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Durante las ultimas décadas el uso de los
teléfonos inalambricos se ha generalizado, lo
que ha incrementado la inquietud relativa al
riesgo de desarrollar tumores cerebrales debido
a la posible absorcion de radiacion electromag-
nética por la proximidad existente entre la cabe-
za y la antena del aparato.

Los primeros estudios se basaban en perio-
dos de latencia excesivamente cortos como
para permitir una interpretacion correcta de los
posibles riesgos a largo plazo. Sin embargo,
durante los Ultimos afios se han publicado estu-
dios con un periodo de latencia mayor o igual
a 10 anos.

Dicho periodo parece ser el periodo minimo
razonable para poder desarrollar tumores carci-
nogenos motivados por la exposicion a campos
de radiofrecuencia asociados al uso de teléfo-
nos inalambricos y/o moviles.

En este articulo se presentan los resultados
de los estudios publicados hasta la fecha sobre
este tema. Se exponen los resultados con un
periodo de latencia de 10 afios y si existe, uso

I TELEFONOS MOVILES Y TUMORES

“ipsilateral” (del mismo lado del cuerpo) de los
teléfonos moaviles. Es decir, coincidencia del
mismo lado de aparicion del tumor y de la expo-
sicion a las radiaciones.




Esto nos da un “escenario del peor caso”
que permite pronosticar el incremento de la inci-
dencia de los tumores cerebrales en el futuro,
ya que el uso de los teléfonos moviles esta muy
generalizado entre casi todas las edades de |a
poblacion.

Los paises nordicos fueron los primeros en
introducir esta nueva tecnologia y pueden servir
como indicadores de posibles problemas para
la salud en otros paises.

El sistema analdgico, con campos de radio-
frecuencias de 450 a 900 MHz, se ha utilizado
desde principios de 1980. El uso del sistema
digital va en aumento desde comienzos de 1990
y actualmente domina el mercado. Este sistema
utiliza doble banda y una frecuencia de 900 a
1.800 MHz. Durante los ultimos afios se ha
introducido la tercera generacion de teléfonos
moviles, los denominados 3G o sistemas de
telecomunicaciéon moviles universales (UMTS)
que utilizan campos de 1.900 MHz.

Los teléfonos inalambricos (comuanmente [la-
mados DECT) utilizaron igualmente tecnologia
inaldmbrica inicialmente, pero desde principios
de 1990 se pasé al sistema digital de 1.900
MHz.

El grupo de investigacion ha evaluado igual-
mente el uso de teléfonos DECT en sus investi-
gaciones sobre la incidencia del uso de teléfo-
nos en los tumores cerebrales.

Se examiné toda la documentacién publica-
da sobre el tema utilizando la base de datos
“PubMed?”, asi como los conocimientos de pro-
fesionales de este campo. Se utilizaron como
descriptores teléfono movil, inalambrico, celular,
tumor cerebral, neoplasma, neuroma acustico,
meningioma (tumores benignos de crecimiento
lento), glioma, etc. Se han utilizado las ultimas
publicaciones para buscar los datos mas rele-
vantes y actuales.

Se seleccionaron en total 18 trabajos, dos
eran estudios de cohorte y los dieciséis restan-
tes de control de los casos. Tres estudios proce-
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dian de Estados Unidos, cuatro de Dinamarca,
uno de Finlandia, cinco de Suecia, uno del
Reino Unido, uno de Alemania, uno de Japon y
dos de grupos de estudios que coincidian en
parte con alguno de estos estudios.

En los 16 estudios de control de casos, 11

resultaron corresponder con un uso por un
periodo de latencia (mayor o igual) a 10 afos.

El neuroma acustico (un tumor benigno
localizado en el octavo nervio craneal que va
de la base del cerebro al oido) podria ser un
tipo de tumor “indicador” del creciente riesgo
de padecer tumor cerebral debido a la exposi-
cion a radiaciones, al estar ubicado en una
zona anatomica que recibe una alta exposicion
durante las llamadas de teléfonos moviles o
inalambricos. De hecho, en Suecia se ha
detectado un incremento del indice de neuro-
mas auditivos.

Cinco casos de estudios de control dieron
como resultado un meningioma. Para obtener
una conclusion definitiva se necesitan realizar
mas estudios de seguimiento.

En nueve de los estudios aparecio un glioma
(tumor de las células gliales). Uno estaba basa-
do en registros y mostraba un incremento del
riesgo asociado al uso de teléfonos analdgicos.
El riesgo de glioma aumentd significativamente
por cada ano de utilizacion.

Para el glioma, se encontro un aumentd mas
acusado en el uso ipsilateral del teléfono movil.
Esta asociacion era una constante en casi todos
los estudios.

El uso de moviles durante un periodo mayor
o igual a diez afios conlleva una asociacién
constante entre el uso de los mismos y los
tumores malignos, en especial el glioma de
gran tamarno.

Estos resultados son sin duda de relevancia
biologica ya que el mayor riesgo se encontrd
para tumores en el area mas expuesta del cere-
bro, y utilizando un periodo de latencia que
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resulta relevante en carcinogénesis.

Existe una considerable heterogeneidad
entre los diferentes paises, y la variacion entre
las diferentes personas era grande segun
aumentaba el tiempo de uso de este tipo de
aparatos.

Cabe destacar que los resultados de los
estudios de control de casos relacionados
con los tumores cerebrales y el uso de telé-
fonos moviles durante un periodo de 10
anos o mas, proporciona una prueba consis-
tente del aumento del riesgo de desarrollar
un neuroma acustico o un glioma. La expo-
sicion ipsilateral (mismo lado de exposicién

y de desarrollo del tumor) incrementa dicho
riesgo.

Aunque no se descarta un incremento del
riesgo de desarrollar otro tipo de tumores cere-
brales, es necesario hacer un mayor seguimien-
fo.

En definitiva, hay que tener precaucién a
la hora de utilizar los teléfonos méviles.
Asimismo, es necesario realizar mas investiga-
ciones de este tipo basadas en un mayor nume-
ro de usuarios y con un mayor periodo de utili-
zacion de estos aparatos, para establecer pau-
tas concretas y correctas que permitan realizar
las evaluaciones de riesgos correspondientes.



