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فناوری و سلامت

بررسی اثرات ناشی از تشعشعات تلفن همراه و ارائه 
راهکارهایی برای کاهش آن

چکیده
استفاده روزافزون از دستگاه های الکترونیکی از جمله تلفن های همراه، با موجی از گزارش های ضد و نقیض درباره اثرات مضر محتمل آن ها 
همراه شده است. اثراتی که ناشی از قرار گرفتن کاربران تلفن  همراه و همسایگان ایستگاه های مخابراتی در معرض میدان های الکترومغناطیس 
است. با توجه به حجم بالای استفاده از سیستم های تلفن همراه، حتی اثرات مضر احتمالی بر سلامت افراد می تواند مشکلات عمده ای را 
پیرامون بهداشت و سلامت عموم به همراه داشته باشد. در این مقاله سعی شده است تا با مروری بر مطالعات انجام گرفته، در محدوده دانش 
فعلی، آگاهی عموم را نسبت به اثرات زیستی و پزشکی حاصل از قرارگرفتن در معرض میدان های الکترومغناطیس تلفن  همراه افزایش داده 
و در ضمن با دادن آگاهی از نگرانی های اغراق آمیز افراد جامعه کاس��ت. مطالعاتی که در این جا بطور مختصر به آن ها پرداخته ش��ده بطور 
عمده مربوط به سرطان، تولید مثل، اثر روی پروتئین ها و DNA است. در انتها نیز پیشنهادهایی برای کاهش اثرات احتمالی امواج تلفن های 

همراه ارائه شده است. 
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1.Electromagnetic Fields
2.Radiation
3.Radio Frequency

4.International Commission on Non-Ionizing Radiation Protection
5. International Radiation Protection Association 
6.Minimum SAR with Biological Effect

مقدمه
مسئله اثرات احتمالی و بررسی آنها از آنجا شروع می شود كه، محيط 
الکترومغناطيس شامل پرتو های طبيعی و ميدان های الکترومغناطيسی1  
س��اخت انسان )مصنوعی( است كه از طريق سيستم ها و دستگاه های 

الکتريکی توليد می شوند. 
محيط الکترومغناطيس طبيعی ناش��ی از منابع زمينی و فرازمينی مانند 
تخليه بار الکتريکی در جو زمين، پرتوهای خورش��يد و فضا اس��ت. 
اندازه اين ميدان های طبيعی پايين تر از س��طح ميدان های ايجاده شده 

توسط دستگاه های ساخت انسان است]1[.
تلفن های همراه يک نوع پرتو2  به نام ميدان الکترومغناطيس را در هوا 
منتشر می كنند كه متشکل از امواج الکتريکی و مغناطيسی است. انواع 
مختلف انرژی های الکترومغناطيس��ی با طول موج ها و فركانس های 
آنها طبقه بندی می شوند. فركانس های تابش مختلف در فناوری  های 
گوناگون مورد اس��تفاده قرار می گيرند. ام��واج راديويی و مايکروويو 
س��اتع شده از آنتن های انتقال دهنده شکلی از انرژی الکترومغناطيسی 
هس��تند كه در مجموع به عنوان ان��رژی راديوفركانس  )RF( در نظر 

گرفته می شوند. 
بخش راديوفركانس3  طيف الکترومغناطيس ش��امل فركانس هايی در 
مح��دوده )kHz 3( تا )GHz 300( اس��ت. امواج راديوفركانس در 
خدمات مخابراتی، از جمله راديو و تلويزيون، اينترنت، تلفن بی سيم 
و هم��راه، دس��تگاه های GPS، ارتباط��ات راديوي��ی )نظير خدمات 
ش��هری(، ارتباطات ماه��واره ای )نظير خدمات بانکی و مس��افرتی( 
استفاده می شود. منابع غير ارتباطی امواج راديوفركانس شامل خطوط 
برق، اجاق های مايکروويو خانگی، رادار، و مصارف پزشکی )تصوير 

برداری رزونانس مغناطيسی( و صنعتی هستند ]2[.
لازم به ذكر است كه طيف الکترومغناطيس كامل را به دو بخش عمده 
پرتو های يون ساز و غيريون ساز تقسيم می كنند. پرتو غيريون ساز اشاره 
به هر نوع پرتو الکترومغناطيس��ی دارد كه به اندازه كافی انرژی برای 
حذف يک الکترون از يک اتم يا يک مولکول را ندارد ]3[. پرتو های 
يون س��از امواجی با فركانس بالا هستند كه دارای انرژی كافی بوده و 

می تواند به ساختار سلول های بدن )ازجمله DNA( آسيب بزنند. 
پرتوهای يون س��از به ط��ور طبيعی از طري��ق رادون، اورانيوم و ديگر 
عناصر راديواكتيو س��اتع می ش��وند و در تصوير برداری اشعه ايکس، 
پزش��کی هسته ای و اسکن های مغزی كاربرد دارند. امروزه در مجامع 
علمی مطرح می ش��ود كه پرتوهای الکترومغناطيس��ی غير يون ساز با 
وجود اينکه مثل پرتوهای يون س��از انرژی ب��الا ندارند اما به احتمال 
می تواند منجر به پيامدهايی چ��ون تغيير در عملکرد اجزاء  مولکولی 

و سلولی و در نتيجه سبب ايجاد و يا تسريع برخی بيماری ها شوند.
 اهميت اين مسئله از آنجا مشخص می شود كه سازمان جهانی حفاظت 
در برابر پرتوهای غير يونس��ازICNIRP(  4( از سال 1992 ميلادی 
معادل با س��ال1371 شمس��ی از س��ازمان  جهانی حفاظت در برابر 
تشعشع IRPA( 5( مستقل شد. تعداد كاربران تلفن همراه به صورت 
تصاعدی افزايش يافته اس��ت. برآورد ها نشان می دهد كه حدود 1/6 

ميليارد كاربر در سراسر جهان از تلفن همراه استفاده می كنند]3[.
 

)SAR( نرخ جذب ویژه

نرخ جذب ويژه اندازه نرخ انرژی جذب ش��ده توسط بافت های بدن 
هنگامی كه در معرض ميدان الکترومغناطيس RF قرار می گيرند. واحد  
SAR وات بر كيلوگرم اس��ت. براس��اس FCC مقدار مجاز س��طح 
W/  ب��رای قرارگرفتن در معرض امواج تلفن همراه در حدود SAR

kg 1/6  است]4[. 
اي��ن مقدار اس��تاندارد ايمنی تنه��ا برای محافظت از اث��رات گرمايی 
پرتوهای مايکروويو، يا به عبارتی اثرات حرارتی اين دستگاه ها تعيين 
شده است. بنابراين، اگر پرتو مايکروويو باعث افزايش دمای بيش از 
يک درجه سانتی-گراد نگردد قرارگرفتن در معرض امواج مايکروويو 

بی ضرر درنظر گرفته می شود]2[.

6)MSBE( با اثر زیستی SAR حداقل
به منظ��ور يافت��ن مزيت ها و مکانيس��م های برهم كنش��ی ميدان های 
الکترومغناطيسی، حداقل SAR يا شدت كه می تواند اثر زيستی داشته 
باش��د به طبع نسبت به ميدان های با ش��دت بالا ارزش بيشتری برای 

مطالعه و بررسی دارد. 
بط��ور احتم��ال چنين بررس��ی هايی می توانن��د بر اث��رات پرتوهای 
غيريون س��از و قابليت های سلولی متمركز ش��ود )برای نمونه قابليت 
پاس��خ به تنش اكسايشی توس��ط س��لول ها(. علاوه براين محتمل تر 
است كه پيچيدگی اهداف برهم كنشی ميدان های الکترومغناطيسی در 
محيط های كش��ت  س��لولی را با پايين آوردن توان در معرض گذاری 
كاه��ش دهيم ت��ا حداقل مانع از افزايش كلی دما ش��ويم. اين پارامتر 
ممکن اس��ت وابسته به ش��رايط فيزيکی و زيستی هدف در معرض 

گذارده شده باشد و براساس مورد تحت بررسی تفاوت كند]5[.
در نمودار زير آماری از بررسی هايی كه تاكنون در مورد اثرات مختلف 
ناشی از قرارگيری در معرض امواج تلفن های همراه انجام گرفته، ارائه 

شده است]6[.
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دسته بندی اثرات امواج 
اثر گرمايی: اين بهترين و ش��ناخته ش��ده ترين نوع اثر اس��ت. اين اثر 
نتيجه ای از حركت چرخشی مولکول-های دوقطبی آب هنگام عبور 
امواج الکترومغناطيسی از ميان بافت ها و در نتيجه توليد گرما است]7[.
بيش��ترين ش��کايت كاربران تلفن همراه مربوط به احس��اس گرما و 
سردردی اس��ت كه در نتيجه تماس مس��تقيم صورت با تلفن همراه 
برای آن ها ايجاد می گردد. ديگر ش��کايات مرب��وط به علائمی چون 
تعريق پوس��ت، احساس سوزش چش��م يا پوست صورت، التهابات 

پوستی و قرمزی شبيه به آفتاب سوختگی پوست است ]8[. 
تحقيقات آزمايشگاهی نش��ان می دهد كه عدسی های چشم بسيار به 
گرما حس��اس هس��تنند و حتی يک مواجه كوتاه م��دت نيز می تواند 
باعث آسيب آن ها شود. براس��اس گزارش های ثبت  شده از سربازان 
اس��بق ارتش در بيمارس��تان های اي��الات متحده، س��ربازانی كه آب 
مرواريد داش��تند احتمالا نسبت به ديگر مردان بيشتر در قسمت رادار 

كار كرده بودند]9[. 
اثرات غيرگرمايی: اين اثرات بدون تغيير درجه حرارت در بافت های 
زيس��تی اتف��اق می افتن��د. اين اثرات هن��وز به طور كامل مش��خص 
نيس��تند چون معيار س��نجش يگانه ای مثل دما ندارند. به همين دليل 
باعث بحث های بس��ياری ميان دانشمندان ش��ده اند. برهمکنش های 
الکترومغناطيس و القای ميدان الکتريکی می تواند باعث تغيير در بيان 

ژن، اثر بر فعاليت آنزيم ها و مسير های كنترل آن ها شود]10[.

درشت مولکول های زیستی

بررس��ی های اندكی در مورد اث��رات قرار گرفت��ن در معرض امواج 

راديوفركانس روی درشت مولکول های زيستی همچون پروتئين ها يا 
DNA انجام شده است. فرض مورد نظر بررسی جذب انرژی توسط 
اين مولکول ها است كه می تواند ساختار و يا شايد رفتار آن ها را تغيير 
دهد[11]. از جمله مطالعاتی كه بر روی آنزيم ها انجام گرفته مربوط به 
بررسی اثر ميدان های با فركانس MHz 940  روی ساختار و فعاليت 
آنزيم لوسيفراز است. در اين بررسی نشان داده شد كه قرار گرفتن در 
معرض ميدان الکترومغناطيسی RF به صورت مستقيم يا غير مستقيم 
باعث تغيير فعاليت آنزيم شده و بر ساختار آنزيم تاثير می گذارد]12[. 
لازم به ذكر است كه اثر امواج بر فعاليت آنزيمی برای آنزيم های ديگر 

نظير استل كولين استراز و پراكسداز نيز گزارش شده است. 

سرطان

اطلاعات مربوط به خطر بروز سرطان در نتيجه قرار گرفتن در معرض 
امواج راديوفركانس از بررسی های اپيدميولوژيک بدست آمده است. 
بس��ياری از بررس��ی ها در مورد اثرات امواج بر روی تومور مغزی و 
برخی ديگر بر سرطان غدد بزاقی، ملانوم داخل چشم و بافت لنفاوی 
متمركز شده اند. تعدادی از اين تحقيقات ارتباط مستقيمی بين استفاده 
از تلفن همراه و خطر سرطان را نشان داده اند. اين خطر با بيشتر شدن 
مدت اس��تفاده افزايش می يابد. به طور كلی پذيرفته شده كه آسيب به 

DNA لزوما برای پيشرفت سرطان ضروری است. 
ب��ا اين حال امواج راديوي��ی برخلاف پرتوهای يونی باعث آس��يب 
DNA در س��لول ها نمی-ش��وند. در بررس��ی های انجام شده روی 
حيوانات نيز به طور غالب ديده نشده كه اثر اين امواج منجر به سرطان 

سلول ها )مثل: مرگ سلولی، چرخه سلول، تکثير( 
عملکرد سلول )مثل: فعاليت آنزيم ها، غلظت كلسيم( 

ژن، DNA )مثل: بيان ژن ها و پروتئين ها( 
مغز )مثل: خواب، تشخيص، EEG، سد خونی مغزی

سلامت )مثل: سرطان و توليد  مثل

شکل 1. نمودار دایره ای مقالات منتشر شده اثرات زیستی امواج الکترومغناطیس تلفن همراه برحسب موضوع مورد مطالعه. همانطور که دیده می شود 
سلامت)31٪ با 3۶1 مقاله چاپ شده( و همچنین بررسی های مربوط به اثر بر رفتار مغز بیشترین سهم را دارند )تا تاریخ 13۹4/۶، آمار برگرفته از پایگاه 
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ش��ده يا باعث افزايش اثر مواد ش��يميايی سرطان زا ش��ده باشد]13[. 
هرچند بررس��ی ها زيادی لازم است تا نش��ان دهد اثر امواج با اثرات 

ديگر عوامل سرطان زا جمع پذير نيست.
مجمعی از محققان 13 كش��ور در مورد ارتباط بين اس��تفاده از تلفن 
همراه و تومورهای س��ر و گردن مطالعاتی انجام دادند. اين بررسی ها 
هيچ رابطه آماری معنی داری را بين س��رطان سيستم عصبی مركزی يا 
مغز و استفاده مضاعف از تلفن همراه نشان نداده  است. اما در بررسی 
ديگری افزايش خطر ابتلا به سرطان گليوم در ميان بخش كوچکی از 
شركت كنندگان كه بيشترين ميزان مکالمه تلفنی را داشته اند نشان داده 
شده است]14[.  در يک بررسی ميليونی كه در انگلستان بر روی زنان 
انجام گرفت چنين نشان داده شد كه استفاده از تلفن همراه با افزايش 
خطر ابتلا به س��رطان گليوم، مننژيوم و يا تومورهای سيس��تم عصبی 

مركزی مرتبط نيست]15[. 

تولید مثل

در چندين تحقيق اثرات مربوط به امواج راديوفركانس روی سيس��تم 
جنس��ی افراد مذكر بررسی شده اس��ت. تمركز تحقيقات روی اثرات 
آن بر كيفيت اس��پرم بوده است. نتايج نش��ان می دهد كه امواج ساتع 
ش��ده از تلفن همراه روی تحرك اسپرم انس��ان اثر می گذارد. علاوه 
بر اثر بر اس��پرم، قرار گرفتن در معرض امواج راديوفركانس در دراز 
مدت ممکن است باعث تغييرات رفتاری يا ساختاری سلول پيش ساز 

مربوط نيز شود]16[.  
مطالعات ديگر مدت زمان قرار گرفتن در معرض امواج تلفن همراه را 
با نقص در تعداد، جنبش، زنده ماندن و ريخت شناسی طبيعی اسپرم 
مرتبط دانسته اند اما بسياری از مطالعات در مقياس كوچک انجام شده 

و شواهدی دوپهلو دارند]17[.  
در يک بررس��ی افزايش درصد س��ول های اس��پرم با مدت زمان قرار 
گرفتن در معرض امواج س��اتع ش��ده با GSM مرتبط تشخيص داده 
ش��ده اس��ت. همچنين چنين تش��خيص داده شده اس��ت كه كاهش 
درصد تحرك سلول های اسپرم با ميزان استفاده از تلفن همراه مرتبط 

است]18[. 

ژنوتوکسیک )سمیت برای ژن(

ب��ا مروری كه روی يک س��ری از مطالعات انجام ش��ده در ارتباط با 
اثرات ژنتيکی ناش��ی از در معرض قرار گرفت��ن امواج راديوفركانس 
انجام گرفته اين نتيجه به دست آمد كه امواج مستقيما جهش زا نبوده 

و احتمالا اثر سميت ژنی را افزايش نمی دهند]19[.
 البته نتايج مثبتی پيرامون اثرگذاری ارائه شده اند اما معمولا به افزايش 
دم��ا، خطاهای روش ان��دازه گيری و مطالعه يا ع��دم صحت داده ها 
نسبت داده می شوند. برای نمونه مطالعات متعددی كه روی حيوانات 

آزمايش��گاهی انجام ش��ده چنين نشان داده اس��ت كه قرار گرفتن در 
معرض امواج راديويی تلفن همراه می تواند به س��لول آسيب برساند. 
برخی محققان بيان كرده اند كه اين موضوع می تواند منجر به آس��يب 

عصبی شود اما برخی ديگر اين موضوع را رد كرده اند]20[. .
دانش��مندان عل��وم اعصاب در س��وئد اث��رات تلفن هم��راه را روی 
س��لول های عصبی بررس��ی كردند. آن ها تلفن های همراه را به قفس 
موش های جوان متصل كردند تا شرايطی مشابه با وضعيت در معرض 
قرار گيری انس��ان ايجاد كنند. اين بررسی ها نشان داد كه نورون های 
مغز موش های جوان پس از قرار گرفتن روزانه 2 ساعت به مدت 50 

روز در معرض امواج راديوفركانس آسيب ديده اند ]21[. 

کودکان

ك��ودكان با احتمال بيش��تری ممکن اس��ت بهنگام اس��تفاده از تلفن 
همراه نس��بت به بزرگس��الان در معرض خطری برای ابتلا به سرطان 
مغز باش��ند. زيرا سيس��تم عصبی كودكان پيوس��ته در حال رشد بوده 
و در نتيجه بيش��تر نس��بت به عواملی كه ممکن اس��ت باعث اثرات 
مضر بخصوص س��رطان شود آسيب پذير خواهد بود. اولين تجزيه و 
تحليل منتشر شده مربوط به يک مطالعه كه در دانمارك، سوئد، نروژ 
و س��وئيس روی كودكان انجام ش��د. اين مطالعه بين سال های 2004 
و 2008، ب��ر روی ك��ودكان در بازه س��نی 7 تا  19 س��ال كه مبتلا به 
تومورهای مغزی بودند، انجام گرفت. محققان ارتباطی بين استفاده از 
تلفن همراه و خطر بروز تومور مغزی در اين گروه از كودكان را پيدا 
نکردند]22[.  در بررس��ی كه در س��ال 2006 به روی 13000 كودك 
كه به س��ن هفت سالگی رسيده بودند انجام گرفت چنين بدست آمد 
كه قرار گرفتن در معرض امواج تلفن همراه قبل و بعد از تولد باعث 

ايجاد مشکلات رفتاری در كودكان می شود]23[. 

ایستگاه های آنتن
 

ايس��تگاه های تلفن همراه آنتن های راديويی با توان محدود هستند كه 
با گوش��ی های كاربران ارتباط برقرار می كنند. با توجه به تعداد بسيار 
زياد كاربران تلفن های همراه تعداد اين ايستگاه ها نيز افزايش می يابد. 
چندين فرض را هن��گام ارزيابی اثرات س��لامتی محتمل ميدان های 
راديوفركانس بايس��تی درنظر داش��ت. اول فركانس عملکرد اس��ت. 
 1800 -800  MHz سيستم های تلفن همراه جديد در فركانسی بين
عمل می كنند. اگرچه يک فرد بهنگام استفاده از تلفن همراه به مراتب 
بيشتر از زمانی كه در نزديکی ايستگاه آنتن قرار دارد در معرض امواج 
راديوفركانس  اس��ت اما تلفن های همراه انرژی راديوفركانس حداكثر 
خود را تنها زمانی كه تماس برقرار می ش��ود انتقال می دهند، در حالی 
كه ايس��تگاه ها همواره در حال انتقال پيام هستند]24[.  برای افزايش 
توان ميدان های راديوفركانس بايس��تی ناحيه تحت پوشش را حداكثر 
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نمود. از اين رو در نزديکی آنتن ش��دت ميدان الکتريکی می تواند به 
چند صد ولت در هر متر برس��د ]1[.  تا امروز دانش اندكی درمورد 
قرار گرفتن در معرض سطوح راديوفركانس از منابعی چون تلفن های 
همراه، كه توس��ط كاربر استفاده می ش��ود، ايستگاه های تلفن همراه و 
فرستنده های تلويزيون و راديو كس��ب شده است. بررسی ها معمولا 
به عنوان نتيج��ه ای از نگرانی های عموم انجام می گيرند. علاوه براين 
روش های ارزيابی فاقد دقت لازم بوده و تا امروز دانشی درباره اندازه 
س��طحی كه فرد در تم��ام طول روز در معرض مي��دان قرار می گيرد 
وجود ندارد. برخی كشورها سيستم هايی را برای نظارت بر ميزان قرار 
گرفتن افراد در معرض امواج راديوفركانس در محل های خاص تعيين 
كرده اند. اما محل های انتخاب ش��ده به دليل وجود ايستگاه ها يا ديگر 
منابعی كه باعث س��اتع ش��دن امواج راديوفركانس می شوند و كنترل 
شده نيستند كنار گذاشته می شوند و از اين رو ميزان قرار گرفتن افراد 

در معرض RF دقيقا قابل تشخيص نيست ]25[. 

توصیه هایی برای کاربران تلفن همراه

1. در مورد تشعشعات و موقعيت آنتن تلفن خود آگاهی پيدا كنيد. به 
هنگام خريد تلفن همراه به سطح نسبی تشعشع در مدل ها و برندهای 
مختلف توجه نماييد. بخص��وص اگر تلفن همراه را برای كودكان يا 
زنان باردار تهيه می كنيد بايس��تی توجه بيشتری به اين مورد نمود]2[. 
2. از استراحت نمودن در نزديکی تلفن همراه بپرهيزيد. زيرا اين كار 
باعث قرار گرفتن شما در معرض ميدان های الکترومغناطيسی می شود. 

تلفن همراه را چند متر دورتر از محل خواب خود قرار دهيد]2[. 
3. برای كاهش تماس سر و گوش خود هنگام استفاده از تلفن همراه 
بهتر اس��ت كه از بلندگوی گوشی يا بلوتوث استفاده نماييد. اين امر 
موجب كاهش اثرات ناشی از ميدان های الکترومغناطيس می گردد ]2[. 
4. هنگامی كه تلفن همراه روش��ن است چه از آن استفاده كنيد و چه 
نکني��د همواره تلف��ن پيام هايی را فرس��تاده و دريافت می كند. تا حد 
ام��کان از قرار دادن تلفن در جي��ب پيراهن و نزديک خود بکاهيد و 

بافت های بدنتان را از تشعشعات ناشی از تلفن دور كنيد]2[. 
5. از بکاربردن تلفن همراه هنگام حركت ماشين، اتوبوس، قطار و يا 
در مناطق روس��تايی كه دور از آنتن هستند بپرهيزيد. فاصله از آنتن، 

تابش امواج تلفن همراه را افزايش می دهد]2[. 
8. هنگامی كه به تلفن همراه نياز نداريد آن را خاموش كنيد ]2[. 

9. س��عی كنيد از تلفن های س��يمی به جای تلفن های بی سيم استفاده 
نماييد زيرا پرتو كمتری ساتع می كنند]2[. 

10. به هنگام برقراری تماس تا زمانی كه طرف پشت خط گوشی را 
برنداشته تلفن را به خود نزديک نکنيد ]2[. 

  11. استفاده درون ساختمان مخصوصا” ساختمان هايی كه ساختاری 
فلزی دارند بپرهيزيد زيرا همانطور كه مطرح شد دستگاه توان بيشتری 

برای اتصال به ايستگاه صرف می كند]2[.  

نتیجه گیری

در حال حاضر ابهامات بسياری در مورد اثرات مضر تلفن های همراه 
بر سلامتی افراد وجود دارد. تاكنون داده های آزمايشگاهی نمی توانند 
 RF واض��ح روش اث��ر و دلايل ما را ب��رای نگرانی پيرام��ون اثرات
تلفن ه��ای همراه توجيه كنند. تنها تعداد اندك ش��ماری از مطالعات 
در م��ورد اثرات اين امواج در بروز س��رطان در انس��ان انجام گرفته 
است. بنابراين شواهد موجود آنقدر نيستند كه براساس آن ها بتوان به 
جمع بندی رس��يد. هرچند در بررسی ها رابطه ای ميان استفاده از تلفن 
همراه و ريس��ک افزايش سرطان ديده ش��ده است اما اين نتايج برای 
م��واردی بوده كه كاربر اس��تفاده طولانی مدت از تلفن همراه داش��ته 
اس��ت و ممکن است عوامل بس��يار ديگری نظيرعوامل ژنتيکی، آب 
و هوا، اس��ترس و رژيم خوراكی در آن نقش داش��ته باشند. در مورد 
تومورهای مغزی نادر نيز ممکن اس��ت استفاده مداوم از تلفن همراه 
با بروز س��رطان مرتبط باشد. برخی مطالعات آزمايشگاهی و يا روی 
حيوانات انجام گرفته نيز ش��واهدی ضعيف از ارتباط ميان استفاده از 
تلفن همراه و آس��يب های بافتی و سلولی را نش��ان داده اند. بنابر اين 
بهتر است اس��تفاده از تلفن همراه به تعداد دفعات و مدت زمان های 

كم محدود شود.  
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