celé telo 0,731 W/kg;
akutne oziarenie 2 Gy zo zdroja Co60 pri
davkovom prikonu 1 Gy za minutu ako
pozitivna kontrola

Doba expozicie, pocet
zvierat

48 minat/den; 18
mysi/skupina

2 h/den; skupina 20 mysi,
celkom 40

4 h/den; 10 samcov mysi na

skupinu vystavenu oziareniu.

Po oziareni bol kazdy samec
mysi umiestneny do
samostatnej klietky s 3
panenskymi samicami na
pérenie. Po 7 dioch bol
kazdy samec oddeleny od
samic a premiestneny do
novej klietky s novou
skupinou 3 panenskych
samic na parenie v druhom,
tretom a Stvrtom tyzdni
(celkovo: 12 samic na
kazdého

samca).

Pozorované ucinky

Hmotnost exponovanych zvierat bola nizsia v prvom, druhom a Stvrtom mesiaci (p < 0,05). Priemerna hmotnost
semennikov exponovanych mysi bola vyznamne znizena vo vsetkych mesiacoch s vynimkou stvrtého mesiaca (p <
0,05) a priemerny objem semennikov bol vyznamne znizeny v prvych troch mesiacoch (p < 0,05). Priemerna hustota
semennikovych kandlikov na jednotku plochy bola v exponovanych semennikoch vyrazne nizsia (p < 0,01). Priemerny
priemer semennikovych kanalikov bol v exponovanych semennikoch vyrazne znizeny (p < 0,01) s vynimkou druhého
mesiaca. Priemerny pocet Sertoliho buniek a Leydigovych buniek bol u exponovanych mysi vyrazne znizeny (p <
0,01). Priemerna hladina testosterénu v sére u exponovanych mysi bola vyrazne nizsia (p < 0,01). V semennikoch mysi
exponovanych RFR boli zistené nasledujice mikroskopické zmeny: 1. Intersticium sa javilo ako Siroké. 2. Sertoliho
bunky a spermatogdnie sa oddelili od bazalnej membrény. 3. Vakuoldrna degeneracia a deskvamacia semennikového
epitelu. Vacsina periférnych kanalikov vykazovala zastavenie dozrievania v spermatogenéze. Semenové kanaliky
dosiahli skére 8 az 9 podla Johnsonovho skére testikularnej biopsie.

RFR vyvolalo vyrazny pokles poctu spermii a ich Zivotaschopnosti spolu so zmensenim priemeru semennikovych
kanalikov a ich degeneraciou. V skupine mysi vystavenych pdsobeniu RFR bolo tiez pozorované znizenie aktivity 3-
HSD v semennikoch a hladin testosterénu v plazme. V skupine mysi oZiarenych mikrovinami bolo pozorované
zvy$ené vyjadrenie i-NOS v semennikoch (p < 0,01)

Neboli zaznamenané Ziadne $tatisticky vyznamné Gcinky na priemernu telesnd hmotnost ani hmotnost semennikov u
samcov mysi vystavenych RFR. Porovnanie samic sparenych s mysami vystavenymi RF a s mysami vystavenymi
simulovanej expozicii: nevyznamné rozdiely v percentudlnom podiele tehotenstiev, zivych a mftvych implantatov.
Neboli zaznamenané Zziadne vyznamné rozdiely v pocte vypocitanych celkovych implantatov, Zivych a mitvych
implantatov na jednu tehotnu samicu (p > 0,05).

Poznamky

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/negativne
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Tabulka 21 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: reprodukénd toxicita u samcov mysi (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expozicie

4. Pandey et al., 2017, $vajciarske
albinske mysi (M), 35 dni

5.Pandey et al., 2018, 3vajciarske
albinske mysi (M), 35 dni

6. Shahin et al., 2018, svajciarske
albinske mysi (M), 15, 30 a 60 dni

Frekvencia, intenzita Akakolvek
ina subezna expozicia

900 MHz (GSM), 0,0054 -
0,0516 W/kg

900 MHz (GSM), (melatonin 5 mg/kg
telesnej hmotnosti/den), 0,0054 - 0,0516
Wrkg

2,45 GHz MW, SAR celého tela 0,0146
Wrkg

Doba expozicie, pocet
zvierat

4 alebo 8 hodin/den, 7
dni/tyzden, 15/skupina

6 hodin/den, 7 dni/tyzden,
15/skupina

2 h/der; 10
mysi/skupina

Pozorované ucinky

Zvyseny index poskodenia v pohlavnych bunkéch, defekty hlavok spermii, znizeny pocet spermii, zastavenie v
premeiotickom 3tadiu spermatogenézy, strata nezrelych pohlavnych buniek do Iumenu semennikovych
kanalikov, vycerpanie epitelu a zastavenie dozrievania (p<0,05)

Znizeny pocet spermii, abnormality hlavok spermii, rozsiahle poskodenie DNA v pohlavnych bunkach,
zastavenie v predmeiotickych 3tadidch spermatogenézy, nadmerna tvorba volnych radikilov veduca k
histologickym a morfologickym zmenam v semennikoch a morfolégii pohlavnych buniek (p<0,05)

Vystavenie mikrovinnému Ziareniu s frekvenciou 2,45 GHz vedie k zmene histoarchitektiry semennikov,
znizeniu priemeru semennikovych kanalikov, poctu spermii, Zivotaschopnosti spermii a hladiny testosterénu v
sére. V semennikoch vystavenych zvierat bol pozorovany narast celkovej hladiny reaktivnych kyslikovych
radikélov (ROS), oxidu dusnatého (NO) a malondialdehydu (MDA), ktory zavisel od dlzky vystavenia. Vystavenie
RFR vedie k zmene expresie p53, Bax, Bcl-xL, Bcl-2, pro-kaspazy-3, aktivnej kaspazy-3 a PARP-1. Zistilo sa, ze
expresia cytochromu ¢ bola v semennikoch vietkych mysi vystavenych RFR v porovnani s kontrolnou skupinou
vyznamne zvysena v zavislosti od trvania expozicie. (p < 0,05)

Tabulka 22 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: reprodukéna toxicita u samic mysi (450-6000 MHz) (a)

Referencia, kmei, druh
(pohlavie), dizka expozicie

7. Gul et al., 2009, svajciarske mysi
(F), 21 dni

8.Shahin et al., 2017, 3vajciarske
albinske mysi (F), 4 mesiace (120
dni)

Frekvencia, intenzita Akakolvek
dalsia sibezna expozicia

NR (mobilny telefén v pohotovostnom
rezime 11 hodin a 45 mindt a v rezime
hovoru 15 minut), NR

1800 MHz, Nokia 100 (2G, GSM)
dvojpasmové  mobilné telefény, v
réznych prevadzkovych rezimoch
(volanie, prijem, pohotovostny rezim a
vypnuté)

Doba expozicie, pocet
zvierat

12 hodin/den, 7
dni/tyzden, 30/skupina

3 hodin/den; 24
mysi/skupina, 2
experimentov po
12 mysi/skupina, 48

samic mysi v kazdej skupine.

Pozorované ucinky

Znizeny pocet folikulov vo vaje¢nikoch mysi, znizeny objem vaje¢nikov (p<0,01)

Expozi c i a sposobila vyrazné zvysenie hladin ROS, NO, peroxidacie lipidov, celkového obsahu karbonylovych
zloziek a kortikosteronu v sére, spolu s vyraznym poklesom hladin antioxida¢nych enzymov v hypotalame,
vajecnikoch a maternici mysi. V porovnani s kontrolnou skupinou vykazovali exponované mysi znizeny pocet
vyvijajucich sa a zrelych folikulov, ako aj Zltych teliesok. Vo vsetkych exponovanych skupindch mysi bol v
porovnani s kontrolnou skupinou pozorovany vyznamny pokles sérovych hladin hypofyzovych gonadotropinov
(LH, FSH), pohlavnych steroidov (E2 a P4) a expresie SF-1, StAR, P-450scc, 3B-HSD, 178-HSD, cytochromu P-450
aromatazy, ER-a a ER-a v porovnani s kontrolnou skupinou (p < 0,01)

Poznamky

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne

(skupina lie¢ena

Kéhokolvek d

melatoninu)

Adekvatne/pozitivne

Poznamky

Adekvatne/nejednoznacné

Adekvatne/pozitivne
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Tabulka 23 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: reprodukénd toxicita u samcov potkanov (450-6000 MHz) (a)

Referencna hodnota, kmen,
druh (pohlavie), dizka

expozicie

Frekvencia, intenzita Akakolvek
ina suibezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky

Poznamky

9. Ozguner et al., 2015, potkany
Sprague-Dawley (M), 4 tyzdne

10. Lee et al., 2010, potkany
Sprague-Dawley, 12 tyzdriov

11.Imai et al., 2011,
potkany Sprague-Dawley, 5 tyzdihov

12. Meo et al., 2011,
potkany Wistar, 12 tyzdnov

13. Al-Damegh, 2012, potkany
Wister albini (M), 14 po sebe
iddcich dni

14. Celik et al.,, 2012, potkany
Wistar-Kyoto (M), 3 mesiace

15.Lee et al, 2012, potkany
Sprague-Dawley, 12 tyzdriov

16. Ozlem-Nisbet et al., 2012,
potkany Wistar albini (M), 90 dni
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900 MHz, Spickovy vykon 2 W,
priemernd hustota vykonu 1 + 04
mW/cm?

848,5 MHz, 2,0 W/kg (CDMA)

1950 MHz (CDMA), 0,4 W/kg,
0,08 W/kg

900, 1800 GHz
Intenzity: NR

(GSM).

900/1800/1900 MHz (GSM), 0,9
W/kg, vitamin C (40 mg/kg/den) alebo
vitamin E (2,7 mg/kg/der)

NR, Ziarenie mobilnych telefénov, SAR
1,58 W/kg

848,5 MHz (CDMA), 1950 MHz
(WCDMA), 4,0 W/kg

1800 a 900 MHz, SAR: 3,00,
2,7,2,2,1,2 mW/kg pre 900 MHz
pre 10, 20, 50, 70-dfové potkany;
0,053, 0,046, 0,011, 0011
mW/kg pri 1800 MHz pre 10, 20,
50, 70 dni starych potkanov

30 minat/den, 5
dni/tyzden; 10
potkanov/skupina, celkom 20

90 min/den, 5
dni/tyzden, 20/skupina

5 hodin/den, 7 dni/tyzden,
24/skupina

30 minut/den, 60
minut/den, 7
dni/tyzden 16/skupina
(kontrolna skupina: 8)

15, 30, a 60
min/den; 30/skupina
vystavenych

potka
nov; 10/skupina kontrolnych

potkanov

24 h/den (30 M

vystavené, 15 M
kontroly)

45 min/den, 5
dni/tyzden, 20/skupina
(kontrolna skupina v
klietkach: 5)

2 h/den; 11 potkanov/skupina

Hmotnost semennikov, pocet bodov v skére biopsie semennikov a percentualny podiel intersticidlnej tkanivovej hmoty na celkovom
objeme semennikovej tkanivovej hmoty sa v skupine s RFF v porovnani s kontrolnou skupinou vyznamne neliili. Priemer
semennikovych kanalikov a priemerna vyska germinalneho epitelu boli v skupine s RFF vyznamne znizené (p < 0,05). V skupine s RFF
doslo k vyznamnému poklesu hladiny celkového testosterénu v sére (p < 0,05). Preto doslo k nevyznamnému poklesu hladin LH a FSH
v plazme v skupine RFF v porovnani s kontrolnou skupinou (p > 0,05).

Ziadne $tatisticky vyznamné zmeny (NS) v oblasti funkcie semennikov a spermatogenézy (p > 0,05)

Ziadna $tatisticky vyznamné zmena (NS) funkcie semennikov (p>0,05).

Hypospermatogenéza a zastavenie dozrievania v semennikoch (Vyznam: NR)

V skupine vystavenej RFR doslo k vyznamnému zvyseniu priemeru semennikov s narusenim cyklu spermii v semennikoch. Aktivita
konjugovaného diénu, lipidového hydroperoxidu a kataladzy v sére a semennikovom tkanive sa zvysila trojndsobne, zatial ¢o celkové
hladiny glutatiénu a glutatiénperoxidazy v sére a semennikovom tkanive klesli 3-5-ndsobne u zvierat vystavenych RFR

(p<0,05)

Ziadne vyznamné rozdiely v hmotnosti semennikov, priemere semennikovych kanalikov a histopatologickych hodnoteniach (p>0,05).
Analyza elektrénovym mikroskopom: u exponovanych zvierat doslo k zvyseniu hribky membrany propria a obsahu kolagénovych
vlakien a k rozsireniu kapilarnych Zzil. Bezna vakuolizécia v cytoplazme Sertoliho buniek, rast elektronovo hustych struktdr a existencia
velkych lipidovych kvapocok st pozoruhodnymi zisteniami tejto studie.

Ziadna $tatisticky vyznamna zmena (NS) v funkcii semennikov a spermatogenéze (p>0,05)

Priemerna hladina celkového testosterénu v plazme bola v oboch skiimanych skupinach podobnéa a bola vyrazne vyssia ako u
potkanov v kontrolnej skupine s fiktivnym zékrokom. Percento pohyblivosti spermii v nadvarlete bolo vyrazne vy3sie v skupine s
frekvenciou 1800 MHz (P < 0,05). Podiel morfologicky normalnych spermii bol vy3si a podiel spermii s abnormalitami chvosta, ako aj
celkovy podiel spermii s abnormalitami bol nizsi v skupine s frekvenciou 900 MHz (P < 0,05). Histopatologické parametre v skupine s
frekvenciou 1800 MHz boli vyrazne vyssie (P <

0,05).

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/negativne

Adekvatne/negativne

Adekvatne/nejednoznacné

Adekvatne/pozitivne

Nedostatocné

Adekvatne/negativne

Adekvatne/pozitivne
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Tabulka 23 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: reproduk¢énd toxicita u samcov potkanov (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expo:

intenzita Akakolvek
ina subezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky

Poznamky

17. Bin-Meferij El-kott et al.,
2015, potkany Sprague-Dawley, 8
tyzdnov

18. Liu et al, 2015, potkany
Sprague-Dawley (M), 50 dni (od 10
tyzdnov veku)

19. Saygin et al., 2015, Sprague-
Dawley

potk
any (mladé samce), 30 dni

20. Bilgici et al., 2018,
potkany Wistar (M), 30 dni

21.Guo et al., 2019,
potkany Sprague-Dawley, 1 mesiac

900 MHz pre GSM, intenzita NR, 200
mg/kg vodny extrakt z listov Moringa
oleifera

900 MHz, SAR 0,66 W/kg

2,45 GHz, SAR celého tela 3,21 W/kg,
kyselina gallova (GA), 30 mg/kg/denne

2,45 GHz, priemerna hodnota SAR pre celé
telo 0,0233 W/kg

220 MHz (pulzna modulacia),
0,030 Wrkg

1 hodina denne (15 M
vystavenych RF + extraktu
MO; 15 M vystavenych RF; 15
M vystavenych

extraktu MO; 15 samcov v

kontrolnej skupine)

2 h/den (24 M

vystaveny; 24 M

kontrolné)

3 hodiny denne; 12
potkanov/sku

pina, celkom 48

1 h/den (11 M
vystavenych, 1 M
kontrolnd skupina)

1 hodina/den, 7 dni/tyzden,
20/skupina

Statisticky vyznamny pokles poctu spermii v nadvarlete v exponovanej skupine (P < 0,001). Vyznamny pokles
pohyblivosti spermii. Vyznamny (P < 0,001) narast percentudlnej frekvencie mftvych spermii u exponovanych zvierat.
Celkovo bola v semennikoch exponovanych potkanov v porovnani s ich zodpovedajucou kontrolnou skupinou
pozorovana hypospermatogenéza a zastavenie dozrievania spermii.

Vyznamny nérast percenta apoptotickych spermii 0 91,42 % u exponovanych zvierat; Vyznamny narast koncentracie ROS
046,21 %; Vyznamny pokles TAC o 28 %; Vyznamny pokles expresie bielkovin a mRNA bcl-2 a narast bax, cytochrému c a
kaspazy-3 (p<0,05)

Hladiny malondialdehydu a celkového oxida¢ného stavu (TOS) sa zvysili (p < 0,01) v skupine s iba RFR. Hladiny TOS a
indexu oxidacného stresu sa v skupine liecenej GA vyznamne znizili (p < 0,05). Celkova antioxida¢na aktivita sa znizila v
skupine s iba RFR a zvysila sa v skupine liecenej GA (p < 0,05). Hladiny testosterénu a vaskuldrneho endotelialneho
rastového faktoru klesli v skupine s iba RFR, ale toto nebolo statisticky vyznamné. Hladiny testosterénu a VEGF sa zvysili v
skupine RFR+GA v porovnani so skupinou s iba RFR (p<0,01) a tiez sa zvysili v skupine s GA v porovnani s kontrolnou
skupinou a skupinou s iba RFR (p<0,05). Farbenie prostaglandinu E2 a peptidu suvisiaceho s génom kalcitoninu sa
zvysilo v tubuloch semennikov v skupine lie¢enej iba RFR (p < 0,01) a znizilo sa v tubuloch semennikov v skupine lie¢enej
semennikov klesol. Vsetky tieto zistenia a regenerac¢na reakcia, charakterizovana mitotickou aktivitou, sa zvysili v
bunkach semennikovych tubulov v skupine RFR+GA (p<0,01).

Hladiny IL-6 a CRP v sére sa u exponovanych zvierat vyznamne lisili (p < 0,05). Vyznamny rozdiel v nekréze a
spermatogenéze u exponovanych zvierat (p < 0,05)

Znizeny pocet spermii a miera prezitia spermii (p < 0,05), zvyseny vyskyt abnormalit spermii (NS), zvysena expresia v
semennikoch stiepeného kaspazy 3 (p < 0,05), kaspazy 3 (p < 0,01) a pomeru BAX/BCL2 (p < 0,01), znizena hladina T v
sére (p < 0,05)

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne

131



STOA | Panel pre buducnost vedy a techniky

Tabulka 23 - Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat: reproduk¢nd toxicita u samcov potkanov (450-6000 MHz) (pokracovanie c)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expo:

Frekvencia, intenzita Akakolvek
ina subezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky

Poznamky

22.Yuetal.,

Experiment 1, 2020, potkany
Sprague-Dawley (dospelé samce),
50, 100 alebo 150 dni

Experiment 2, 2020, potkany
Sprague-Dawley (dospelé samce),
150 dni

smartfon vyzarujici SRF-EMR, 2575-2635
MHz (TD-LTE),
1,05 W/kg.

smartfén vyZzarujici SRF-EMR, 2575-2635
MHz (TD-LTE),
1,05 W/kg.

6 hodin denne (smartfon bol
v rezime aktivneho hovoru a v
10-minutovych intervaloch
pocas 10 cyklov prijal externy
hovor trvajdci 1 mindtu); 135
potkanov

(9 skupin po 15 potkanov).

6 hodin/den (smartféon bol v
aktivnom rezime hovoru a
prijal externy hovor na 1
minGtu v 10-mindtovych
intervaloch, pocas 10 cyklov);

10az15
potkanov/skupina,  celkovo

91 potkanov (7 skupin)

Po 150 dnoch vystavenia SRF-EMR bola koncentracia spermii, ich pohyblivost, Zivotaschopnost a normalna morfolégia v skupine
vystavenej SRF v porovnani s kontrolnou skupinou nizsia. Experiment s parenim u potkanov vystavenych SRF-EMR po dobu 150 dni:
hmotnost mladat bola v skupine vystavenej SRF v porovnani s kontrolnou skupinou nizsia. Morfologické poskodenie semennikov: po
150 drioch bolo pozorované zvysené narusenie spermatogenézy, ako aj vyznamna strata zarodo¢nych buniek a znizena vyska epitelu,
spolu s nizsim Johnsenovym skére a vyssim Cosentinovym skére. Oxidacny stres v semennikoch: Po 100 drioch expozicie bol v skupine
SRF zisteny len vyrazne nizsi obsah CAT a GSH. Po 150 drioch boli v skupine SRF tiez porovnatelne vyssie hladiny MDA, 4-HNE a LPO,
zatial ¢o obsah GSH, SOD a CAT bol nizsi. Apoptdza v semennikoch: po 100 drioch bola v skupine SRF vyznamne zvysend iba hladina
stiepeného kaspazy 8. Po 150 diioch bola v skupine SRF nizsia iba hladina Bcl-2, zatial ¢o hladiny Bax, stiepeného kaspazy 3, Fas, FasL a
stiepeného kaspazy 8 boli vyznamne vyssie (p < 0,01).

Zmeny transkrip¢ného profilu: 1663 diferencovane exprimovanych génov, vratane 1446 génov s upreguldciou a 217 génov s
downregulaciou. Hladina Spock3 bola vyssia u potkanov vystavenych SRF-EMR pocas 150 dni. Inhibicia nadmernej expresie Spock3
zlepsila zhorsenie kvality spermii a zmiernila poskodenie semennikov a poruchu BTB u vystavenych potkanov. Vystavenie SRF-EMR
potlacilo aktivitu MMP2, pricom zvysilo aktivitu komplexov MMP14-Spock3 a znizilo komplexy MMP14-MMP2; tieto vysledky boli
zvratené inhibiciou Spock3 (p < 0,01).

Tabulka 24 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: vyvojova toxicita u samcov potkanov (450-6000 MHz) (a)

Referenéna hodnota, kmen,
druh (pohlavie), dizka

expozicie

intenzita Akakolvek
ina subezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky Poznamky

Adekvatny/pozitivny

Adekvatne/pozitivne

23. Lerchl et al., 2008 a, b, c,
dzungarské skrecky (M), 60 dni
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a:383 MHz (TETRA), b: 900 a c: 1800 MHz
(GSM), SAR 0,08
W/kg

24 hodin/den (120 M
vystavenych; 120 M kontrolnd
skupina)

a: Hladiny melatoninu v epifyze a sére, ako aj hmotnost semennikov, mozgu, obli¢iek a pecene neboli
ovplyvnené; Vyznamny prechodny nérast telesnej hmotnosti az o 4 %;

b: Hladiny melatoninu v epifyze a sére, ako aj hmotnost semennikov, mozgu, obli¢iek a pecene neboli
ovplyvnené; Vyznamny neprechodny narast telesnej hmotnosti az o0 6 %;

c: Hladiny melatoninu v epifyze a sére, ako aj hmotnost semennikov, mozgu, obli¢iek a pec¢ene neboli
ovplyvnené; ziadny vplyv na telesni hmotnost;

Adekvatne/negativne
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Tabulka 25 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: vyvojova toxicita u mysi (450-6000 MHz) (a)

Referenéna hodnota, kmen, intenzita Akakolvek Doba expozicie, pocet Pozorované ucinky Poznamky
druh (pohlavie), dizka zvierat
expozicie

ina subezna expozicia

24.Finnie etal. a, b (2006), ¢ 900 MHz, 4 W/kg 1 hodina/de, 7 dni/tyzden, Ziadna $tatisticky vyznamna zmena (NS) v: Adekvatna/negativna

10/skupil
(2009), BALB/c 0/skupina (a) : priepustnosti hematoencefalickej bariéry v nezrelom mozgu fetalnych hlav,

mysi
2L (b) : expresii okamzitého raného génu c-fos ako markera neurélneho stresu
(c) : reakcia na stres prostrednictvom indukcie proteinov tepelného soku
25. Lee et al., 2009, mysi ICR  CDMA (849 MHz) a WCDMA (1,95 GHz), 2 expozicie 45 minut/def, = Sucasnd experimentalna expozicia RF EMF CDMA a WCDMA nesposobila ziadne pozorovatelné nepriaznivé ~ Adekvatne/negativne
(chovné samice; plody samic a = SAR2,0 W/kg pocas2 oddelené 15-mindtovym  (¢inky (Ghyn, spomalenie rastu, zmeny velkosti hlavy a iné morfologické abnormality) na plody mysi.
samcov), 1.-17. der gravidity expozi¢né obdobia (celkom 4 W/kg) intervalom (14 F simulované;
17 F vystavené CDMA; 20 F
simulovana COMA+WCDMA
kontroly; 20 F
wystavenych COMA+WCDMA
vystavené). Kratka denna
expozicia
26. Fragopoulou et al., 2010, GSM 900 MHz, SAR 0,6-094 0 (5 samic z kontrolnej  Statisticky vyznamné odchylky v osifikacii lebe¢nych kosti a rebier hrudného koda a posun Meckelovej = Adekvatne/pozitivne
Balb/c Mus musculus (samice  Wrkg skupiny, 7 samcov a samic z  chrupavky u vystavenych zvierat (obe skupiny). Surodenci z toho istého vrhu vysetreni po prerazeni zubov
chovné; samce a  samice potomstva); 6 mindt/den (7 = vykazovali normalne fenotypy.
potomstva), 5 dni pred samic vystavenych
otehotnenim; 1.-21. den gravidity poésobeniu, 20 samcov a
samic z potomstva); 30
minut/den (7 samic

vystavenych posobeniu,
20 samcov a samic potomkov)
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Tabulka 25 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: vyvojova toxicita u mysi (450-6000 MHz) (pokracovanie b)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expozicie

Frekvencia, intenzita Akakolvek
ina suibezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky

Poznamky

27. Sambucci a kol, 2011,
novonarodené  mysi  C57BL/6
(samce a samice), 5 po sebe
nasledujicich  tyzdnov, pocnic
driom po narodeni

28. Zhang et al., 2015, mysi CD1
(samce a samice), expozicia Vv
maternici pocas celého
tehotenstva (dni 3,5-18)

29. Fatehi et al., 2018, mysi NMRI
(potomkovia samcov a samic), 30
dni
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Wi-Fi pri 2,45 GHz, 0,08 alebo 4 W/kg SAR

9,417 GHz, SAR: 2,0 W/kg

900 MHz, intenzita NR

2 h/den, 5 dni/tyzden;

16  novorodencov/skupina,
kazdému boli pridelené 4
adoptivne matky (celkovo 48
mladat)

12 hodin/den; 4 tehotné
samice mysi v skupine.
Predtym, s cielom dosiahnut
tehotenstva typu,  “

bolo pripravenych 12
chovnych klietok, z ktorych
kazda obsahovala jednu
samicu mysi CD1 a dvoch
samcov mysi CD1, vietci vo
veku 6 tyzdnov.

Mobilny telefon v ,rezime
pohotovosti: 1, 5 a 10
hodin/den (skupiny 2, 3, 4);
mobilny telefén zapnuty
saktivnom rezime”: 1
hod./denr (skupina 5); 20
mysi/skupina

U mysi oboch pohlavi neboli zistené Ziadne rozdiely v telesnej hmotnosti a vyvoji medzi skupinami. V pripade
imunologickych analyz vysledky u novorodenych samic a samcov mysi vystavenych v ranom postnatdlnom
obdobi nepreukazali Ziadne ucinky na vsetky skimané parametre (p > 0,05), s jednou vynimkou: znizena
produkcia IFN-y v slezinovych bunkach samcov mysi vystavenych mikrovinam (MW) (SAR 4 W/kg) v porovnani s
mys$ami vystavenymi simulovanému Ziareniu (p<0,05).

Mysi sa neliSili v motorickych schopnostiach pri teste v otvorenom poli (OFT); frekvencia vstupov do stredovej
z6ény a dizka pobytu v nej viak boli u lie¢enej skupiny nizie v porovnani s kontrolnou skupinou. U mysi
vystavenych Ziareniu doslo k zvy3eniu tzkostného spravania v teste zvyseného bludiska (EPM). Test zavesenia za
chvost (TST) a test nuteného plavania (FST) ukazali, Ze vystavenie RFR vyznamne znizilo ¢as nehybnosti, ¢o
dokazuje, ze potomkovia mysi vystavenych Ziareniu vykazovali znizené depresivne spravanie. V Morrisovom
vodnom bludisku (MWM) liecené mysi vykazovali postupny pokles latencie tniku. Na Stvrty a piaty den testu
MWM len samce v skupine vystavenej Ziareniu stravili viac ¢asu hladanim plosiny, ¢o naznacuje znizenu
schopnost priestorového uéenia (p < 0,01).

U oziarenych mysi (bez ohladu na dizku expozicie) doslo k vyznamnému predizeniu trvania gravidity. Okrem
toho, ked sa mobilny telefén prepnul z vypnutého rezimu do aktivneho rezimu, pozorovalo sa vyrazné
oneskorenie trvania gravidity. Expozicia RFR vedie k vyznamnému poklesu poctu novonarodenych mysi v
porovnani s kontrolnou skupinou. Vysledky tiez preukézali, ze predizenie doby oziarenia z 1 hodiny denne
(skupina 2) na 10 hodin denne (skupina 4) v pohotovostnom rezime sposobilo vyznamny rozdiel v pocte
novorodencov (p < 0,05).

Adekvatne/negativne

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/pozitivne
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Tabulka 25 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: vyvojova toxicita u mysi (450-6000 MHz) (pokracovanie c)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expozicie

Frekvencia, intenzita Akakolvek
ina subezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky

Poznamky

30. Nelson et al., 1991,

1994, 1997, 1997;
potkany Sprague-Dawley (F); 10, 20,
30 minut

31. Nelson et al., 2001, potkany
Sprague-Dawley (F), 60 minut

32. Ogawa et al, 2009,
potkany Sprague-Dawley (F), 10
dni

33. Sommer et al., 2009, mysi
C57BL (M, F), multigenera¢na
studia

34. Ozorak et al, 2013,
potomkovia  potkanov ~ Wistar
albino (a dospela samica v

gravidite), od gravidity do veku 6
tyzdnov

35. Poulletier de Gannes et al.,
2013, potkany Wistar (M, F), 5
tyzdnov F, 6 tyzdiiov M

10 MHz (2-metoxyetanol pri 20, 40, 60,
75,80, 100, 120,

125, 140 alebo 150 mg/kg), 0,8

6,6 W/kg. Tepelné ucinky (teplota 42 °C)

10 MHz (metanol 2, 3 g/kg);
0,8-6,6 W/kg
Tepelné ucinky (teplota 42 °C)

1950 MHz CDMA, 0,4 W/kg

1966 MHz (UMTS), 0,08, 0,4,
1,3 W/kg

RFR Wi-Fi (2,45 GHz) a mobilného
telefénu (900 a 1800 MHz), SAR celého
tela 0,1 W/kg

2450 MHz (Wi-Fi signal), 0,08,
4 W/kg

10, 20, 30 minut; 10-
27/skupina

60 minut; 10/skupina

90 min/den, 7 dni/tyzden,
20/skupina

24 hodin/den,7
dni/tyzden, 128 samcov a
256 samic v priebehu
Styroch generacii (1 samec
a 2 samice na klietku)

1 hodina denne, 5 dni v tyzdni;
24 potkanov/skupina, celkovo
96

1 h/den, 6 dni/tyzden,
12/skupina

Synergicky ucinok medzi podanim RFR a 2ME pri vyvolani teratogénnych Gcinkov: zvyseny vyskyt vonkajsich
malformacii plodov (p < 0,05)

Zvyseny vyskyt resorbovanych plodov (p < 0,05). Ziadne synergické ucinky.

Ziadne Statisticky vyznamné zmeny (NS) v pripade: znakov pohlavnej zrelosti, velkosti zivotaschopného
vrhu/indexu Zivonarodenych mladat, rastu novorodencov, indexov prezitia novorodencov, pomeru pohlavi u
potomstva, fyziologickych koncovych bodov odhalujticich $pecifické toxické tcinky na tehotenstvo a laktéciu (p
>0,05).

Ziadne $tatisticky vyznamné zmeny (NS) v: velkosti Zivotaschopného vrhu/indexe Zivonarodenych mladat, raste
novorodencov, indexoch preZitia novorodencov, prenatalnej imrtnosti, hodnoteni kvality spermii, hmotnosti a
morfoldgii reprodukénych orgénov, indexoch pérenia a plodnosti a reprodukénych vysledkoch, znakoch
pohlavnej zrelosti, sexudlnom spravani (p<0,05)

Vysledky zo stvrtého tyzdia ukazali, ze hladina peroxidacie lipidov v obli¢kéch a semennikoch a hodnoty medi,
zinku, redukovaného glutatiénu (GSH), glutationperoxidazy a celkového antioxidacného stavu (TAS) v oblickich
klesli v skupinach RFR, zatial ¢co koncentracie Zeleza v oblickach, ako aj koncentracie vitaminu A a vitaminu E v
semennikoch v skupinach RFR stupli. Vysledky vzoriek z piateho tyzdna ukézali, Ze koncentracie Zeleza, vitaminu
A a B-karoténu v oblickach sa v skupinach RFR zvysili, zatial' ¢o hladiny GSH a TAS klesli. Vysledky zo Siesteho
tyzdna ukdzali, ze koncentracie Zeleza v oblickach a rozsah peroxidacie lipidov v oblickdch a semennikoch sa v
skupinach RFR zvysili, zatial ¢o koncentréacie medi, TAS a GSH klesli (p < 0,05). Medzi styrmi skupinami neboli
statisticky vyznamné rozdiely v koncentraciach chrému, horcika a manganu v obli¢kéch (p > 0,05).

Ziadna statisticky vyznamna zmena (NS) v: pocte zivych a mitvych plodov na maternicovom rohu, pocte a
umiestneni miest skorého a neskorého resorbovania v kazdom maternicovom rohu, rozlozeni miest implantacie
na kazdom maternicovom rohu (Vyznamnost: NR).

Nedostatocné

Nedostatocné

Adekvatne/negativne

Adekvétne/negativne

Adekvatne/pozitivne

Adekvatne/negativne
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Tabulka 26 - Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: vyvojova toxicita u potkanov (450-6000 MHz) (a)

Referencia, kmen, druh
(pohlavie), dizka expozicie

intenzita Akakolvek

ina subezna expozicia

Doba expozicie, pocet
zvierat

Pozorované ucinky Poznamky

36. Celik a kol., 2016, potkany
Wistar albini (samice chovné,
samce potomstvo), od gravidity do
veku 21 dni

37. Shirai et al., 2016, potkany
Sprague-Dawley (dospelé samice
a ich potomstvo), matky: od 7. dna
gravidity do odstavenia;
potomkovia F1 od narodenia do
veku 6 tyzdrov

38. Stasinopoulou et al., 2016,
potkany Wistar (dospelé jedince F a
ich potomstvo), tehotné potkany
pocas celého tehotenstva a
skupina matiek a ich potomstva
pocas dalsich 22

dni

39. Othman et al., 2017, potkany
Wistar albini, tehotenstvo (19-20
dni)
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EMR 2,45 GHz s impulzmi 217 Hz, SAR
0,1 W/kg

Osem réznych komunika¢nych

signalov RFR (dva v pasme 800 MHz,
dva v pasme 2 GHz, jeden v pasme 2,4
GHz, dva v pasme 2,5 GHz a jeden v
pasme 5,2 GHz), 0,4 W/kg, pricom kazda
frekvencia prispieva k

0,05 W/kg

1880-1900 MHz, SAR celého tela v
rozmedzi od 0,016 do
0,020 W/kg

2,45 GHz z Wi-Fi, intenzita NR (Wi-Fi:
Vystavena skupina bola umiestnend vo
vzdialenosti 25 cm od antén. D-Link
DWL-3200 AP s 802.11g

a sietovou ochranou WPA2)

1 h/den po dobu5
dniv tyzdni (8 samic
vystavenych samic, 24
vystavenych samcov; 8
kontrolnych samic, 24

kontrolnych samcov)

20 hodin/den; matky: 12
potkanov/skupina; 46-48
mladat F1 na skupinu.

12 hodin/den; 40
potkanov/skupina

2 h/den; 63 kontrolnych
potomkov a 37
osetrenych potomkov, 5
dospelych tehotnych
vystavenych
potkanov/skupina

V mozgu a peceni vyvijajucich sa potkanov bol pozorovany oxidacny stres v dosledku znizenych koncentrécif
GSH-Px, GSH a antioxidacnych vitaminov. Navyse, mozgy boli citlivejsie na oxida¢né poskodenie v porovnani s
pecenou pri vyvoji novorodencov (p<0,05).

Adekvatne/pozitivne

U matiek ani u potomstva F1 vystaveného RFR, ani u potomstva F2 neboli pozorované ziadne abnormalne
nélezy v ziadnom z hodnotenych parametrov (p > 0,05).

Adekvatne/negativne

Vystavenie RFR spdsobilo zvysenie srdcovej frekvencie u embryi v 17. dni tehotenstva. Boli zaznamenané
vyznamné zmeny v somatometrickych charakteristikach novorodencov. V oblasti CA4 hipokampu u 22-
dnovych mladat, ktoré boli oZiarené bud'v prenatalnom obdobi, alebo pred aj po narodeni, bola zistena strata
pyramidalnych buniek a nadmerna expresia kyselého fibrilarneho proteinu gliovych buniek (p > 0,05).

Adekvatne/pozitivne

Vystavenie WiFi v maternici narusilo neurovyvoj potomkov pocas prvych 17 dni po narodeni, pricom vsak
neovplyvnilo ich emocionélne a motorické spravanie v dospelosti.

Okrem toho prenatalna expozicia WiFi vyvolala nerovnovéhu oxida¢ného stresu v mozgu (zvysenie hladiny
malondialdehydu a peroxidu vodika a zniZenie aktivity kataldzy a superoxiddismutazy) vo veku 28, ale nie 43 dni,
a tato expozicia ovplyvnila aj aktivitu acetylcholinesterdzy na mozgovom aj sérovom trovni (p < 0,05).

Adekvatne/pozitivne
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Tabulka 27 (suhrnné tabulky 21-26) (a, b) — Zozbierané udaje z experimentalnych studii o vplyvoch na reprodukciu a vyvoj (FR1: 450-6000 MHz)

Celkovy pocet studii

Adekvatne
stadii

Typ studie Potkan

Celkovy Pozitivne Nejednoznac | Negativne Celkovy Pozitivne Nejednozna¢ | Negativne
pocet vysledky né vysledky| vysledky pocet vysledky né vysledky| vysledky

Pozorované ucinky

adekvatnyc adekvatnyc
h $tadii* h stadii*

Kvalita spermif

Histopatologické zmeny

Reprodukéné 9 6 3 14 10 1 3
muzska plodnost Plodnost
Plodnost
P GG Doba tehotenstva 2 1 1
Plodnost samic Pocet mladat

Hmotnost vrhu

e Neurologické/behavioralne Ucinky

Samice — vrhy Rast plodu 10 4 6 4 3 1

Hematochemické

charakteristiky

*Niektoré $tudie zahfiaju viac ako jeden vysledok. Jedna studia (Ref. 23) bola vykonana na dZzungarskom Skreckovi a bola povazovana za adekvéatnu/negativnu.
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SUHRN VYSLEDKOV STUDIi REPRODUKCNYCH/VYVOJOVYCH UCINKOV NA EXPERIMENTALNYCH ZVIERATACH (FR1:
450 az 6000 MHz) (Tabulka 27)

Z tohto prehladu bolo vybranych 39 studii o vplyvoch na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat. 20 studii bolo vykonanych
na mysiach, 18 na potkanoch a 1 na $krec¢koch. V adekvéatnych studiach boli u mysi aj potkanov skimané r6zne koncové body.
Suhrn vysledkov je uvedeny v tabulke 27.

Z 37 adekvatnych studii boli vysledky nasledovné:

Reprodukcia, muzska plodnost (kvalita spermii, histopatologické zmeny, plodnost).

Bolo vykonanych dvadsattri adekvatnych $tudii s cielom preskimat mozné netepelné nepriaznivé Ucinky na reprodukciu u samcov
potkanov a mysi. U mysi 6 z 6 adekvatnych studii preukazalo pozitivnu suvislost medzi expoziciou a nepriaznivymi Gc¢inkami (Ref: 1, 2,
4,5,6,8)a 1 bola negativna (Ref: 3). U potkanov bolo z 14

studii bolo 10 pozitivnych (Ref: 9, 13, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23), 1 vykazovala nejednoznacné vysledky (Ref: 12)

3 boli negativne (Ref: 10, 11, 15).

NajpresvedcivejSie dokazy sa tykaju Statisticky vyznamného zhorsenia kvality spermii, a to tak u potkanov, ako aj u mysi. Pokial ide o
tento vysledok, existuju dostatocné dokazy o suvislosti medzi vystavenim RF-EMF a zhor$enim kvality spermii.

Reprodukcia, Zenska plodnost (plodnost, dizka gravidity, po¢et mladat, hmotnost vrhu).

Iba 2 studie na mysiach boli povazované za adekvatne pre tuto reviziu. Jedna z nich (Ref. 8) preukazala pozitivne dékazy o suvislosti
nepriaznivych G&inkov s expoziciou RF-EMF, jedna bola nejednoznacné (Ref: 7). Zenska plodnost nebola dostato¢ne preskimana,
takZe hoci boli zistené statisticky vyznamné ucinky, dokazy si obmedzené na to, aby umoznili akékolvek zaverné hodnotenie.

Vyvoj — matky a vrhy (hematochemické charakteristiky vrhu, neuro/behaviorélne ucinky, rast plodu atd’)

Bolo analyzovanych 14 adekvatnych $tudii zameranych na vyvojové vysledky. Z 14 studii bolo 10 vykonanych na mysiach a 4 na
potkanoch. U mysi 4 studie preukdzali pozitivnu suvislost s expoziciou (Ref: 26, 28, 29, 34) a 6 bolo

negativny (Ref.: 24, 25, 27, 32, 33, 35). U potkanov boli z 4 adekvatnych studii 3 pozitivne (Ref.: 36, 38, 39) a

1 negativna.

Vysledky tykajlce sa tohto koncového bodu st zmiesané (protichodné) a dékazy o moznej suvislosti nepriaznivych ucinkov na vyvoj s
expoziciou RF-EMF st obmedzené.
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4.2.4 Vplyvy na reprodukciu/vyvoj u pokusnych zvierat: Stidie hodnotiace vplyvy RF vo vy$som
frekvenénom rozsahu (FR2: 24 az 100 GHz, MMW) na zdravie.

Po vyhladavani v databazach a inych zdrojoch bolo identifikovanych 5052 ¢lankov. Po odstraneni duplicit (77) a vyluceni
irelevantnych ¢lankov (4886) na zaklade nézvov a abstraktov zostalo 89 ¢lankov. Na zaklade prehliadania plnych textov bolo
dalej vylucenych 43 ¢lankov, takze publikovanych ¢lankov s frekvenciami vhodnymi na zaradenie do tejto kvalitativnej syntézy
bolo 46, ¢o zodpoveda 39 studiam. V troch pripadoch bol uverejneny viac ako jeden ¢lanok, ktory uvadzal informacie o tej istej
studii pre rézne reprodukené/vyvojové koncové body (obr. 16).

V tejto faze sa vykonal aj vyber na zdklade frekvencného rozsahu: zo 46 ¢lankov/39 studii vsetky uvadzali expozicie v rozsahu
FR1 a Ziadna v rozsahu FR2.
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Obrazok 16 — Schéma postupu. Vplyvy na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat (FR2)
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5. Diskusia

ICNIRP vo svojej najnovsej publikacii uvadza, ze: ,(...) hlasené nepriaznivé ucinky RF-EMF na zdravie musia byt nezdvisle overené,
musia mat dostatocnu vedecku kvalitu a musia byt'v stlade so suc¢asnym vedeckym poznanim, aby mohli byt povazované za ,,dékaz”
a pouzité na stanovenie obmedzeni expozicie. V rdmci usmerneni sa v tomto kontexte bude pouZivat pojem ,d6kaz" a pojem
JpodloZeny Gcinok” sa bude pouzivat na opis hldsenych tcinkov, ktoré spliaju tuto definiciu dékazu. Spoliehanie sa na takéto dokazy
pri uréovani nepriaznivych tcinkov na zdravie md zaistit, aby obmedzenia expozicie vychddzali zo skutocnych Gcinkov, a nie z
nepodlozenych tvrdeni(...)” (ICNIRP, 2020a).

U ludi aj na zvieracich modeloch boli pozorované ucinky, ktoré ICNIRP definuje ako ,nepodlozené tvrdenia”; a niektoré z nich
predstavuju ,podloZené ucinky”, t. j. objektivne a relevantné pozorovania z epidemiologickych a experimentdlnych studii,
vratane tych, ktoré sa tykaju rakoviny a nepriaznivych ucinkov na reprodukciu a vyvoj.

Epidemiologické studie moézu, ak su realizované s dostatocnymi informdaciami o scenédroch expozicie a sprdvnou metodikou,
poskytnut presvedcivé dokazy o ,preukdzanych Gcinkoch” latky, faktora alebo situacie. Epidemiologické studie vsak casto trpia
viacerymi obmedzeniami, ako je mala velkost vzorky, nizka Statistickd vypovednd sila a rusivé faktory. Medzi tieto obmedzenia
patria: i) malé populacie exponovanych os6b alebo sledovanych osob, ktoré mézu byt nedostato¢né na dosiahnutie primeranej
Statistickej vypovednej sily; ii) Povaha, mnoZstvo a nacasovanie expozicie nebezpecnej latke mozu viest k nespravnej klasifikacii
expozicie a faloSne negativnym vysledkom; iii) Moze byt tazké odvodit jasné vysledky kvoli rusivym faktorom; iv) Metodické
faktory, ako je skreslenie spomienok alebo skreslenie publikacii, mézu tiez brénit ziskaniu jasnych vysledkov; v) Vnutorné
oneskorenie pri stanovovani spolahlivych epidemiologickych vysledkov v dosledku dlhého obdobia latencie nadorov u ludi (t. j.
od prvej expozicie po identifikiciu nadoru) moze v priemere trvat 10-40 rokov; iv) Siroké rozsirenie a difizna expozicia inym
nebezpednym latkam, ktoré mozu mat synergické alebo ochranné tcinky v kombinéacii so skimanou latkou; vii) Siroka expozicia
EMF spdsobuje tazkosti pri hfadani dostatocne velkej neexponovanej kontrolnej skupiny: ¢o potom méze vyzadovat pouzitie
skupin s najnizSou expoziciou na porovnanie ako kontrol, ¢o méze byt menej spolahlivé.

Hlavnym smerom skreslenia vyplyvajucim z mnohych tychto metodickych a inych obmedzeni studii na fudoch je sklon k
produkcii ,falodnych negativ”, t. j. vysledkov, ktoré latku zbavuju podozrenia zo Skodlivosti, ale ktoré sa neskér ukazu ako
nespravne (Grandjean, 2013).

Hoci sa v stadidch na pokusnych zvieratach pozorovali dostato¢né dokazy o karcinogenite RF-EMF, nasledujice dovody
naznacuju, Ze tieto zistenia su dolezité/relevantné pre posudzovanie rizika u ludi. Studie na zvieratach (biologické testy) maju
len mélo obmedzeni a ak su riadne vykonané v sulade s odporic¢anymi vysokymi standardmi (OECD, 2018b), mézu v porovnani
so Studiami na fudoch poskytnut relativne rychle a spolahlivé dokazy o suvislosti medzi expoziciou a konkrétnym vysledkom.

KedZe latencia je Umerna priemernému zivotnému cyklu organizmu, u hlodavcov, ktoré sa bezne pouzivaju v laboratériach, je
latencia Umerne kratsia. Latencia trvajuca jeden rok u potkanov zodpovedda nieco viac ako 30 rokom latencie u ludi, takze
biologické testy na zvieratach, dokonca aj pocas celého zivotného cyklu potkanov, ktory trva priblizne 2,5 roka, umoziuju
identifikaciu rakoviny v relativne kratkom ¢ase v porovnani so studiami na fudoch.

Biologické testy na zvieratdch mozu preto poskytnut dodlezité informacie o riziku rakoviny u fudi v dosledku expozicie roznym
latkam. Tieto Gdaje mozu posilnit nasu doveru v dokazy o rizikach rakoviny u fudi ziskané z epidemiologickych udajov.
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Mnohé ludské karcinogény boli spociatku spolahlivo identifikované na primerane testovanych laboratérnych zvieratach, ¢asto
mnoho rokov predtym, ako boli zistené dokazy u fudi (Huff, 1999; Huff, 2013; Maronpot et al., 2004).

Mézu existovat aj konzistentné dékazy medzi dobre vykonanymi (OECD, 2016) studiami na zvieratach a ludoch o nepriaznivych
ucinkoch na reprodukciu a vyvoj.

Vyznam experimentélnych biologickych testov pre ochranu ludského zdravia vyplyva aj z hodnoteni rizik chemickych latok,
ktoré sa zakladaju na kvalitne vykonanych $tadiach na zvieratach. Studie na zvieratach sa teda vyuZivaju na stanovenie hladiny s
pozorovaného nepriaznivého uc¢inku- NOAEL), ktora spésobuje nepriaznivé zmeny morfoldgie, funkcnej kapacity, rastu, vyvoja
alebo dizky Zivota cielového organizmu, odliSitelné od neexponovanych zvierat/organizmov toho istého druhu a kmena za
rovnakych podmienok expozicie (Gaylor, 1999).

V pripade RF-EMF vysledky epidemiologickych $tudii doteraz poskytli len ,obmedzené ddkazy” o suvislosti s rakovinou, a to
najma kvoli vyssie uvedenym obmedzeniam epidemiologickych studii a absencii dostato¢ného nezavislého financovania
takéhoto vyskumu.

V $tudidch na laboratérnych zvieratach, kde su rusivé faktory a iné obmedzenia minimélne, su viak doékazy o karcinogénnom
ucinku RF-EMF, najma na bunky periférneho a centralneho nervového systému, spolahlivejsie ako v roku 2011, a to v
nadvaznosti na publikdcie amerického NTP a Ramazziniho institutu z rokov 2018/19, a teraz dosahuju ,dostato¢nost” dékazov
zo studii na zvieratach podla hodnotenia dokazov IARC (IARC, 2019).

5.1 Rakovina a niZsie telekomunika¢né frekvencie (FR1: 450 az 6000 MHz)

V roku 2011 pracovna skupina IARC vzhladom na obmedzené dokazy ziskané na fudoch a pokusnych zvieratach klasifikovala RF-
EMF ako ,mozno karcinogénne pre ludi” (skupina 2B). Toto hodnotenie podporila velkd vacsina ¢lenov pracovnej skupiny.
Celkové hodnotenie znelo: Rddiofrekvencné elektromagnetické polia si mozno karcinogénne pre ludi (skupina 2B).

Takmer 10 rokov neskér bolo uverejnenych mnoho novych studii a je potrebna aktualizacia. Poradnd skupina 29 vedcov z 18
krajin sa v marci 2019 stretla v Medzindrodnej agenture pre vyskum rakoviny (IARC), aby odporucila priority pre program
monografii IARC na roky 2020-2024, medzi ktorymi su aj RF-EMF (IARC, 2019).

5.1.1 RF-EMF (FR 1: 450 az 6000 MHz) a rakovina u fudi

Nase preskimanie literatury do roku 2020 zistilo, Ze od vydania monografie IARC ¢. 102 (IARC, 2013) bolo uverejnenych niekolko
novych epidemiologickych studii o suvislosti medzi RF-EMF a rakovinou, dokazy vsak zostdvaju nejednoznacné (protichodné
vysledky). V kohorte studie Million Women Study neboli zistené Ziadne ddkazy o zvySenom riziku glidmu alebo meningiomu.
Zistilo sa zvySené riziko vestibuldrneho schwannému (neurinému akustického nervu) pri dlhodobom pouzivani a vyznamny
vztah medzi dédvkou a reakciou (Benson et al., 2013).

Aktualizované sledovanie v ramci celostatnej danskej studie pouzivatelov mobilnych telefénov nezistilo zvysené riziko gliému,
meningidomu ani vestibularneho schwannému, a to ani u 0s6b s dlzkou pouzivania 10 a viac rokov (Frei et al., 2011; Schiz et al.,
2011).

Nové spravy z pripadovo-kontrolnych $tudii, ktoré hodnotili dlhodobé pouzivanie, takisto dospeli k nejednozna¢nym

vysledkom; napriklad zvysené riziko gliému a akustického neurému uvadzaju Hardell a Carlberg (2015) a Hardell et al. (2013 3,
b), avsak ziadne dokazy o zvySenom riziku tychto nadorov neuvédzaju Yoon et al. (2015) a Pettersson et al. (2014).
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Niekolko rozsiahlych studii stale prebieha a vysledky by mali byt k dispozicii v priebehu najblizsich niekolkych rokov. Mobi-Kids
je multicentrickd pripadovo-kontrolnd studia nadorov mozgu u oséb vo veku 10-24 rokov. Kohortova studia pouzivania
mobilnych telefénov a zdravia (COSMOS) je nova eurdpska kohortové studia dospelych pouzivatelov mobilnych telefénov. K
dispozicii budu aj aktualizované vysledky studie Million Women Study (IARC, 2019).

Niektori autori uvadzaju, ze zvy3ené riziko rakoviny mozgu a neurindmu, ktoré dokazuju roézne epidemiologické studie,
nezodpovedd pozorovanym casovym trendom vyskytu, ktoré sa povazuju za informativne v tejto konkrétnej téme. To vsak nie
je to, ¢o sme zistili v najnovsej dostupnej literature.

Pokial ide o zhubné nadory centrélneho nervového systému (CNS), studia Global Burden of Diseases, Injuries, and Risk Factors
(GBD) (GBD 2016, uverejnend v ¢asopise Lancet Neurol, 2019) uvadza celosvetovu incidenciu malignych nddorov CNS na drovni
4,63 na 100 000 osoborokov, ¢o predstavuje narast o 17,3 % v obdobi od roku 1990 do roku 2016. Prvé tri krajiny s najvyssim
poc¢tom novych pripadov boli Cina, USA a India.

V USA bol tieZz zaznamenany narast vyskytu glioblastému multiforme v ¢elnych a spankovych lalokoch a v mozocku (Little et al.,
2012; Zada et al., 2012).

Studia zalozena na registri vo Svédsku (Hardell a Carlberg, 2017) ukazala rastdci pocet nddorov nezndmeho typu v mozgu s
vyssou incidenciou v rokoch 2007-2015 u oboch pohlavi (obr. 17 a 18).

Obr. 17 - Svédsky narodny register hospitalizovanych pacientov (zdroj: Hardell a Carlberg, 2017): muzi

Analyza regresie Joinpoint po¢tu pacientov na 100 000 obyvatelov podla Svédskeho narodného registra hospitalizovanych pacientov pre muzov vietkych
vekovych skupin v rokoch 1998-2015 s diagn6zou D43 = nador nezndmeho typu v mozgu alebo CNS
(http://www.socialstyrelsen.se/statistik/statistikdatabas/diagnoserislutenvard).

Inpatient care, D43, men : All : 1 Joinpoint
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Obrézok 18 - Svédsky narodny register hospitalizovanych pacientov (zdroj: Hardell a Carlberg, 2017): zeny

Analyza regresie Joinpoint po¢tu pacientov na 100 000 obyvatelov podla svédskeho narodného registra hospitalizovanych pacientov pre zeny vietkych
vekovych skupin v rokoch 1998-2015 s diagn6zou D43 = nador nezndmeho typu v mozgu alebo CNS.
(http://www.socialstyrelsen.se/statistik/statistikdatabas/diagnoserislutenvard).

Inpatient care, D43, women : All : 1 Joinpoint
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Okrem toho ANSES (2019) v publikécii ,Estimations nationales de l'incidence et de la mortalité par cancer en France
métropolitaine entre 1990 et 2018" uvadza trend vyskytu (nové pripady podla rokov) glioblastémov (malignych nadorov
mozgu) potvrdenych histologicky. V rokoch 1990 az 2018 sa pocet novych pripadov za rok u muzov aj zien zvysil: je to v
podstate pripisované zvyseniu rizik (environmentélnych, pracovnych) suvisiacich s tymto typom rakoviny (ANSES, 2019).

V britskej studii zaloZenej na narodnych udajoch o vyskyte zhubnych naddorov mozgu bol zaznamenany narast vyskytu
agresivnejsieho typu, ktory bol identifikovany v epidemiologickych pripadovo-kontrolnych studidch (obr. 19). Autori sledovali
incidenciu nddorov mozgu v troch ,hlavnych registroch rakoviny” pocas 15-roéného obdobia (1992-2006). Studia ukézala
spokles vyskytu primarnych nadorov mozgu vo vsetkych lokalitach s vynimkou zvysenej incidencie glioblastému multiforme
(GBM) v ¢elnych lalokoch, spankovych lalokoch a mozocku. Nérast GBM v spankovom laloku (oblasti mozgu najblizsej k uchu a
potencialne k telefénu) bol zaznamenany vo vsetkych troch registroch, a to v rozmedzi priblizne 1,3 % az 2,3 % rocne, ¢o je
Statisticky vyznamny zistenie (Philips et al., 2018).
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Obrazok 19 - Trendy vo vyskyte vietkych malignych nadorov mozgu v Anglicku
(Philips et al., 2018)
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Zéverom, s odvolanim sa na nds vyskum tykajuci sa FR1, v literatire boli pozorované pozitivne obmedzené suvislosti medzi
vystavenim RF-EMF z bezdrétovych telefénov a glidmom a akustickym neurémom u ludi.

5.1.2 RF-EMF (FR1: 450 az 6000 MHz) a rakovina u pokusnych zvierat

Od predchéddzajuceho hodnotenia v monografiach IARC v roku 2011 boli uverejnené nové tdaje o vystaveni RF-EMF (FR1) u
pokusnych zvierat (IARC, 2013).

Rozsiahla studia Narodného toxikologického programu Spojenych statov (NTP) zistila zvySené riziko malignych schwannémov
srdca u samcov potkanov s vysokou expoziciou vysokofrekvencnému ziareniu pri frekvenciach pouzivanych mobilnymi
telefénmi, ako aj mozné zvysené riziko urcitych typov nddorov v mozgu a nadobli¢ckdch a nejednoznaéné zvysené riziko u mysi
alebo samic potkanov (NTP, 20183, b).

Stadia Ramazziniho institutu (RI) tiez zistila $tatisticky vyznamny narast schwannémov srdca u vysoko vystavenych (50 V/m)
samcov potkanov a nérast gliGmov u samic potkanov (Falcioni et al., 2018). V studii Lee et al. (2011) na transgénnych mysiach
Ep-piml, ndchylnych na lymfémy, nebol pozorovany ziadny nérast vyskytu nadorov. Lerchl et al. (2015) v $tudii o podpore zistili,
Ze nadory pluc a pecene u exponovanych zvierat boli vyrazne castejsie ako u kontrolnych zvierat s fiktivnou expoziciou. Okrem
toho sa zistilo, Zze expozicia vyrazne zvysuje vyskyt lymfémov, ¢o naznacuje podporny Ucinok RF-EMF.

Studia NTP v hodnote 30 miliénov dolarov zahffia mysi aj potkany. Jej dokonéenie trvalo viac ako 10 rokov a je to jedno z
najkomplexnejsich doterajsich hodnoteni zdravotnych Gcinkov u zvierat vystavenych RF-EMF, mysi a potkanov. FDA vyzvala na
tento vyskum v roku 1999.

V tejto studii NTP zistilo u mysi vystavenych GSM v dialke nadory koze a plic u samcov a maligne lymfémy u samic. U mysi
vystavenych CDMA v dialke sa prejavil narast hepatoblastémov pecene u samcov a malignych lymfémov u samic. Vysledky boli
oznacené za nejednoznacné (margindlny nérast novotvarov, ktory moéze suvisiet s testovanou latkou, aj ked' zvyseny vyskyt
nadorov bol Statisticky vyznamny).

Dlhodoba studia na potkanoch (NTP, 2018a) zistila, Ze vystavenie vysokym hladinam RF-EMF, aké sa pouzivaju v mobilnych
telefonoch 2G a 3G, bolo spojené s:

- Jasnymi dékazmi nadorov v srdciach samcov potkanov (maligne schwannémy).
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- Niektorymi dékazmi nddorov v mozgu samcov potkanov (maligne gliémy).

- Urc¢itymi dokazmi nadorov v nadoblickach samcov potkanov (feochromocytémami).

Odbornd recenzna komisia dospela k zaveru, ze $tudie NTP boli dobre navrhnuté a Ze ich vysledky preukazali, Ze radiové
frekvencné Ziarenie modulované systémami GSM aj CDMA ma karcinogénny ucinok na srdce (schwannomy) a mozog (gliémy)
samcov potkanov (Zavere¢né hodnotenie: Jasny dokaz karcinogenity) (NTP, 2018c).

Rl v Taliansku vykonalo stidiu karcinogenity pocas celého Zivota na potkanoch Sprague-Dawley s cielom vyhodnotit
karcinogénne ucinky RF-EMF v situécii vzdialeného pola, pricom reprodukovalo environmentdlnu expoziciu RF-EMF
generovanému 1,8 GHz GSM anténami na radiovych zakladriovych staniciach pre mobilné telefény. Ide o najvacsiu dlhodobu
$tudiu, akéd bola kedy vykonand na potkanoch, zameranu na zdravotné Gcinky RF-EMF, zahffajicu 2 448 zvierat. Autori uviedli
konec¢né vysledky tykajice sa nadorov mozgu a srdca, ktoré potvrdili a posilnili rovnaké pozorovanie ako NTP u potkanov:
Statisticky vyznamny ndrast schwanndmov srdca u samcov a narast malignych gliovych nadorov u samic.

Nedavne studie NTP a Rl tykajuce sa RF-EMF priniesli podobné zistenia v suvislosti so schwanndémami srdca a glidmami mozgu,
&m sa vzajomne potvrdili ich vysledky. Stadie NTP aj RI boli vykonané kvalitne, bez akéhokolvek skreslenia ovplyvriujiceho
vysledky. V experimentoch NTP aj Rl sa uplatiovalo zaslepenie v sulade s prislusnymi standardnymi opera¢nymi postupmi (SOP)
alebo 3pecifikdciami. Je celkom bezné, ze mysi a potkany reaguju na karcinogenézu odlidne, a rozdiely v reakcii na karcinogény
medzi pohlaviami si bezné tak u pokusnych zvierat, ako aj u ludi. Schwannomy st nadory vznikajlice zo Schwannovych buniek,
ktoré su periférnymi gliovymi bunkami pokryvajucimi a chraniacimi povrch vsetkych nervov rozptylenych po celom tele;
vestibularne (akustické nervové) a srdcové schwannomy maju teda rovnaku tkanivovu povod. U potkanov je zvySeny vyskyt
malignych srdcovych schwannémov, malignych gliovych nddorov mozgu a hyperpldzie Schwannovych buniek (premalignej
|ézie) zriedkavy. Tieto lézie viak boli pozorované u exponovanych zvierat v dvoch nezévislych laboratéridch v Sirokom rozsahu
skimanych expozicii RF-EMF. V désledku toho nebolo mozné interpretovat zistenia tychto dvoch laboratérii ako ,ndhodné”.
Stadie NTP a Rl ukazuju, ze predpoklad, Ze RF Ziarenie nie je schopné sposobit nepriaznivé G¢inky na zdravie iné ako ohrievanie
tkaniva, nema vedecké opodstatnenie.

Stoji za zmienku, ze ako NTP, tak aj Rl za poslednych 40 rokov svojimi vysledkami vyrazne prispeli k posudzovaniu rizik roznych
chemickych a fyzikdlnych (cinitefov. Ich vysledky mali ¢asto prediktivny charakter pre ludské zdravie. NTP je najvacsi
toxikologicky program na svete; pokial ide o pocet studovanych cinitelov, Rl je na druhom mieste hned za NTP. Dvojro¢né
Studie karcinogenity NTP a Rl a ich publikacie sa tiez povazuju za ,zlaty Standard” Studii rakoviny vdaka ich vysokej kvalite,
uzito¢nosti pri hodnoteni rizik pre ludské zdravie a prisnosti, transparentnosti a nezavislosti, ktoru prinasaju do hodnotenia
udajov.

Zaverom mozno konstatovat, ze u pokusnych zvierat vystavenych FR1 boli pozorované pozitivne suvislosti s dostatocnymi
ddékazmi medzi expoziciou RF-EMF a glidmami a neurémami (synonymum pre schwanném).

5.2 Rakovina a vyssie telekomunikaéné frekvencie (FR2: 24 az 100 GHz)

5.2.1 RF-EMF (FR2: 24 az 100 GHz) a rakovina u ludi

Velmi malo studii bolo vykonanych na frekvencidch medzi 24 az 100 GHz (FR2). Najvacsia cast z nich sa tykala pracovnej
expozicie u pracovnikov zapojenych do radarovej telekomunikacie. Expozicia bola uvddzand samotnymi ucastnikmi alebo
sUvisela s pracovnou poziciou a bola zaloZzena na vzdialenosti od zdroja RF emisii. Na zaver, hoci existuju slabé naznaky
mozného zvysenia rizika rakoviny mozgu, lymfémov a leukémii u pracovnikov vystavenych expozicii v rdmci svojej profesie,
nespravna klasifikacia expozicie
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nespravna klasifikacia expozicie a nedostatocna pozornost venovana moznym confounderom obmedzuju interpretaciu zisteni.
V monografii IARC ¢. 102 bol zaver:

Nadory mozgu: ,nesprdvna klasifikdcia expozicie a nedostatocnd pozornost venovand moznym zmdtocnym faktorom obmedzuju

interpretdciu zisteni. Neexistuje teda jasny dokaz o suvislosti medzi pracovnou expoziciou RF Ziareniu a rizikom rakoviny mozgu”
(IARC, 2013).

sLeukémia/lymfém: Zhrnutie: hoci existovali slabé ndznaky mozného zvysenia rizika leukémie alebo lymfému v suvislosti s expoziciou

vysokofrekvencnému Ziareniu v pracovnom prostredi, obmedzené postdenie expozicie a mozné rusivé faktory stazuju interpretdciu
tychto vysledkov” (IARC, 2013).

Objavili sa aj iné druhy nadorov, ktoré by mohli suvisiet s expoziciou vysokym frekvenciam (melaném uvej, rakovina semennika,
prsnika, pluc a koze), aviak mnohé studie vykazovali metodické obmedzenia a vysledky boli nekonzistentné (IARC, 2013).

Tento prehlad potvrdzuje pozndmky IARC, Ze pokial ide o najvy$Siu frekvenciu 5G (FR2), neexistuju Ziadne adekvétne
epidemiologické studie, na zéklade ktorych by bolo mozné posudit vplyv na zdravie.

5.2.2 RF-EMF (FR2:24 az 100 GHz) a rakovina u pokusnych zvierat

Bolo preskimanych 76 studii zameranych na rakovinu u pokusnych zvierat. Nebola najdena Ziadna dostupna literatura tykajuca
sa moznej suvislosti medzi experimentalnou karcinogenitou a RF Ziarenim v rozsahu 24 az 100 GHz (FR2).

5.3 NeZiaduce uc¢inky na reprodukciu/vyvoj a nizsich
telekomunikacnych frekvenciach (FR1: 450 az 6000 MHz)

5.3.1 RF-EMF (450 az 6000 MHz) a nepriaznivé ucinky na reprodukciu
/vyvoj u ludi.
Priblizne 2800 studii v tomto prehlade splfialo vopred stanovené kritérid zaradenia. Dalsie zaznamy identifikované

prostrednictvom prestudovanych ¢lankov odhalili niekolko dalsich vhodnych ¢lankov. Na extrakciu udajov sa vsak pouzilo

celkovo len 40 ¢lankov a 26 epidemiologickych studii bolo posudenych ako metodicky adekvatnych. Vysledky prehladu su
uvedené v tabulke 18.

> Plodnost muzov

V poslednych rokoch sme pozorovali vieobecny narast percenta muzskej neplodnosti. Pripisuje sa to celému radu faktorov
tykajucich sa Zivotného prostredia, zdravia a zivotného stylu.

Pocet spermii, ich pohyblivost, integrita DNA, Zivotaschopnost a morfolégia boli parametre, ktoré boli najviac ovplyvnené
vystavenim muzov RF-EMF.

FR1 (450 az 6000 MHz): Existuju dostatocné ddkazy o suvislosti medzi vystavenim RF-EMF a nepriaznivym vplyvom na plodnost
u muzov.

> Expozicia tehotnych zien

Potraty a predcasné porody u Zien, ktoré pocas tehotenstva intenzivne pouzivali mobilné telefény, boli
popsané ako mozné suvisiace s expoziciou embrya/plodu pocas tehotenstva; Studie su prilid obmedzené poctom a

nedostatocné na posudenie expozicie, aby bolo mozné dospiet k definitivnym zaverom. Suvislost nemozno ani vylucit, ani
potvrdit.
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FR1 (450 az 6000 MHz): Existuju obmedzené dokazy o suvislosti medzi vystavenim RF-EMF a nepriaznivym vplyvom na plodnost
Zien.

> Vplyv na vyvoj potomkov

U potomkov boli behavioralne tazkosti a motorické/kognitivne/jazykové oneskorenia skimané prostrednictvom

epidemiologické prierezové a kohortové studie; vysledky su nejednoznacné (protichodné) a nie su jednoznacné. Suvislost nemozno ani
vylucit, ani potvrdit.

FR1 (450 az 6000 MHz): Existuju obmedzené dbkazy o suvislosti medzi expoziciou RF-EMF a nepriaznivym vplyvom na zdravie
potomstva.

5.3.2 RF-EMF (450 az 6000 MHz) a nepriaznivé G¢inky na reprodukciu
/vyvoj u pokusnych zvierat.

Doélezitym aspektom posudzovania bezpec¢nosti chemickych a fyzikalnych ¢initelov je stanovenie ich potencidlnej reproduk¢nej
a vyvojovej toxicity. Viacero usmerneni stanovilo sériu samostatnych studii reprodukénej a vyvojovej toxicity od oplodnenia az
po dospelost a v niektorych pripadoch az po druht generaciu.

Smernica OECD ¢. 443 je urcend na posudenie vplyvov na reprodukciu a vyvoj, ktoré mozu nastat v dosledku prenatélnej a
postnatélnej expozicie chemickym latkam, ako aj na posudenie systémovej toxicity u tehotnych a dojciacich samic a u mladat a
dospelych potomkov. Tieto testovacie usmernenia su ur¢ené na hodnotenie vplyvov na reprodukciu a vyvoj, ktoré mozu nastat
v dosledku expozicie chemickym latkam pred a po narodeni, ako aj na hodnotenie systémovej toxicity u tehotnych a dojciacich
samic a u mladych a dospelych potomkov.

Rozsirend studia reprodukénej toxicity jednej generacie (EOGRTS) je najnovsim a najkomplexnej$im usmernenim v tejto sérii.
EOGRTS stanovuje toxicitu pocas obdobia pred pocatim, vyvoja embrya/plodu a novorodenca, dospievania a dospelosti, so
Specifickym dorazom na nervovy, imunitny a endokrinny systém. EOGRTS tiez hodnoti toxicitu u matky a otca.

Cielom studie prenatélnej vyvojovej toxicity je poskytnut vseobecné informacie o vplyvoch prenatélnej expozicie na tehotné
pokusné zviera a na vyvijajuci sa organizmus. Konkrétnejsie, Studia vyvojovej toxicity ma za ciel identifikovat priame a nepriame
vplyvy na vyvoj embrya a plodu vyplyvajlce z expozicie latke; identifikovat akukolvek toxicitu pre matku; stanovit vztah medzi

pozorovanymi reakciami a davkou u matky aj u potomstva; stanovit hodnoty NOAEL (no observed adverse effect level — Uroven,
pri ktorej neboli pozorované nepriaznivé Ucinky na matku a vyvoj mladat).

Vybrali a analyzovali sme studie na zvieratach s ohladom na ich sulad s uvedenymi usmerneniami, hoci nas pristup bol skor
inkluzivny, ak bol pocet zvierat, posudenie expozicie a postup povazované za prijatelné.

Vysledky st zhrnuté v tabulke 27. Spomedzi réznych nepriaznivych G¢inkov FR1 bolo najzretelnejsie zhorsenie kvality spermii.

Strukturalne a/alebo fyziologické analyzy semennikov ukézali degenerativne zmeny, znizenu hladinu testosterénu, zvyseny
pocet apoptotickych buniek a zvysenu produkciu reaktivnych foriem kyslika (ROS).

Pre vsetky ostatné parametre boli vysledky obmedzené a neumoziuju jednozna¢né hodnotenie.

148



Vplyv 5G na zdravie

> Plodnostsamcov
Pokial ide o expoziciu RF-EMF, pocet spermii, pohyblivost, integrita DNA, zZivotaschopnost a morfoldgia spermii boli najviac
ovplyvnenymi parametrami pri expozicii pokusnych zvierat RF-EMF.

FR1 (450 az 6000 MHz): Existuju dostatocné dokazy o suvislosti medzi vystavenim RF-EMF a nepriaznivym vplyvom na plodnost
u samcov pokusnych zvierat.

> Plodnost samic
Pocet studii je prilis obmedzeny na to, aby bolo mozné dospiet k definitivnym zadverom. Dve adekvétne
Preskimané studie poukazuju na nepriaznivé Gcinky, avsak suvislost nemozno ani popriet, ani potvrdit.

FR1 (450 az 6000 MHz): Existuju obmedzené dokazy o suvislosti medzi vystavenim RF-EMF a nepriaznivym vplyvom na plodnost
u samic pokusnych zvierat.

> Vplyv na vyvoj potomstva

U potomstva boli dizka gravidity, rast plodu, charakteristiky vrhu a neurobehaviorélne G¢inky

skimali prostrednictvom experimentalnych biologickych testov na hlodavcoch. Niektoré Stidie boli pozitivne, ale vysledky
réznych $tudii su ¢asto protichodné a pri hodnoteni expozicie boli pozorované obmedzenia. Vysledky teda neboli jednoznacné.
Suvislost nemozno popriet, ani potvrdit.

FR1 (450 az 6000 MHz): Existuju obmedzené dokazy o suvislosti medzi expoziciou RF-EMF a nepriaznivym vplyvom na vyvojové
parametre u matiek aj potomstva.

5.4 Nepriaznivy vplyv na reprodukciu/vyvoj a vyssie telekomunika¢né frekvencie
(FR2: 24 az 100 GHz)

5.4.1 Nepriaznivy vplyv na reprodukciu/vyvoj u fudi (FR2: 24 az 100 GHz)

Niekolko dostupnych epidemiologickych studii, ktoré sme analyzovali, bolo vykonanych na muzoch vystavenych expozicii v
ramci vykonu povolania (tabulka 20). Boli hldsené nepriaznivé Ucinky na plodnost spermii. Dve dostupné prierezové studie vsak
maju obmedzenie v podobe expozicie uvadzanej samotnymi Gcastnikmi alebo hodnotenia vykonaného na zaklade pracovnej
pozicie. Suvislost nemozno popriet ani potvrdit. Na zaklade nasho vyhladavania neboli nepriaznivé Gcinky na vyvoj pri tychto
vyssich frekvenciach dostato¢ne Studované na ludskej populacii.

FR2 (24 az 100 GHz): V tomto pasme vyssich frekvencii neboli vykonané ziadne primerané studie.

5.4.2 Nepriaznivy vplyv na reprodukciu/vyvoj v $tadidch na pokusnych zvieratach (FR2: 24 az
100 GHz)

V niekolkych studiach zameranych na vyssie frekvencie boli primerane skiimané iba nepriaznivé tepelné Gcinky.

FR2 (24 az 100 GHz): V tomto pasme vyssich frekvencii neboli vykonané Ziadne primerané studie.
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6. Zavery

6.1 Telekomunikac¢né frekvencie FR1 450 MHz - 6000 MHz

6.1.1 Rakovina u fudi

Existuju obmedzené dokazy o karcinogenite vysokofrekvencného Ziarenia u fudi. Od roku 2011 sa opédt pozoruju pozitivne
suvislosti medzi vystavenim vysokofrekvenénému Ziareniu z bezdrétovych telefénov a glidmom a akustickym neurémom, ale
dokazy este nie su dostatocne silné na to, aby sa potvrdil priamy vztah.

6.1.2 Rakovina u pokusnych zvierat

Existuju dostatocné dokazy o karcinogenite vysokofrekvencného Ziarenia u pokusnych zvierat.

6.1.3 Vplyv na reprodukciu a vyvoj u fudi

Existuju dostato¢né ddkazy o nepriaznivych Ucinkoch na plodnost muzov. Existuju obmedzené dokazy o nepriaznivych
uc¢inkoch na plodnost Zien. Existuju obmedzené dokazy o vplyve na vyvoj potomkov matiek, ktoré pocas tehotenstva intenzivne
pouzivali mobilné telefony.

6.1.4 Vplyv na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat

Existuju dostatocné dokazy o nepriaznivych Gcinkoch na plodnost samcov potkanov a mysi. Existuju obmedzené dokazy o
nepriaznivych ucinkoch na plodnost samic mysi. Existuju obmedzené dékazy o nepriaznivych ucinkoch na vyvoj potomkov
potkanov a mysi vystavenych Ziareniu pocas embryonélneho vyvoja.

6.2 Telekomunika¢né frekvencie FR2: 24 az 100 GHz

6.2.1 Rakovina u fudi

Malo dostupnych a nedostato¢nych tdajov neumoziuje ziadne hodnotenie.

6.2.2 Rakovina u pokusnych zvierat

Ziadne udaje nie su k dispozicii.

6.2.3 Vplyv na reprodukciu a vyvoj u ludi

Udaje nie s k dispozicii.

6.2.4 Vplyv na reprodukciu a vyvoj u pokusnych zvierat

Udaje nie s k dispozicii.

6.3 Celkové hodnotenie

6.3.1 Rakovina

FR1 (450 az 6000 MHz): Ako zhrnutie toho, ¢o sa ndm podarilo analyzovat v dostupnej vedeckej literature, a to tak v studiach na
fudoch, ako aj na zvieratdch, mozeme konstatovat, Ze vystavenie RF-EMF pri frekvencidch FR1 pravdepodobne spdsobuje
rakovinu, a to najma gliomy a akustické neuromy u ludi.

FR2 (24 az 100 GHz): Neboli vykonané ziadne adekvatne studie o netermickych ucinkoch vyssich frekvencii.
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6.3.2 Vplyv na reprodukciu a vyvoj

FR1 (450 az 6000 MHz): Tieto frekvencie jednoznacne ovplyviuja muzskd plodnost. Tieto frekvencie pravdepodobne ovplyviiuju
Zensku plodnost. Pravdepodobne maju nepriaznivé Ucinky na vyvoj embryi, plodov a novorodencov.

FR2 (24 az 100 GHz): Neboli vykonané Ziadne primerané studie o netermickych ucinkoch vyssich frekvencii.
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/. Moznosti politiky

Nizsie su uvedené moznosti politickych opatreni vyplyvajice z tejto spravy - tykajuce sa frekvencii 5G (700 MHz, 3600 MHz, 26
GHz) a so zretelom na to, Ze frekvencie 2G, 3G a 4G sa budu nadalej pouzivat eSte mnoho rokov.

/.1 Rozhodnutie pre novu technoldgiu mobilnych telefénov, ktora umoziuje
znizit vystavenie RF Ziareniu

Zdrojom RF emisii, ktory v sucasnosti predstavuje najvacsiu hrozbu, st mobilné telefény. Hoci niektori fudia vnimaja vysielacie
zariadenia (radiové veze) ako najvacsie riziko, v skuto¢nosti najvacsia zétaz z oziarenia u ludi vieobecne pochadza z ich
vlastnych mobilnych telefénov a epidemiologické studie zaznamenali Statisticky vyznamny nérast nddorov mozgu a nadorov
Schwannovych buniek periférnych nervov, hlavne u ¢astych pouzivatelov mobilnych telefénov.

Preto musime zabezpecit, aby sa vyrdbali ¢oraz bezpecnejsie telefénne zariadenia, ktoré vyzaruju nizku energiu a ak je to
mozné, funguju len v urcitej vzdialenosti od tela. Kablové slichadlo riesi velku cast problému, ale je nepohodiné, a preto
odradza pouzivatelov; na druhej strane nie je vzdy mozné pouzivat rezim hlasitého odposluchu.

Moznost ¢o najviac znizit vystavenie RF-EMF v suvislosti s telefonmi stale plati bez ohladu na frekvencie, od 1G po 5G. Krajiny
ako USA a Kanada, ktoré uplatrovali prisnejsie limity SAR pre mobilné telefény ako Eurdpa, boli stale schopné vybudovat
efektivne 2G, 3G a 4G komunikacie (Madjar, 2016). Kedze cielom 5G je byt energeticky Uspornejsie ako predchadzajuce
technoldgie, prijatie prisnejsich limitov v EU pre mobilné telefény bude zaroven udrzatelnym aj preventivnym pristupom.

/.2 Revizia expozicie expozicielimitov pre verejnost
verejnost a zZivotné prostredie s cielom znizit
vystavenie RF Ziareniu z mobilnych vysielacov

Nedévne eurdpske politiky (Eurdpska komisia, 2019) presadzuju udrzatelnost nového modelu hospodarskeho a socidlneho
rozvoja, ktory vyuziva nové technolégie na neustdle monitorovanie zdravotného stavu planéty, vratane zmeny klimy,
limitov expozicie, aké sa pouzivaju napriklad v Taliansku, Svaj¢iarsku, Cine a Rusku a ktoré su vyrazne nizdie ako limity
odporucané ICNIRP, by mohlo poméct dosiahnut tieto eurdpske ciele udrzatelnosti.

To, ¢o epidemiologické studie uz v roku 2011 (IARC, 2013) preukazali, potvrdili studie na laboratérnych zvieratach, najma pokial
ide o suvislost medzi expoziciou RF-EMF a karcinogénnym Gcinkom na nervovy systém. Uroven bezpecnosti, ktora je v
pri expozicii v dialkovom poli, je 50 V/m. V tej istej experimentalnej studii (Falcioni et al, 2018) bol akykolvek karcinogénny
ucinok pozorovany pri 5 V/m.

Vzhladom na tento vysledok by jednou z moznosti bolo prehodnotit maximalne hodnoty expozicie v obytnych a verejnych
priestoroch v celej Eurépe. Hodnoty by sa mohli znizit najmenej desatnasobne, t. j. na priblizne 6 V/m, ¢o je Uroven expozicie, pri
ktorej neboli u pokusnych zvierat pozorované Ziadne Ucinky na vznik rakoviny. 6 V/m sa zd4 byt aj preventivnou hranicou, pri
ktorej sa neobjavuju Ziadne nepriaznivé Ucinky na plodnost. Méze to zniet ako neuskutocnitelne nizka hodnota, ak mdme rozsirit
telekomunikacie o 5G, ale nie je to tak.

152



Vplyv 5G na zdravie

V Taliansku napriklad zdkon stanovuje hornu hranicu 20 V/m, hoci viade tam, kde su fudia neustadle vystaveni poésobeniu viac ako
Styri hodiny (domovy, pracoviska, skoly, miesta zhromazdovania atd.), je kritickd hodnota stanovena na 6 V/m. Tento limit je
velmi blizko k 5 V/m, ktoré sme spominali skor ako bezpecné pre pokusné zvieratd. Hodnoty NOAEL (,No Observed Adverse Effect
Level” — Uroven bez pozorovanych nepriaznivych tGcinkov) v experimentélnych stadiach sa bezne pouzivaju pri hodnoteni rizik a
vo vyskume (Gaylor, 1999).

V mnohych talianskych mestéch, vratane Bologne, uz 5G funguje na frekvencii 3600 MHz. Udaje z monitorovania ukazuju, ze
priemerna expozicia v meste Bologna bola v roku 2019 1,97 V/m (s maximom 4,62 V/m v jednom konkrétnom pripade). Statistiky
za rok 2020 sa eSte spracuvaju, ale v ziadnom pripade neboli prekro¢ené hodnoty stanovené talianskym zdkonom. Momentalne
sa teda zd3, Ze je mozné vybudovat nové zariadenia pri dodrzani zékonnych limitov.

Dalsim prikladom je Pariz. Mesto dosiahlo dohodu so $tyrmi hlavnymi franctizskymi operatormi mobilnych sieti, ktorej cielom je
zaviest prisnejSie normy pre Ziarenie zo sieti. Limit vystavenia RF-EMF bol znizeny z predchddzajicich 7 V/m na 5 V/m pre
ktory bol prijaty v Bruseli (6 V/m) alebo Rime (6 V/m). Dohoda, ktort v roku 2017 schvdlilo parizske mestské zastupitelstvo,
zahina aj plany na zavedenie novej monitorovacej sluzby, ktord poméze merat Grovne EMF v budovach. Brusel je tretim
prikladom prijatia nizSej hranice 6 V/m.

/.3 Prijatie opatreni na podporu znizovania vystavenia RF-EMF

Velku cast pozoruhodného vykonu novej bezdrotovej technoldgie 5G je mozné dosiahnut aj vyuzitim optickych kablov a
zavedenim inzinierskych a technickych opatreni na znizenie expozicie zo systémov 2G az 4G (Keiser, 2003; CommTech Talks,
2015; Zlatanov, 2017). Tym by sa minimalizovala expozicia vsade tam, kde su potrebné pripojenia na pevnych miestach.
Napriklad by sme mohli pouzit optické kéble na prepojenie $kol, kniznic, pracovisk, domovov, verejnych budov, vsetkych
novych budov atd. Verejné zhromazdovacie miesta by mohli byt zénami bez RF-EMF (ako je to v pripade faj¢enia cigariet), aby
sa zabranilo pasivnej expozicii fudi, ktori nepouzivaju mobilny telefén ani technolégiu prenosu na velké vzdialenosti, ¢im by sa
chranili mnohi zranitelni starsi udia alebo osoby s oslabenym imunitnym systémom, deti a osoby citlivé na elektromagnetické
pole.

/.4 Podpora multidisciplinarneho vedeckého vyskumu s cielom posudit dlhodobé
zdravotné Ucinky 5G a najst vhodnu metédu monitorovania vystavenia 5G

V odbornej literatire neexistuju ziadne adekvatne $tudie, na zéklade ktorych by bolo mozné vylucit riziko vyskytu nadorov a
nepriaznivych Gc¢inkov na reprodukciu a vyvoj v désledku vystavenia mikrovinnému Ziareniu 5G, ani vylG¢it moznost urcitych
synergickych interakcii medzi 5G a inymi frekvenciami, ktoré sa uz vyuzivaju. V dosledku toho je zavedenie 5G spojené s
neistotou, pokial ide o zdravotné otazky aj o progndzovanie/monitorovanie skuto¢nej expozicie obyvatelstva: tieto medzery vo
vedomostiach sa uvadzaju ako dévod na odévodnenie vyzvy na moratérium na 5G MMW, kym sa nedokonéi primerany vyskum.

Vzhladom na tieto neistoty je jednou z politickych moznosti podporovat multidisciplinarny timovy vyskum réznych faktorov
tykajucich sa hodnotenia expozicie, ako aj biologickych U¢inkov 5G MMW na ludi, fléru a faunu Zivotného prostredia, neludské
stavovce, rastliny, huby a bezstavovce pri frekvenciach medzi 6 a 300 GHz. Vysledky tychto studii by mohli tvorit zaklad pre
vypracovanie politik zalozenych na dokazoch tykajucich sa expozicie ludi a
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neludskych organizmov frekvenciam 5G MMW. Su potrebné dalSie studie na lepsie a nezavislé preskimanie zdravotnych
ucinkov RF-EMF vo vieobecnosti a MMW zvlast.

Ciefom nariadenia REACH je zlepsit ochranu fudského zdravia a Zivotného prostredia prostrednictvom lepsej a véasnejsej
identifikacie vnutornych vlastnosti chemickych latok. Nariadenie REACH EU upravuje registraciu, hodnotenie, povolovanie a
obmedzovanie chemickych latok. Jeho ciefom je tiez posilnit inovaciu a konkurencieschopnost chemického priemyslu EU.
Nariadenie REACH EU vychéadza zo zasady ,bez udajov Ziadny trh”, &m kladie zodpovednost za poskytovanie informacii o
bezpecnosti latok na priemysel. Vyrobcovia a dovozcovia su povinni zhromazdovat informacie o vlastnostiach svojich
chemickych latok, ktoré umoznia ich bezpe¢nu manipulaciu, a registrovat tieto informacie v centralnej databaze Eurdpskej
chemickej agentury (ECHA) v Helsinkach. Jednou z politickych moznosti moze byt uplatfiovanie rovnakého pristupu, aky sa
pouziva v pripade chemickych latok, na vietky typy technologickych inovdcii.

/.5 Podporainformacénych kampani o 5G

Bohuzial, chybaju informacie o potenciadlnych skodlivych Gc¢inkoch RF-EMF. Tato informa¢na medzera vytvara priestor pre
popieracov aj alarmistov, ¢o vedie k socidlnemu a politickému napétiu v mnohych krajinach EU (OECD, 2017). Kampane
zamerané na informovanie obcanov by preto mali byt prioritou.

Informacné kampane by sa mali realizovat na vsetkych Grovniach, po¢ntc skolami. Mali by poukazovat na potencialne
zdravotné rizika, ale aj na prilezitosti digitdlneho rozvoja, na existujuce alternativy infrastruktiry pre prenos 5G, na
bezpeé¢nostné opatrenia (limity expozicie) prijaté EU a ¢lenskymi $tatmi a na spravne pouzivanie mobilnych telefénov. Iba
prostrednictvom spolahlivych a presnych informacii mozeme ziskat spat déveru obcanov a dosiahnut spolo¢nt dohodu o
technologickej volbe, ktora pri spravnom riadeni moze priniest velké socidlne a ekonomické prinosy.
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V poslednych desatroc¢iach doslo k bezprecedentnému rozvoju
technoldgii bezdrétovej komunikicie (mobilna telefénia, Wi-Fi).
Ocakava sa, Ze bliZiace sa zavedenie technolégie 5G v celej EU prinesie
ob¢anom a podnikom nové prilezitosti v podobe rychlejsieho
prehliadania internetu, streamovania a stahovania, ako aj lepsej
konektivity. Technolégia 5G v3ak spolu s technolégiami 3G a 4G, s
ktorymi bude niekolko rokov fungovat paralelne, moéze predstavovat aj
hrozbu pre ludské zdravie. Ciefom tejto spravy STOA je zhodnotit
sucasny stav poznatkov o vplyvoch technolégie 5G na zdravie.
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