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Punto de Vista )
LA “HIPERSENSIBILIDAD” ELECTROMAGNETICA

Desde hace algun tiempo, algunas personas han informado una variedad de
problemas de salud que han atribuido a la exposicidn a las emisiones de
campos electromagnéticos (CEM), como los producidos por los teléfonos
moviles y las estaciones base. A menudo se ha descrito a este tipo de
personas como “hipersensibles” a los campos electromagnéticos (EHS, por
sus siglas en inglés).?

De acuerdo con la Organizacidon Mundial de la Salud (OMS), los niveles de
los campos electromagnéticos a los que estdn expuestas estas personas
generalmente se encuentran muy por debajo de los limites maximos de
exposicion recomendados y, sin duda, mucho mas por debajo de los niveles
gue se sabe que tienen algun efecto sobre la salud.

Las reacciones de sensibilidad informadas incluyen una amplia gama de
sintomas inespecificos como los sintomas dermatoldgicos (sensaciones de
cosquilleo o de ardor), sintomas neurasténicos y vegetativos (como fatiga o
dificultades para concentrarse, palpitaciones y molestias digestivas).

En octubre de 2004, la OMS llevo a cabo un seminario sobre la
hipersensibilidad CEM en la ciudad de Praga (Republica Checa). Al cabo del
seminario, la OMS llegd a la siguiente conclusién:?

e La hipersensibilidad electromagnética® se caracteriza por una
variedad de sintomas inespecificos que difieren entre las personas.

e Si bien dichos sintomas son reales, no existen datos cientificos que
avalen la existencia de una relacidon causal con la exposicidén a los
campos electromagnéticos.

e No hay sustento para considerar la hipersensibilidad electromagnética
como una clasificacion diagnéstica.

e Tampoco existe indicio alguno de que disminuir los limites de los
campos electromagnéticos aceptados en el ambito internacional
pueda reducir la prevalencia de los sintomas asociados con la
hipersensibilidad electromagnética.

' La OMS prefiere la expresion “Intolerancia Ambiental Idiopatica” (IAI) antes que hipersensibilidad a
campos electromagnéticos (ver la hoja descriptiva de la OMS No. 296:
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs296/en/); IAI no implica causalidad de los sintomas que
se experimentan.

2El resumen del seminario se encuentra disponible en el sitio web de la OMS:
http://www.who.int/pehemf/meetings/hypersens_summary_oct04.pdf.

3La OMS prefiere la expresién “intolerancia ambiental idiopatica” antes que “hipersensibilidad a campos
electromagnéticos”, ya que esta ultima expresién implica una relacién causal entre los sintomas
informados y los campos electromagnéticos:

http://www.who.int/pehemf/meetings/hypersens summary oct04.pdf.




Tras el seminario de la OMS, un equipo de cientificos de la universidad
Justus Liebig (Giessen, Alemania) presentd una resefia de la bibliografia
publicada entre los afios 2000 y 2004 en relacién con la hipersensibilidad
electromagnética y los campos electromagnéticos emitidos por los teléfonos
moviles. En los trece estudios que cumplieron los criterios de los autores
con respecto a la calidad experimental, no se encontraron datos probatorios
de la relacidon entre la exposicion y estos efectos.* Los autores llegaron a la
conclusién de que:

En conjunto, hubo escasa evidencia de que un subgrupo particular de
la poblacidn fuera capaz de percibir campos electromagnéticos en un
entorno experimental a doble ciego a un umbral mucho mas bajo que
la poblacién general. No se halld que ningun grupo de sintomas
especificos fuera causado por exposicion a la radiacion de teléfonos
moviles.

Otra resefia bibliografica reciente abarco tanto la radiofrecuencia (asociada
con los sistemas de comunicaciones méviles) como los campos
electromagnéticos de una frecuencia sumamente baja, y encontré 31
estudios de interés publicados antes de enero de 2004. Este grupo de
revisores tampoco hallé "datos probatorios firmes que avalen la existencia

de una hipersensibilidad biofisica a los campos electromagnéticos".’

Sobre la base de las actividades mencionadas, la OMS emitié una hoja
descriptiva en diciembre de 2005 para dar un asesoramiento apropiado al
publico sobre este tema.®

En junio de 2008, en la reunidon BEMS, un analisis mas reciente de una
busqueda de explicaciones en la bibliografia sobre EHS concluyd: “la
evidencia cientificamente comprobada no sustenta el supuesto de que CEM
puede desempefar un papel en las quejas asociadas con la hipersensibilidad
electromagnética.”’

En marzo de 2009, el Consejo de Salud de los Paises Bajos abordo el tema
en su actualizacion anual sobre CEM y salud y concluyd lo siguiente:

4Seitz, H, Stinner, D, Eikmann, Th, Herr, C, Roosli, M. Electromagnetic hypersensitivity (EHS) and
subjective health complaints associated with electromagnetic fields of mobile phone communication---
una revision de la literatura publicada entre 2000 y 2004. Science of the Total

Environment, 20 de junio de 2005 [la versién electrénica se encuentra disponible antes de la versién
impresa], http://www.sciencedirect.com.

5Rubin, GJ, Das Munchi, ], Wessely, S. Electromagnetic hypersensitivity: a systematic review of
provocation studies. Psychosom Med. 67(2): 224-32. Marzo-abril de 2005, disponible en
http://www.psychosomaticmedicine.org.

6 http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs296/en/.

7 Gunnhild Oftedal. BEMS 2008 Abstract Book, 138; disponible en:
http://www.bioelectromagnetics.org/bems2008/.




En base a datos cientificos de buena calidad, surge el panorama de
gue no existe una relacion causal entre la exposicion a campos
electromagnéticos de radiofrecuencia y la aparicion de sintomas. No
obstante, hay una relacion entre los sintomas y el supuesto de estar
expuesto y por lo tanto mas probablemente con la percepcion del
riesgo. Aun asi, los sintomas existen y requieren una solucién.®

Por lo tanto, el MMF apoya la perspectiva de la OMS que sostiene que el
tratamiento de las personas que relacionan sus sintomas con la
hipersensibilidad electromagnética debe centrarse en los sintomas y el
cuadro clinico, y que debe realizarse:

e Una evaluacion clinica, a fin de identificar y tratar cualquier trastorno
especifico que pudiera ser responsable de los sintomas.

e Una evaluacion del lugar de trabajo y del hogar en busca de factores
gue pudieran contribuir a los sintomas que presenta la persona.

e Una evaluacion psicolégica, a fin de determinar si existe algun otro
trastorno psiquidtrico o psicoldgico que pudiera ser responsable de
los sintomas.

También en 2009, la Autoridad de Proteccién contra la Radiacién de Suecia
(SSI) declaré en su informe®:

Si bien los sintomas experimentados por pacientes con
hipersensibilidad percibida a los campos electromagnéticos son muy
reales y algunos sujetos lo padecen gravemente, no hay evidencia de
que la exposicion a radiofrecuencia sea un factor causal.

En 2010, Rubin y otros publicaron una revisién de 46 estudios sobre
hipersensibilidad a los campos electromagnéticos titulada “Intolerancia
Ambiental Idiopatica Atribuida a Campos Electromagnéticos (anteriormente
conocida como ‘Hipersensibilidad Electromagnética’): Una Revision
Sistematica Actualizada de Estudios de Provocacién”*°. El grupo concluyd
que:

No pudo encontrarse evidencia robusta que respalde esta teoria,
Es decir, que no hay evidencia robusta de que los sintomas descriptos por

las personas que padecen intolerancia ambiental idiopatica atribuida a
campos electromagnéticos (antes conocida como ‘hipersensibilidad

8 Executive Summary, Annual Update 2008, disponible en http://www.gr.nl/samenvatting.php?ID=1813

9 El gobierno sueco reorganizé el trabajo de proteccion contra la radiacion y la tarea del IEG ahora le
compete a la Autoridad de Seguridad de Radiacién de Suecia (SSM) recientemente formada.
http://www.stralsakerhetsmyndigheten.se/Global/Publikationer/Rapport/Stralskydd/2009/SSM-Rapport-

2009-36.pdf;
© Bioelectromagnetics 31:1 - 11 (2010), http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19681059




electromagnética’) sean disparados por la exposicion a campos
electromagnéticos. Mas aln, sugieren que:

Por lo tanto, es improbable que un enfoque estrecho en mecanismos
bioelectromagnéticos por parte de médicos clinicos o hacedores de

politica ayude a las personas que padecen esta intolerancia en el
largo plazo.

Finalmente, es importante destacar que a pesar de las quejas que a veces
se oyen, ni en Suecia ni en ningun otra parte se ha reconocido a la
hipersensibilidad electromagnética como enfermedad.
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