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Tiivistelma

Aikaisemmissa tutkimuksissa on raportoitu, ettd langattomasta teknologiasta
lahtevin mikroaaltoséteilyn, jota kutsutaan myOs radiofrekvenssisiteilyn (RF)
sdteilyksi, altistuminen vaikuttaa kielteisesti ihmisten ja eldinten muistiin ja
kognitiivisiin toimintoihin. Tdssd rekisteripohjaisessa tutkimuksessa kiytettiin
Norjan oireyhtymien seurantajirjestelmdn (NorSySS) tietoja  muistin
heikkenemisestd (ICPC-2-koodi P20) 5-19-vuotiailla lapsilla vuosina 2006—
2024. Vastaavasti Ruotsin kansanterveys- ja hyvinvointiviraston kansallisesta
potilasrekisteristd arvioitiin 5—19-vuotiaiden potilaiden maérd, jotka olivat
erikoistuneessa avohoidossa ja joille oli vuosina 2001-2024 diagnosoitu
muistiongelmia tai -hdiriditd (koodit R41.3, R41.8 tai F06.7). Norjassa
konsultaatiot lisdéntyivit 179,51:std vuonna 2006 1 522,40:een 100 000 asukasta
kohti vuonna 2024, miké tarkoittaa 8,5-kertaista kasvua. Kasvu oli erityisen
voimakasta viime vuosina. Samanlainen suuntaus havaittiin Ruotsissa, jossa
lievan kognitiivisen heikentymisen diagnoosin (R41.8) saaneiden potilaiden
méadrd kasvoi vuosittain, erityisesti vuodesta 2010, jolloin potilaita oli 0,86,
vuoteen 2024, jolloin potilaita oli 51,531 100 000 asukasta kohti, miké tarkoittaa
lahes 60-kertaista kasvua kyseisend ajanjaksona. Kyseisend ajanjaksona lasten
altistuminen  mikroaaltoradiotaajuuksille on lisddntynyt huomattavasti.
Oletamme, ettd tdmé voi olla syynd muistiongelmia koskevien konsultaatioiden
lisidntymiseen Norjassa ja kognitiivisen heikentymisen, mukaan lukien
muistiongelmat, diagnoosien lisddntymiseen Ruotsissa.

Avainsanat: Radiofrekvenssisiteily; Kognitiivinen heikentyminen; Muisti;
Lapsuus; Ruotsi; Norja

Tausta

Kesékuussa 2025 norjalainen televisiokanava NRK raportoi, ettd 5-14-
vuotiaiden lasten muistiongelmat olivat ldhes kolminkertaistuneet vuosina 2019—
2024 (https://www.nrk.no/buskerud/eksplosiv-okning_-barn-sliter-med-
hukommelsen-1.17448953; norjaksi). Tdma voi liittyd lisddntyneeseen altistumiseen
matkapuhelintekniikan aiheuttamalle mikroaaltoséteilylle, jota kutsutaan myos
radiofrekvenssisiteilylle (RF-sdteily), koska muisti- ja keskittymisongelmat ovat
yleisimpiéd oireita, joita on raportoitu tdllaisen altistumisen vaikutuksina, kuten
seuraavassa kasitelldén.

Johdanto

Matkapuhelintekniikka ldhettdd pulssimoduloitua mikroaaltotaajuista RF-
sdteilyd. Mikroaallot ovat taajuuksia vililld 300 MHz ja 300 GHz, ja suurin osa
matkapuhelintekniikasta toimii télld taajuusalueella.

Thmisten altistuminen téllaiselle sdteilylle on lisddntynyt huomattavasti
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Viime vuosikymmenind matkapuhelimien (myds é&lypuhelimiksi
kutsuttujen) kiyton lisddntyminen, 3G-, 4G- ja viime aikoina 5G-
tukiasemien kéyttoonotto. Lisdksi Wi-Fi-reitittimien ja muiden
pulssimoduloituja mikroaaltoja kéyttédvien langattomien laitteiden
kayttd on lisdéntynyt aiemmasta.

5G-verkon kiyttoonotto vuodesta 2019/2020 ldhtien on
johtanut  ihmisten altistumisen mikrouunien RF-siteilylle
massiiviseen  kasvuun.  Olemme  julkaisseet  kahdeksan

tapaustutkimusta [1-9], jotka osoittavat, ettd siteilytasot ovat
nousseet 5G-verkon kéyttoonoton jdlkeen erittdin korkeiksi,
selvasti yli tasojen, joiden on aiemmin raportoitu aiheuttavan
haitallisia terveysvaikutuksia ihmisille, jotka asuvat
matkapuhelinmastojen ja tukiasemien lahelld [10].

Mikroaaltoradiotaajuussiteilyn raja-arvot

1990-luvun lopulla Yhdysvaltain liittovaltion viestintdkomissio
(FCO) (https://docs.fcc.gov/public/attachments/ FCC-19-
126A1 Rcd.pdf) ja Saksassa toimiva kansainvilinen komissio
ionisoimattoman séteilyn suojelusta (ICNIRP)
[11] hyvidksyi tai suositteli altistumisrajoja, jotka perustuvat
ainoastaan ldmpovaikutuksiin (kudosten ldmpenemiseen). Vaikka
ndmd rajat perustuvat akuutteihin ldmpovaikutuksiin, niiden
viitetddn suojaavan kansalaisia ja tyOntekijoitd RF-sdteilyn
kielteisiltd  terveysvaikutuksilta.  Toisaalta  kansainvélinen
sahkomagneettisten kenttien biologisten vaikutusten komissio
(ICBE-EMF) totesi, ettd “ndmé raja-arvot perustuivat 1980-luvulla
tehtyjen kayttdytymistutkimusten tuloksiin, joissa viisi apinaa ja
kahdeksan rottaa altistettiin 40—60 minuutin ajan ja sovellettiin sitten
mielivaltaisia  turvallisuuskertoimia 4 W/kg:n  ndenndiseen
kynnysarvoon (SAR). Rajat perustuivat myos kahteen tirkeddn
oletukseen: kaikki biologiset vaikutukset johtuivat kudosten
liiallisesta kuumenemisesta, eikd vaikutuksia esiintyisi oletetun
kynnysarvon SAR:n alapuolella” [12].

Néamé kaksi oletusta (kudosten lampenemisestd ja oletetusta
SAR-kynnysarvosta) ovat osoittautuneet virheellisiksi viimeisen
kahden  vuosikymmenen  aikana  tehdyissd tieteellisissd
tutkimuksissa, joissa on tutkittu pulssimoduloidun
mikroaaltositeilyn terveysvaikutuksia. Lukuisat tutkimukset ovat
vakuuttavasti ja toistuvasti osoittaneet negatiivisia terveys- ja muita
biologisia vaikutuksia, kuten oksidatiivista stressid, DNA-vaurioita
ja haitallisia vaikutuksia aivoihin, selvésti alle ldmpovaikutuksia
aiheuttavien tasojen [12,13]. Siitd huolimatta ICNIRP:n
suosittelemat raja-arvot ovat edelleen voimassa vaikutusvaltaisissa
organisaatioissa, kuten WHO:ssa ja EU:n komissiossa, ja ne on
otettu kiyttoon useimmissa maissa ympari maailmaa.

Vuonna 2020 ICNIRP muutti suosituksiaan ja lievensi niitd
jonkin verran huolimatta kasvavasta kritiikista [14] niiden kyvystd
suojata haitoilta (www.emfscientist.org,
https://www.emfcall.org/the-emf-call/). ICNIRP:n raja-arvot ovat
tarkeitd televiestintialalle, joka edistdd ja puolustaa niitd ja vaittas,

ettdi ne “varmistavat ihmisten suojan kaikilta tunnistetuilta
terveysriskeiltd” (https://www.gsma.com/solutions-and-
impact/connectivity-

for-good/public-policy/wp-content/uploads/2021/10/

GSMA _International EMF Exposure Guideline Oct21.  pdf) .
Johtavan  5G-infrastruktuurin ~ toimittajan ~ mukaan  (https:/
www.itu.int/en/ITU-T/Workshops-and-Seminars/20171205/
Documents/S3_Christer Tornevik.pdf) 5G:n kiyttoonotto olisi
vaikeaa tai mahdotonta, jos rajat olisivat 100 kertaa alhaisemmat.

Vaikutukset aivoihin ja hermostoon

Jo 1960- ja 1970-luvuilla tieteellisessd kirjallisuudessa
raportoitiin pulssitetun tai moduloitujen mikroaaltojen tai RF-
sdteilyn altistumisen haitallisista vaikutuksista. Tutkijat paittelivit,
ettd vaikutukset kohdistuivat ensisijaisesti hermoston ja aivojen
toimintaan [15,16]. Altistuneiden tyontekijoiden tutkimukset
osoittivat, ettd mikroaaltositeily (RF) ei-terminen taso aiheutti
oireita, kuten vésymystd, huimausta, pddnsirkyd, unihiirioité,
ahdistusta seka keskittymis- ja muistiongelmia [17,18].

Yhdessd ndméd pddasiassa hermostoa koskevat oireet nimettiin
mikroaaltosyndroomaksi, radiofrekvenssitaudiksi tai -sairaudeksi
[10,15]. Nami ei-terminen vaikutukset riippuvat pédasiassa
signaalin modulaatiosta ja/tai pulsaatiosta sekd huippu- ja
keskimédrdisestd intensiteetistd. Pulssisignaalit ja samanaikainen
altistuminen useille taajuuksille aiheuttivat enemmaén vaikutuksia ja
katsottiin siten vaarallisemmiksi. Havaitut vaikutukset lisddntyivét
altistumisen keston my®6td [19,20].

John Hopkinsin yliopiston tutkijat tekivdt 1970-luvulla
tutkimuksen Moskovan Yhdysvaltain suurldhetyston henkilostostd,
yhteensd 1 800 henkilostd, jotka altistuivat kohonneille
mikroaaltositeilytasolle. Tutkimuksessa havaittiin, ettd oireet kuten
masennus, &rtyneisyys, keskittymis- ja muistiongelmat olivat

yleisempid  suurldhetyston  henkiloston — keskuudessa  kuin
vertailuryhmassa [15].
Matkapuhelinmastojen ja tukiasemien
terveysvaikutukset
Vaikutukset

Tutkimuksissa, joissa on selvitetty terveysvaikutuksia

tukiasemien tai matkapuhelinmastojen ldhelld asuvien ihmisten
keskuudessa, on raportoitu useiden edelld kuvattujen oireiden
lisdéntyneestd esiintyvyydestd [10]. Vuonna 2025 julkaistussa
tutkimuksessa, joka on yksi suurimmista tdhdn mennessa tehdyista,
havaittiin my6s mikroaaltosyndrooman tai radiofrekvenssitaudin
oireiden lisddntynyt esiintyvyys tutkittujen henkiléiden kodeissa,
joissa mitattiin lisddntynyttd mikroaaltotaajuista sdteilyd [21].
Vaikka korkeimman altistuksen ryhmédn (5 000-8 000 pW/m(?
)tasot olivat selvisti alle ICNIRP:n ja FCC:n raja-arvojen, yli 90 %
ryhmén osallistujista ilmoitti oireista, kuten védsymyksesti,
unihdiridistd, muistiongelmista, paédnsdrystd, lisddntyneestd
artyneisyydestd ja ahdistuneisuudesta.

Aiemmin tehdyssd tutkimuksessa, johon osallistui 217 13-16-
vuotiasta poikaa, joiden koulujen ldheisyydessd (200 metrin
siteelld) sijaitsi matkapuhelinverkon tukiasemia, todettiin, ettd
korkeimmalle altistuneella ryhmilld (100,21 mW/m? ) oli
heikentynyt tilallinen tyomuisti ja keskittymiskyky [22].
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5G-tekniikan  kdyttoonotto alkoi vuosina 2019-2020, ja
mikroaaltotaajuista sdteilyd ldhettdvien tukiasemien ja antennien
méidrd on kasvanut. Kuten aiemmin mainittiin, on julkaistu
kahdeksan tapaustutkimusta ja yhteenveto seitseméstd néistéd
tapaustutkimuksista, jotka koskevat S5G-tukiasemien séteilylle
altistuneita ihmisid. Yleisimmit ja vakavimmat oireet 16
tutkittavan henkilon joukossa olivat unihdiriot, vasymys, paénsarky
ja lisddntynyt &rtyneisyys. Myos tunne-elimin, keskittymis-
/tarkkaavaisuus- ja muistiongelmat olivat yleisié [1-9].

Matkapuhelimen kiytto ja muistitoiminnot

Useat ihmisilld tehdyt tutkimukset ovat osoittaneet, ettd
matkapuhelimen kéyttd6 vaikuttaa kielteisesti muistiin  ja
kognitiivisiin toimintoihin.

147 matkapuhelinta kayttdvda lasta koskevassa tutkimuksessa
raportoitiin  havaintohdirididen, mielivaltaisen ja semanttisen
muistin  heikkenemisestd sekd visymyksen lisddntymisesti.
Tutkimuksessa raportoitiin parametrien tasaisesta heikkenemisestd
korkeista arvoista alhaisimpiin normeihin” [23].

Sveitsissd tehdysséd tutkimuksessa, johon osallistui 843 teini-
ikdistd, havaittiin yhteys arvioidun kumulatiivisen RF-séteilyn
aivoannoksen ja heikentyneiden muistitulosten vélilld. Yhteys
havaittiin  oikealla puolella matkapuhelinta kéyttdvien ja
heikentyneen kuvamuistin vililld sekd vasemmalla puolella
matkapuhelinta kéyttivien ja heikentyneiden sanallisen muistin
tulosten  wvililld. Té&md  voi  johtua  muistiprosessien
lateralisoitumisesta, silld sanallinen muisti on liitetty aivojen
vasempaan puoliskoon ja kuvamuisti tai spatiaalinen muisti
oikeaan puoliskoon [24].

Lisdksi  yliopisto-opiskelijoilla  tehdyssd  tutkimuksessa
havaittiin, ettd dlypuhelimen ldsndolo voi vaikuttaa kielteisesti
oppimiseen  ja  muistiin.  Alypuhelinta  kiyttiméittomilld
opiskelijoilla oli parempi muistintarkkuus kuin &dlypuhelinta
kayttavilla [25].

Laboratoriotutkimukset

Hippokampus liittyy oppimiseen ja muistiin. Tutkimuksissa on
havaittu, ettd mikroaaltoradiotaajuinen séteily voi vahingoittaa
hippokampusta, mukaan lukien hermosolujen rappeutuminen ja
apoptoosi. Hippokampuksen toimintaan liittyvit eldinkokeet ovat
osoittaneet, ettd mikroaaltoradiotaajuinen séteily heikensi oppimis-
ja muistikykyjé [26].

Monissa eldinlaboratoriotutkimuksissa ~ on  raportoitu
mikroaaltoradiotaaltoséteilyn altistumisen haitallisista
vaikutuksista muistiin ja oppimiseen. Jo vuonna 1994 tehdyssi
tutkimuksessa, jossa rotille altistettiin 45 minuutin ajan 2450
MHz:n pulssimikroaaltositeilyd, raportoitiin, ettd altistuminen
aiheutti oppimisen hidastumista, mikd viittaa negatiiviseen
vaikutukseen spatiaalisen tyOmuistin toimintaan [27]. Toisessa
rotilla tehdyssd tutkimuksessa, jossa rotat altistettiin myds 2450
MHz:n pulssimikroaalloille, havaittiin, ettd tunnin altistuminen
aiheutti heikkenemistd spatiaalisessa “viitemédisessd” muistissa
[28]. Ruotsalainen tutkimusryhmé raportoi vuonna 2008, etti rotat,
jotka altistettiin GSM 900 MHz:n siteilylle 2 tuntia

viikkon ajan 55 viikon ajan, muistitoiminnot olivat heikentyneet
merkittavasti
[29].

Mikroaaltotaajuudet 900, 1800 tai 2450 MHz, joiden tasot
olivat selvésti alle ICNIRP:n raja-arvojen, aiheuttivat kognitiivisten
toimintojen heikkenemistd, merkittdvdd oppimisen ja muistin
heikkenemistd, HSP70-tason nousua ja DNA-vaurioita altistettujen
rottien aivoissa. Rotat altistettiin 90 pdivan ajan SAR-tasoilla 5,953
x 10(» W/kg ja 6,672 x 10(¥ W/kg [30].

Mikroaaltoradiotaajuinen ~ sdteily  altistuminen  heikensi
oppimiskykyd ja muistia rotilla, jotka altistettiin 2,45 GHz:n
mikroaaltositeilylle (jatkuva aalto) 2 tuntia péivéssd 40 pdivén ajan
160 mW/m? tai 0,017 W/kg:n tasoilla, jotka olivat alle FCC:n ja
ICNIRP:n raja-arvojen. Liséksi havaittiin, ettd hermosolujen tiheys
osassa hippokampusta oli merkittavésti vahentynyt [31].

Tuoreessa tutkimuksessa rotat altistettiin sekd 2,8 ettd 9,3
GHz:n mikroaaltositeilylle 6 minuutin ajan 100 W/m? . Toinen
rotaryhma altistettiin ndille taajuuksille perdkkiin 6 minuutin ajan
kunkin taajuuden osalta. Altistuminen heikensi oppimis- ja
muistikykyd sekd aiheutti muutoksia elektroenkefalogrammissa
(EEQG), kuten theta- ja delta-aaltojen voimakkuuden lisdéntymisen,
mikd voi viitata aivotoiminnan héiridihin tai jopa aivovaurioihin.
Histopatologisessa analyysissd havaittiin rakenteellisia vaurioita
hippokampuksessa altistuksen jdlkeen, ja vakavimmat vauriot
havaittiin ~ rotaryhmdssd, joka altistettiin ~ samanaikaisesti
molemmille taajuuksille [32].

Toisessa rotilla tehdyssd tutkimuksessa raportoitiin, ettd 1,5
GHz:n ja
4,3 GHz:n mikroaaltoséteilyn altistuminen aiheutti kognitiivisia
hairi6itd ja kudosvaurioita hippokampuksessa. Altistuminen
molemmille taajuuksille samanaikaisesti aiheutti myds vakavampia
vaikutuksia kuin altistuminen vain yhdelle taajuudelle [33].

Useat muut eldinkokeet ovat myds dokumentoineet haitallisia
vaikutuksia aivoihin, kuten muistiin, kognitiivisiin toimintoihin ja
hippokampukseen, kun altistuminen mikroaaltotaajuuksille tapahtuu
Wi-Fi-verkossa kiytetyilld taajuuksilla, 2,45 GHz [34-40].

Tutkimuksen tarkoitus

Tamén tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd lapsuuden
muistihdiriditd Norjan ja Ruotsin virallisten tilastojen perusteella.
Koska tutkimus perustui rekistereihin eikd siséltdnyt yksilollisid
tietoja, eettistd hyviksyntdd ei tarvittu.

Aineisto ja menetelmit

Tilastotiedot 5—19-vuotiaiden lasten muistihdiridistd saatiin
Norjan oireyhtymien seurantajérjestelmistd (NorSySS). Téaméa
tietokanta ndyttdd, kuinka monta kertaa tietyn diagnoosin saaneita
potilaita on kaynyt maan yleislddkareiden ja
paivystyspoliklinikoiden vastaanotoilla. NorSySS nidyttdd siis
sairauksien esiintyvyyden ja mahdolliset puhkeamiset, jotka voivat
johtaa siihen, ettd useammat ihmiset hakeutuvat ladkarin hoitoon.
Saimme tiedot muistihdirididen (ICPC-2-koodi P20) vuoksi
kaydyistd ladkdrikdynneistdi 100 000 asukasta kohti vuosittain
vuodesta 2006 vuoteen
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2024. On huomattava, ettd lapsi on voinut kdydd useita kertoja
vuodessa ladkérissa.

Saimme my0s Ruotsin kansanterveys- ja hyvinvointiviraston
kansallisesta potilasrekisteristd tietoja erikoistuneessa avohoidossa
olevien  potilaiden = maéérdstd, joille oli  diagnosoitu
muistiongelmiin/hdiridihin liittyvid koodeja. Saimme tiedot 100
000 asukasta kohti 5-19-vuotiaista potilaista, joille oli vuosina
2001-2024 diagnosoitu paddiagnoosina ICD-koodit R41.3, R41.8
tai F06.7. Niitd koodeja kéytetddn pddasiassa potilaille, joilla on
muistihdirioitd
(https://www.internetmedicin.se/aldrepsykiatri/minnesstorningar-
lindriga-kognitiva-symtom; ruotsiksi).

Tulokset

Norjan tiedot osoittivat, ettd 5-19-vuotiaiden lasten
muistiongelmien vuoksi hakeutuneiden lddkdrikdyntien mdird on
kasvanut selvésti vuosittain vuosina 2006-2024 (taulukko 1, kuva
1). Taulukosta ja kaaviosta kdy ilmi, ettd lddkarikdyntien maard
kasvoi hitaasti vuosina 2006-2019, 179,51:std 100 000 asukasta
kohti
vuonna 2006 512,50:een 100 000 asukasta kohti vuonna 2019. Sen
jélkeen kdynnit lisddntyivit selvésti ja nousutrendi kiihtyi. Vuonna
2024 kayntejd oli 1 522,40/100 000 asukasta, mikd on ldhes kolme
kertaa enemmaén kuin vuonna 2019 ja 8,5 kertaa enemmén kuin
vuonna 2006.

Taulukko 1: Muistiongelmia (ICPC-2-koodi P20) koskevat
konsultaatiot 5—19-vuotiaiden lasten keskuudessa 100 000 asukasta
kohti Norjassa vuosina 2006—2024.

Vuosi Lukum&éra/100 000 asukasta
2006 179,5
2 222,30
2008 273,26
2009 291,65
2010 341,73
2011 346,61
2012 383,88
2013 383,09
2014 380,21
2015 398,82
2016 418,26
2017 441,18
2018 466,86
2019 512,50
2020 638,69
2021 928,86
2022 1156,60
2023 1367,73
2024 1522,40

Taulukko 2: 5-19-vuotiaiden potilaiden méaérd 100 000 asukasta kohti
vuosittain, joilla on R41.8, lievd kognitiivinen heikentyminen,
subjektiivinen, paddiagnoosina Ruotsissa vuosina 2001-2024.

Vuosi Potilaat/100 000 asukasta
2001 0,55
2 0,302
2003 0,279
2004 0,444
2005 0,365
2006 0,549
2007 0,49
2008 0,529
2009 0,749
2010 0,86
2011 5,652
2012 10,088
2013 9,549
2014 10,731
2015 14,811
2016 17,969
2017 18,754
2018 18,494
2019 25,514
2020 28,017
2021 33,361
2022 37371
2023 38,307
2024 51,531

Ruotsista saatujen tietojen mukaan 5-19-vuotiaiden lasten
joukossa diagnosoidaan vuosittain yhd enemmidn R41.8-
diagnooseja (lievd kognitiivinen heikentyminen, subjektiivinen),
joihin liittyy muistiongelmia. Taulukossa 2 ja kuvassa 2 esitetddn
niiden lasten lukumédrd 100 000 asukasta kohti, joille on
diagnosoitu R41.8 pédaddiagnoosina. R41.8-diagnoosin saaneiden
lasten lukumaéérd on kasvanut huomattavasti vuodesta 2010, jolloin
0,86 5-19-vuotiasta potilasta 100 000 asukasta kohti sai
diagnoosin, vuoteen 2024
, jolloin 100 000 asukasta kohti oli 51,531 5—-19-vuotiasta potilasta.
Kahden maan suuntaukset ovat samankaltaiset. Viimeisten 4-5
vuoden aikana potilasmédrdt ovat kasvaneet nopeammin sekd
Norjassa ettd Ruotsissa.

Saimme myds ruotsalaisia tietoja 5—19-vuotiaista lapsista, joille
oli diagnosoitu R41.3 (méiérittelemétén muistinmenetys) ja F06.7
(lieva kognitiivinen héirid, joka johtuu sairaudesta tai vammasta),
mutta luvut olivat hyvin alhaiset, alle 20 potilasta vuodessa, eiké
muutosta ollut tapahtunut vuosien aikana. Tiedot eivédt ole
taulukossa.
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Kuva 1: Muistiongelmia (ICPC-2-koodi P20) koskevat
Norjassa vuosina 2006-2024.
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Kuva 2: 5-19-vuotiaiden potilaiden lukumééra 100 000

asukasta kohti vuosittain, joilla oli R41.8 lieva

kognitiivinen hiiri6, subjektiivinen, paddiagnoosina, Ruotsissa vuosina 2001-2024.

Keskustelu

Tassd esitetyt tiedot osoittavat erittdin huolestuttavan trendin,
jossa yhd useammat lapset ja nuoret hakeutuvat ladkariin
muistiongelmien  vuoksi tai saavat diagnoosin lievéstd
kognitiivisesta heikentymisestd, erityisesti viimeisten viiden tai 14
vuoden aikana Norjassa ja Ruotsissa. Kasvua ei voida selittdd
muuttuneilla diagnoosikriteereilld tai ilmoitusten tiheydelld.

Mitkd muutokset lasten ympéristossd ja elaméntavoissa

saattavat olla vaikuttaneet tdhdn huolestuttavaan suuntaukseen, jossa
muistiin ja kognitiivisiin toimintoihin?

Sekd eldinkokeista ettd ihmisilld tehdyistd epidemiologisista
tutkimuksista on useita raportteja, jotka osoittavat, ettd
mikroaaltotaajuinen siteily altistuminen vaikuttaa negatiivisesti
muistiin ja kognitiivisiin toimintoihin. Aivojen hippokampus on
tarked lyhyen ja pitkédn aikavilin muistille, oppimiselle ja tilalliselle
navigoinnille [41,42]. Useissa eldinkokeissa on my0s raportoitu
hippokampuksen vaurioitumisesta altistumisesta

Lihdeviite: Mona Nilsson, Lennart Hardell. Muistiongelmia sairastavien 5-19-vuotiaiden lasten maiéri kasvaa Ruotsissa ja Norjassa.
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mikroaaltoradiotaajuinen séteily. Lasten altistuminen
mikroaaltoradiotaajuiselle siteilylle langattomista teknologioista,
kuten &lypuhelimista, tukiasemista/antenneista, Wi-Fi-reitittimista,
dlymittareista ja muista langattomista teknologioista, jotka
lahettdvat mikroaaltoradiotaajuista siteilyd, on myos lisdéntynyt
nopeasti samana ajanjaksona kuin muistia ja kognitiivisia
toimintoja menettineiden lasten méaara.

Taulukko 3: Tekijit, jotka liittyvdt lasten lisddntyneeseen
altistumiseen mikroaaltoradiotaajuuksille Ruotsissa vuosina 2008—
2024.

IPhone-alypuhelimet tuotiin markkinoille Ruotsissa.
Ne yleistyivat nopeasti, samoin kuin muut
alypuhelimet (https://internetmuseum.se/
utstallningar/for-unga/nar-vara-mobiltelefoner-
plotsligt-blev-smarta/; ruotsiksi). Lasten ja nuorten
matkapuhelimen kaytto lisdantyi. Vuonna 2022 yli 70
% ruotsalaisista 15-vuotiaista lapsista kaytti
alypuhelinta yli 3 tuntia paivassa. YIi 40 % 12-
vuotiaista lapsista kaytti sité yli 3 tuntia paivassa, ks.
raportin sivut 42 ja 56 (https://mediemyndigheten.
se/globalassets/rapporter-och-analyser/ungar-och-
medier/ungar--medier-2023_anpassad.pdf; ruotsiksi).

2008

4G:n kayttdonotto alkaa. (https://sv.wikipedia.org/
wiki/4G).

IPadit ja muut tabletit tuodaan markkinoille
Ruotsissa. (https://internetmuseum.se/utstallningar/for-
unga/ nar-vara-mobiltelefoner-plotsligt-blev-smarta/;
ruotsiksi)

Wi-Fi ja langattomat tietokoneet tai tabletit
yleistyvét ruotsalaisissa kouluissa. Vuoteen 2016
mennessa useimmissa kouluissa on Wi-Fi.
(https://www.
skolverket.se/sok-publikationer/publikationsserier/
rapporter/2013/it-anvandning-och-it-kompetens-i-
skolan?utm_source=chatgpt.com; Ruotsiksi https://
www.skolverket.se/download/18.6bfaca4116986
3e6a65c32a/1553966893852/pdf3667.pdf?utm_
source=chatgpt.com; ruotsiksi)

4G+ otetaan kayttoon, mika lisaa
mikroaaltoradiotaaltosateilyn kokonaisaltistusta
seuraavien vuosien aikana. (https://surfa.se/nu-
kommer-4g-pa-bred-front-vi-forklarar/; ruotsiksi).

2009/2010

2010

2010

2016

Airpods-kuulokkeet tuodaan markkinoille Ruotsissa, ja
niiden kaytto yleistyy seuraavien vuosien aikana teini-
ikdisten ja lasten keskuudessa. Tdmén ja vastaavien
tuotteiden kaytto lisaa aivojen altistumista
mikroaaltoradiotaajuuksille pidemmalla aikavalilla ja
myds aivojen altistumista magneettikentille (50).

2017

5G-verkon kayttoonotto alkaa, mika lisaa
mikroaaltotaajuista sateilyaltistusta huomattavasti
seuraavien vuosien aikana.

2019

Taulukosta 3 kdy ilmi, ettd vuosina 2008-2019 lasten
altistuminen mikroaaltotaajuuksiselle séteilylle on todennédkdisesti
lisddntynyt huomattavasti dlypuhelinten, 4G- ja myShemmin 4G+-
verkkojen sekd 5G-verkkojen kayttoonoton myotd, silld ndmé
jarjestelmdt  ldhettdvdt  aiempia  jdrjestelmid  enemméin
mikroaaltotaajuista  séteilyd  [1-9,43,44].  Wi-Fi-verkot ja
langattomat tietokoneet/tabletit kouluissa

ja lasten pdivdkodeissa on yhd enemmén kéytetty, samoin kuin
lasten omassa kéytossd olevat matkapuhelimet, langattomat
kuulokkeet ja kuulokemikrofonit. Vuonna 2022 yli 70 %
ruotsalaisista 15-vuotiaista lapsista kéytti matkapuhelinta yli 3
tuntia pdivédssd, kun taas 12-vuotiaista lapsista yli 40 % kéytti
matkapuhelinta yli 3 tuntia pdivdssd, ks. taulukko 3. Kéyton ja
altistumisen lisdéntyminen on huolestuttavaa mikroaaltoradiotaudin
negatiivisten terveysvaikutusten riskien vuoksi.

Ruotsalaisessa tutkimuksessa 90 prosenttia 11-19-vuotiaista
lapsista ~ kdytti  &lypuhelinta  pdivittdin =~ vuonna 2019
(https://svenskarnaochinternet.se/rapporter/ ~ barnen-och-internet-
2019/vardagsanvandning-av-internet-11-19-ar/barnens-anvandning-
av-enheter/; ruotsiksi).

5G otettiin kdyttoon vuosina 2019/2020, ja 5G-tukiasemia ja -
antenneja on asennettu seuraavien vuosien aikana, mika on lisdannyt

merkittdvisti  ihmisten altistumista  mikroaaltotaajuuksiselle
sateilylle [43-46]. Altistumisen yleinen lisdéntyminen on
huolestuttavaa my0s mikroaaltotaajuuksiselle sateilylle

altistumisen aiheuttaman syOpériskin vuoksi [47,48].

Tapausselvityssarjassamme  dokumentoimme, ettd 5G:n
siteilytasot nousivat yli 100-kertaisiksi verrattuna aiempien
sukupolvien matkapuhelintekniikan, 3G:n ja 4G:n, altistukseen [1-
9]. Dokumentoimme my®ds, ettd ihmiset, jotka olivat sietdneet 3G-
ja 4G-altistusta, kehittivédt nopeasti mikroaaltosyndrooman oireita,
kuten muistin heikkenemistd, pian sen jéilkeen, kun 5G otettiin
kayttoon heiddn asuinpaikkojensa ldhelld. Vélittomidn muistin
menetys ja keskittymis-/tarkkaavaisuusvaikeudet olivat kymmenen
yleisimmaén ja pahimmin luokitellun oireen joukossa 16 tutkittavan
henkil6n joukossa [9].

Erillisessd tutkimuksessa vuonna 2024 dokumentoimme erittdin
korkeita mikroaaltoradiotaajuussiteilyn tasoja kymmenen koulun
ympdristossd Ruotsissa [49]. Koska kouluissa kdytetddn lisdksi
langatonta teknologiaa, voidaan olettaa, ettd lasten altistuminen

RF-séteilylle  kouluaikana on suuri huolenaihe  (https://
www.skolverket.se/sok-publikationer/publikationsserier/
rapporter/2013/it-anvandning-och-it-kompetens-i-skolan;
ruotsiksi). On odotettavissa, ettd Norjassa on tapahtunut

samanlainen RF-séteilyn lisddntymisen trendi.
Johtopaatos

Tama rekisteripohjainen tutkimus osoittaa muistiongelmien
ja/tai kognitiivisten hairididen lisddntyneen 5—19-vuotiailla lapsilla
Norjassa ja Ruotsissa. Lisdys on ollut dramaattisin viime vuosina.
Yksi etiologinen tekiji voi olla lisdéntynyt altistuminen
mikroaaltoradiotaajuuksille, jotka useissa ihmisilld ja eldimilld
tehdyisséd laboratoriotutkimuksissa on yhdistetty muistin ja
kognitiivisten toimintojen heikkenemiseen. Ndma suuntaukset ovat
varmasti erittdin huolestuttavia. Yleison ja terveydenhuollon
instituutioiden tulisi kiinnittd4 huomiota
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