Электромагнитные поля и здоровье человека. Состояние проблемы.
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Цель нашей  исследовательской работы:

·  выяснить как глубоко изучена проблема   влияния ЭМП на организм человека в настоящее время в современном мире;
· выяснить преимущества и недостатки сотовой связи.
               Задачи нашей работы:

· провести  анализ литературы и других источников  по рассматриваемому вопросу;

· выяснить  какое влияние оказывает ЭМП на организм человека;

· выяснить, как можно сохранить здоровье человека, живя в мире ЭМП.

Проблемный вопрос:

· Является ли сотовая связь безопасной для организма человека?

Технология исследования:

· подборка, изучение и вторичная обработка различных источников информации по данному вопросу;

· анкетирование школьников по вопросам сотовой связи.

                    Биологическое действие электромагнитных полей.
                               Исследования в России и за рубежом.
                  Совсем еще недавно считалось, что биологическая эффективность ЭМП определяется его термическим действием, достаточно хорошо изученным и широко применяемым как в технологических процессах, так и в биологии и медицине. Однако оказалось, что биологическое воздействие электромагнитного излучения проявляется и при сверхмалых интенсивностях (ниже пороговой величины теплового эффекта), когда нагрев тканей не является определяющим или вообще становится невозможным. В этом случае говорят, что ЭМП обладает так называемым информационным действием. В последние годы появились публикации о наличии резонансных эффектов при воздействии ЭМП на биообъекты, в том числе на человека.
          Результаты исследований воздействия ЭМП на биологические объекты, свидетельствуют, что существует множество механизмов отрицательного влияния полей относительно малых уровней, характерных для большинства случаев облучения человека. Причем воздействующие поля охватывают практически весь частотный диапазон от единиц Гц до сотен ГГц. 
                 Наиболее чувствительными к ЭМП являются нервная, иммунная и половая системы организма. Признавая возможность информационного действия ЭМП и зависимость реакции от вида модуляции, следует признать, что особую значимость приобретает не интенсивность поля, а сам факт контакта с ним человека. Экспериментально установлено повышение чувствительности к ЭМП отдельных систем организма, вызванное другими факторами среды (другими полями, химическими и фармакологическими препаратами и т.п.). В этом случае даже при кратковременных контактах человека с ЭМП может возникнуть целый комплекс неврологических проявлений, психосоматических реакций, а также тяжелых патологических реакций. Исходя из существующих теорий нетеплового механизма действия ЭМП (теория циклотронного резонанса, теория конформационных изменений и т.д.) возможны и другие проявления неблагоприятного воздействия полей на организм. Исследования выявили возможность накапливания биологического эффекта ЭМП в условиях их длительного многолетнего воздействия (кумуляция биоэффекта). В результате возможно развитие таких последствий, как рак крови (лейкозы), опухоли мозга, гормональные заболевания. 
          При оценке опасности особое место занимают организм в утробе матери (эмбрион) и дети, т.к. они обладают исключительно большой чувствительностью к ЭМП. 
              В России широкие исследования воздействия на человека электромагнитных полей начались в 60-е годы, и к настоящему времени накоплен большой клинический материал. Именно российскими учеными установлено, что нервная система человека, особенно высшая нервная деятельность, чувствительна к ЭМП, и что ЭМП обладают информационным действием. На основании этих исследований введен ряд нормативных документов, регламентирующих возможные условия облучения для профессионалов и для населения, осуществляются соответствующие гигиенические мероприятия, разрабатываются меры защиты. Установленные в России нормативы очень жесткие и отличаются от американских и европейских в несколько тысяч раз (например, в России ПДУ интенсивности излучения составляет для профессионалов 0,01 мВт/см2, в США — 10 Вт/см². (Из ученых СССР и Америки была сформирована рабочая группа, которая с 1975 по 1985 г. проводила совместные биологические исследования, подтвердившие правильность концепции советских ученых. В результате — нормативы в США были изменены в сторону ужесточения.) 
               В 1970-1980 гг. в целях усовершенствования гигиенического нормирования в России был проведен комплекс экспериментальных исследований по изучению механизма биологического действия ЭМП и их влияния в широком частотном диапазоне на различные системы организма и, прежде всего, нервную, иммунную, эндокринную и др.
        Однако в последнее десятилетие эти работы резко сократились, хотя не до конца изучены некоторые важные разделы этой проблемы, такие как влияние на человека малых интенсивностей электромагнитного излучения (менее 1 мВт/см²), роль модуляции в реализации биоэффекта, оценка комбинированного действия ЭМП и других факторов среды. В Санитарных нормах и правилах не учтено возможное неблагоприятное действие на человека модулированного и комбинированного действия радиочастотного, в первую очередь СВЧ-иэлучения. 
                 Ясно, что в этой области исследований необходимо тесное международное сотрудничество. В настоящее время по проблеме влияния ЭМП на человека действуют две международные программы. Финансируются они международными организациями, правительствами стран-участниц проектов и фирмами, производящими или эксплуатирующими продукцию, излучающую ЭМП. 
                   В Программе Всемирной организации здравоохранения "Международный проект по электромагнитным полям" (1996-2001) участвуют 32 страны. Проект не предусматривает проведения специальных исследований, а только обобщение результатов выполненных ранее работ. Финансирование осуществляет ВОЗ, на 5 лет ею выделено 3 млн. 300 тыс. долл. США. 
                В рамках Программы научной кооперации Европейского экономического сообщества действует Международный проект "COST 244" (1993-2003) с участием 17 стран. Проект предусматривает проведение исследовательских работ, в основном по влиянию ЭМП сотовых телефонов на человека и ЭМП радиочастотного диапазона. Финансирование смешанное: около 30% обеспечивает ЕЭС, 15-25% правительства стран-участниц, остальное фирмы-спонсоры. Россия в этом проекте пока участия не принимает. 
               Во многих развитых странах мира — США, Великобритании, Германии, Италии, Швеции и других — созданы Национальные комитеты по защите населения от нэионизирующих излучении. Эти комитеты координируют свою деятельность с Международной         комиссией        по     радиационной        защите       населения         от ионизирующей радиации (ICNIRP). Летом 1998 г. такой комитет был создан и в России. 
           В ряде стран имеются долгосрочные национальные программы по оценке опасности ЭМП для населения. В их число входят: США, Швеция, Финляндия, Франция, Великобритания, Австралия, Япония, Германия, Дания, Канада. 
              Так, в США имеется Национальная программа Исследований Электрических и Магнитных Полей и Распространения Общественной Информации (ЕМF RAPID). В рамках этой программы изучаются, в частности, отдаленные последствия у людей, имеющих контакт с ЭМП (развитие рака, тяжелых нейротрофических заболеваний). Важный аспект программы — активная пропаганда среди населения результатов исследований и воспитание грамотного отношения к проблеме биологического действия электромагнитных полей.
                  Итак, общество осознало опасность, которую представляют электромагнитные поля. Конечно, в этой проблеме больше вопросов, чем ответов. Необходимы дальнейшие исследования, и не только в изучений биологического воздействия ЭМП, но и в разработке средств и способов защиты от них. Человечество уже неоднократно имело возможность убедиться, что за блага цивилизации приходится платить большую цену. Однако это не может остановить его стремление к техническому прогрессу. Вряд ли понимание того факта, что ставшие привычными в повседневной жизни телевизор, компьютер, радиотелефон представляют опасность, заставит пользователей отказаться от них. Но учитывать эту опасность при разработке и создании этих изделий, принимать необходимые меры по нейтрализации их негативного воздействия на человека, — в этом состоит главная цель исследований биологического действия ЭМП.
	Основная часть 

«Предполагается, что медицинские последствия, такие как заболевания раком, изменения в поведении, потеря памяти, болезни Паркинсона и Альцгеймера, СПИД, синдром внезапной смерти внешне здорового ребенка и многие другие состояния, включая рост числа самоубийств, являются результатом воздействия электромагнитных полей» (Из обоснования Международной научной программы {1996-2000 гг.) Всемирной Организации Здравоохранения {ВОЗ) по биологическому действию ЭМП)


                                                     Источники ЭМП

                   Жизнь на Земле возникла, развивалась и долгое время протекала в условиях относительно слабых электромагнитных полей (ЭМП), создаваемых естественными источниками. К ним относятся электрическое и магнитное поле Земли, космические источники радиоволн (Солнце и другие звезды), процессы, происходящие в атмосфере Земли, например, разряды молнии, колебания в ионосфере. Человек тоже источник слабого ЭМП. Являясь постоянно действующим экологическим фактором, эти поля имеют определенное значение в жизнедеятельности всех организмов, в том числе и человека. 

                 Однако, за последние 50-60 лет возник и сформировался новый значимый фактор окружающей среды — ЭМП антропогенного происхождения. Их создают 2 большие группы искусственных источников: 

· изделия, которые специально создавались для излучения электромагнитной энергии: радио- и телевизионные вещательные станции, радиолокационные установки, физиотерапевтические аппараты, различные системы радиосвязи, технологические установки в промышленности; 

· устройства, предназначенные не для излучения электромагнитной энергии в пространство, а для выполнения какой-то иной задачи, но при работе которых протекает электрический ток, создающий паразитное излучение ЭМП. В основном это системы передачи и распределения электроэнергии (ЛЭП, трансформаторные подстанции) и приборы, потребляющие ее (электроплиты, электронагреватели, холодильники, телевизоры, осветительные приборы и т.п.). 

               Излучаемые этими устройствами электромагнитные поля вместе с естественными полями Земли и Космоса создают сложную и изменчивую электромагнитную обстановку. В результате суммарная напряженность ЭМП в различных точках земной поверхности увеличилась по сравнению с естественным фоном в 100-10000 раз. Особенно резко она возросла вблизи ЛЭП, радио- и телевизионных станций, средств радиолокации и радиосвязи, различных энергетических и энергоемких установок, городского электротранспорта. В масштабах эволюционного прогресса этот колоссальный рост напряженности ЭМП можно рассматривать как одномоментный скачок с плохо предсказуемыми биологическими последствиями. 

                                         Биологическое действие ЭМП

                  Совсем еще недавно считалось, что биологическая эффективность ЭМП определяется его термическим действием, достаточно хорошо изученным и широко применяемым как в технологических процессах, так и в биологии и медицине. Однако оказалось, что биологическое воздействие электромагнитного излучения проявляется и при сверхмалых интенсивностях (ниже пороговой величины теплового эффекта), когда нагрев тканей не является определяющим или вообще становится невозможным. В этом случае говорят, что ЭМП обладает так называемым информационным действием. 

                  В последние годы появились публикации о наличии резонансных эффектов при воздействии ЭМП на биообъекты, в том числе на человека, и об особой роли в этом некоторых форм модуляции. В частности, широкое признание в мире получили результаты исследований американского нейрофизиолога Эйди и его учеников. В его классических экспериментах на изолированном головном мозге цыпленка и кошки оценивалась проницаемость клеточных мембран для ионов кальция при воздействии модулированных электрических и электромагнитных полей. Для этого мозг цыпленка разделяли вдоль на две равные части (опытную и контрольную) и помещали на 30 мин. в физиологический раствор, содержащий радиоактивный кальций. Регистрировали вход ионов кальция через мембрану внутрь клетки или выход из нее в межклеточное пространство. Через 30 мин. опытный образец мозга подвергали 30-минутному воздействию электрического поля с частотой 1, 6, 16 или 32 Гц и напряженностью 5, 10, 56 или 100 В/м, осуществляя "ложное" воздействие на контрольный образец. Выход ионов радиоактивного кальция в раствор определяли, сравнивая радиоактивность опытного и контрольного образцов. 

                   В результате этих экспериментов было установлено, что воздействие электрического поля интенсивностью 5 В/м еще не вызывало биоэффекта, а интенсивностью 100 В/м уже не вызывало его ни при каких частотах. Зато электрические поля напряженностью 10 и 50 В/м статистически достоверно уменьшали выход кальция в раствор, но только при частоте 6 или 16 Гц. Аналогичные результаты были получены при облучении мозга цыплят амплитудномодулированными ЭМП с несущей частотой 147 МГц. Здесь максимум эффекта был установлен в диапазоне 9-16 Гц. Именно эти частоты соответствуют ритмам электрической активности мозга здорового человека, превышающим по интенсивности другие ритмы. 
                     Для оценки влияния амплитудно-модулированных частот, лежащих в диапазоне биологических ритмов (1-25 Гц), на условные и спонтанные биоритмы головного мозга кошки, у нее вырабатывали условный рефлекс и выделяли типичные превалирующие группы частот (патерны) биоритмов мозга. В случае дополнительного воздействия ЭМП (147 МГц) с такой же модуляцией повышался процент условных ответов. Причем ритмы, сопровождающие условные сигналы, были выше по амплитуде и чаще появлялись в спонтанной электроэнцефалограмме (ЭЭГ), чем у контрольных животных. 

                  В другой серии исследований (в управляемом эксперименте) выделялась желаемая ритмика биотоков в различных структурах мозга и в тот же момент автоматически включалось ЭМП, промодулированное на этой же частоте. В результате оказалось, что поле определенной частоты может выступать как усилитель, увеличивая появление тех биоритмов, которыми оно модулировалось, и, напротив, подавлять биоритмы мозга другой частоты. Например, при воздействии полей, модулированных по частоте 3 Гц, наблюдалось резкое уменьшение биоритмов частотой 10 Гц. 

             Результаты исследований воздействия ЭМП на биологические объекты, свидетельствуют, что существует множество механизмов отрицательного влияния полей относительно малых уровней, характерных для большинства случаев облучения человека. Причем воздействующие поля охватывают практически весь частотный диапазон от единиц Гц до сотен ГГц. 

              Наиболее чувствительными к ЭМП являются нервная, иммунная и половая системы организма. Признавая возможность информационного действия ЭМП и зависимость реакции от вида модуляции, следует признать, что особую значимость приобретает не интенсивность поля, а сам факт контакта с ним человека. Экспериментально установлено повышение чувствительности к ЭМП отдельных систем организма, вызванное другими факторами среды (другими полями, химическими и фармакологическими препаратами и т.п.). В этом случае даже при кратковременных контактах человека с ЭМП может возникнуть целый комплекс неврологических проявлений, психосоматических реакций, а также тяжелых патологических реакций. Исходя из существующих теорий нетеплового механизма действия ЭМП (теория циклотронного резонанса, теория конформационных изменений и т.д.) возможны и другие проявления неблагоприятного возг действия полей на организм. Исследования выявили возможность накапливания биологического эффекта ЭМП в условиях их длительного многолетнего воздействия (кумуляция биоэффекта). В результате возможно развитие таких последствий, как рак крови (лейкозы), опухоли мозга, гормональные заболевания. 

При оценке опасности особое место занимают организм в утробе матери (эмбрион) и дети, т.к. они обладают исключительно большой чувствительностью к ЭМП. 

                Основные виды исследований биологического действия ЭМП

Для определения санитарно-гигиенических критериев безопасности (так называемых предельно-допустимых уровней — ПДУ) общеприняты следующие основные виды исследований: исследования биологического действия ЭМП в заданных условиях на животных, исследования на людях-добровольцах, эпидемиологические и клинико-физиологические исследования. 

Исследования на животных производятся практически во всех случаях при разработке санитарных норм. У животного, облученного в заданных условиях, контролируются изменения, происходящие на уровне клетки, системы (кровеносной, нервной, эндокринной и т.д.,) и организма в целом. 

Исследования на добровольцах применяются на более поздних этапах разработки санитарных норм и в случаях отсутствия явной острой опасности для здоровья человека. В качестве примера рассмотрим исследование на добровольцах биологического действия ЭМП мобильного телефона. 

Добровольцы облучались ЭМП сотового телефона в течение 30 мин. Для оценки состояния пользователей до, во время и после облучения проводился комплексный анализ суммарной биоэлектрической активности головного мозга, сердечно-сосудистой и дыхательной деятельности, мышечной активности, гормонального статуса и психических показателей. 

Каждый доброволец в случайном порядке принимал участие в нескольких сериях: (3 серии облучения ЭМП мобильных телефонов 3-х различных стандартов сотовой связи и одна контрольная серия, без облучения). 

Перед проведением опыта доброволец проходил врачебный осмотр, психофизиологические тесты, сдавал анализы (слюну) для последующего радиоиммунного анализа изменения уровня гормонов в его организме. 

Затем доброволец комфортно располагался в кресле, а радиотелефон крепился на штативе на расстоянии 1-3 см от правого уха. Доброволец не знал, телефон какого стандарта использован, излучает он или нет. 

На голове добровольца закреплялись датчики для контроля ЭЭГ мозга. Поскольку электроды находились в зоне действия ЭМП радиотелефона, использовались уникальные неметаллические электроды. Запись ЭЭГ проводилась от 6 областей коры головного мозга (центрально-лобные, теменно-височные и затылочные, в каждом случае — слева и справа). Анализ и обработка поступающей информации проводились при помощи специальной ЭВМ в процессе эксперимента. 

Остальные датчики для контроля сердечно-сосудистой и дыхательной деятельности, мышечной активности располагались на руках, ногах и теле и были обычными, традиционно используемыми. 

Эксперимент начинался с того, что записывались исходные контролируемые параметры добровольца. Затем сотовый телефон включали в режим излучения, т.е. телефон связывался с базовой станцией имитируя разговор. С этого момента записывались все те же показатели в условиях облучения полем работающего телефона. В неизвестный для добровольца момент телефон отключали и продолжали запись показателей, фиксируя последствия действия поля еще в течение 30 минут. Затем доброволец, как и перед началом эксперимента, проходил обследование и сдавал анализы. 

Результаты по контролируемым параметрам после статистической обработки сравнивались с исходными, после чего делался вывод о степени биологического действия. 

Эксперименты на добровольцах, к сожалению, не могут дать полной картины биологического действия конкретного ЭМП, поскольку фиксируют лишь текущие изменения контролируемых параметров, но не могут прогнозировать последствия этих изменений. Для решения этой проблемы служат два типа исследований. 

Эпидемиологические исследования используются для изучения отдаленных последствий биологического действия ЭМП, особенно малых уровней, стабильных и действующих в течение длительного времени. В качестве примера можно назвать широко проводимые в настоящее время исследования последствий биологического действия магнитных полей промышленной частоты (подробнее об этом. см. в следующем номере) или ЭМП радиочастотного диапазона в условиях облучения источниками различного происхождения (одновременного облучения ЭМП телевизионных и радиостанций и т.п.). 

Клинико-физиологические исследования как правило проводятся в виде наблюдений за изменением состояния здоровья людей, подвергающихся облучению в процессе своей профессиональной деятельности. Например, в результате проведенных в России еше в 60-е годы клинических исследований было установлено, что длительный контакт с ЭМП в СВЧ-диапазоне может привести к развитию заболеваний, клиническую картину которых определяют, прежде всего, изменения функционального состояния нервной и сердечно-сосудистой систем. В результате было предложено ввести в перечень заболеваний новое понятие — "Радиоволновая болезнь". 

                 В последние несколько лет особую роль в качестве источников ЭМП, влияющих на человеческую популяцию, играют сотовая связь, персональные компьютеры, спутниковая связь, промышленная частота 50/60 Гц, радио- и телевизионное вещание. Исследования их биологического действия проводятся по каждому конкретному источнику ЭМП с участием человека-пользователя. Оценивается поглощенная доза и ее распределение в структуре того или иного органа (в головном мозге, в сердце и т.д.). Используется широкий комплекс клинико-физиологической аппаратуры с регистрацией непосредственных и отдаленных возможных проявлений воздействия ЭМП, и прежде всего нервной системы, систематически тестируется психический статус пользователя. Начаты эпидемиологические исследования возможных отдаленных последствий при использовании конкретной аппаратуры. 
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	Типичные распределения напряженности электрического поля в зависимости от расстояния до проводов ЛЭП


Сотовая связь - БЕЗОПАСНАЯ СВЯЗЬ?
СОТОВАЯ СВЯЗЬ (англ. cellular phone), вид радиотелефонной связи, в которой вся обслуживаемая зона связи разбита на небольшие участки или ячейки — соты. Каждая сота должна обслуживаться базовым радиопередатчиком с ограниченным радиусом действия и фиксированной частотой. Это дает возможность повторно использовать ту же частоту в другой соте. Во время разговора сотовый радиотелефон соединен с базовой станцией радиоканалом, по которому передается телефонный разговор. Размеры соты определяются максимальной дальностью связи радиотелефонного аппарата с базовой станцией. Эта максимальная дальность является радиусом соты.
           Идея мобильной сотовой связи состоит в том, что еще не выйдя из зоны действия одной базовой станции, радиотелефон попадает в зону действия любой соседней вплоть до наружной границы всей зоны сети. Кроме мобильной, все большее распространение получает сотовая фиксированная связь. При этом отпадает надобность в дорогостоящей прокладке телефонного кабеля. Вместо него одна базовая станция обеспечивает телефонизацию целого микрорайона, а абоненты пользуются настольными телефонными аппаратами, похожими на стационарные кнопочные телефоны.

           Для реализации сотовой связи созданы системы антенн-ретрансляторов, перекрывающих свою «соту» — область поверхности Земли. Для обеспечения надежности связи расстояние между двумя соседними антеннами должно быть меньше радиуса их действия. В городах оно составляет около 500 м, а в сельской местности — 2-3 км. Мобильный телефон может принимать сигналы сразу от нескольких антенн-ретрансляторов, но настраивается он всегда на самый мощный сигнал.

Идею сотовой связи предложил исследовательский центр Bell Laboratories компании AT&T в середине 1940-х гг., однако реализовать ее удалось более чем через 30 лет, в конце 1970-х гг.

Эксплуатация первой системы сотовой связи стандарта NMT-450 (Nordic Mobile Telephone), предназначенной для работы в диапазоне 450 МГц, началась в 1981 в Швеции, Исландии, Дании, Норвегии, Финляндии и Саудовской Аравии. Затем началась эксплуатация систем связи на базе этого стандарта в странах Европы и Юго-Восточной Азии. В 1985 на базе этого стандарта был разработан стандарт NMT-900 диапазона 900 МГц, позволивший увеличить абонентскую емкость системы связи. Подобные стандарты были введены в США, Франции и Великобритании.

             Однако все эти стандарты являются аналоговыми и относятся к первому поколению систем сотовой связи. В них используется аналоговый способ передачи информации с помощью частотной (ЧМ) или фазовой (ФМ) модуляции — как в обычных радиостанциях. Этот способ имеет ряд существенных недостатков, главными из которых являются возможность прослушивания разговоров другими абонентами и невозможность борьбы с замиранием сигналов при передвижении абонента и под влиянием ландшафта и зданий. Перегруженность частотных диапазонов вызывала помехи при разговорах.

Поэтому к концу 1980-х гг. началось создание второго поколения систем сотовой связи, основанных на базе цифровых методов обработки сигналов. В 1990 был разработан стандарт GSM-900 для диапазона 900 МГц, который расшифровывается как Global System for Mobile Communications. А в 1991 на основе GSM был разработан стандарт для диапазона 1800 МГц. Подобные стандарты были приняты в США и Японии.

             В России аналоговые системы сотовой связи на основе стандарта NMT-450 появились с опозданием на 10 лет, цифровые системы на основе стандарта GSM — с опозданием только на 3 года. Стандарты NMT и GSM утверждены в нашей стране в качестве федеральных. В Москве активнее всего развиваются сотовые сети на основе цифрового стандарта GSM, а в регионах — аналоговые сети. Системы стандарта GSM в России наиболее активно развивают два оператора — «Би Лайн» и «МТС».

               Важным преимуществом мобильной сотовой связи является возможность пользоваться ею вне общей зоны своего оператора — так называемый роуминг. Для этого различные операторы договариваются между собой о взаимной возможности пользования своим зонами для пользователей. При этом пользователь, покидая общую зону своего оператора, автоматически переключается на зоны других операторов даже при перемещении из одной страны в другую, например, из России в Германию или во Францию. Либо, находясь в России, пользователь может звонить по сотовой связи в любую страну. Таким образом, сотовая связь обеспечивает пользователю возможность связываться по телефону с любой страной, где бы он ни находился.

                 В аналоговых системах сотовой связи используется частотное разделение каналов, а в цифровых — временное и кодовое. При временном разделении разговоры различных абонентов разделяют на отдельные «пакеты», передают их по одному каналу по очереди, а затем снова соединяют. В результате достигается экономия каналов, и это происходит с такой скоростью, что абоненты это разделения на пакеты не замечают. При кодовом разделении все телефонные разговоры «перемешиваются» в общем канале, из которого каждый телефонный аппарат выделяет предназначенную ему часть информации благодаря присвоенному ему коду.

Третье поколение мобильной связи позволяет вести скоростную передачу данных и предоставляет мобильный доступ в Интернет и к электронной почте.
Мобильные телефоны. Плюсы и минусы. 
           О чем говорят полтора миллиарда пользователей мобильной связи, обсуждая ее достоинства и недостатки? О ценах, удобстве и качестве, а также о том, опасна она или нет. 

              В ходе всемирной "мобилизации" человечество обзавелось рядом свежих фобий. Например, опасение за разговором потерять управление автомобилем на скоростной трассе вполне резонно. Менять SIM-карту мокрыми руками тоже не стоит. Однако время от времени абоненты винят свои мобильники и в других бедах.

           Кто-то, скажем, считает, что трубки способствуют пожарам на автозаправочных станциях и выводят из строя навигационные приборы авиалайнеров. Последняя гипотеза, хоть и не получила подтверждения, все-таки послужила причиной запрета пользоваться мобильником во время перелетов.

            Также предполагается, что в грозу сотовые телефоны якобы притягивают молнию. Китайские газеты писали, что мобильник одного из туристов работал как громоотвод, когда его владелец решил позвонить. Притянутый разряд атмосферного электричества поразил в общей сложности 14 человек, в результате чего они оказались в больнице с ожогами разной степени. Для другого бедолаги из Поднебесной попытка позвонить в грозу закончилась еще хуже. Примечательно, что сообщения такого плана поступают исключительно из КНР - видимо, неприязнь молний к мобильникам носит локальный характер.

            Впрочем, молнии и сбои навигационных приборов - пустяк по сравнению с главной темой мобильных страшилок. Вероятно, вы уже догадались, что речь идет об электромагнитном излучении (ЭМИ). Оказаться вне зоны действия ЭМИ можно лишь в глухом лесу, на необитаемом острове или в пустыне, где сотовые сети отсутствуют. Кстати, тогда заодно стоит отказаться от фенов, электробритв и от других "особо приближенных к телу" электроприборов.
                                                    ДНК ПРОТИВ ЭМИ 
            Активно исследовать влияние электромагнитных полей на здоровье людей начали в 1960-х. В основном во благо работников промышленных предприятий, имеющих контакт с различными генераторами. The Beatles в ту пору только покоряли мир, и слово "любовь" на всех языках звучало гораздо чаще, чем аббревиатура ЭМИ. Между тем медики прогнозировали заболевание недалекого будущего, так называемую радиоволновую болезнь, симптомами которой являются функциональные нарушения нервной системы, слабость, раздражительность, ухудшение памяти и проблемы со сном.

          С началом эры массовой "мобилизации" дискуссии о том, так ли страшен черт ЭМИ, как его малюют, стали чрезвычайно популярны. В 1990-х был проведен ряд научных исследований: одни доказывали исходящий от мобильников вред, а другие категорически опровергали эти нападки.

           В 2002 году Кристофер Ньюмен из штата Мериленд предъявил иск производителю трубок на сумму $800 млн за ущерб, причиненный его здоровью регулярным общением по сотовому. Однако судья Кэтрин Блейк, изучив результаты последних научных исследований в данной области, заключила, что неопровержимыми доказательствами негативного воздействия мобильников на здоровье человека современная медицина не располагает. 

           Интересно, чем бы завершилось дело Ньюмена сейчас, когда ученые все-таки пришли к выводу о вреде некоторых моделей телефонов, выпущенных в прошлом веке. В первую очередь это относится к аппаратам образца 1980-1990 годов. В те времена сотовые трубки излучали в десять раз больше энергии, чем нынешние. "Черные списки" самых вредных аппаратов можно найти в Интернете.

          Опыты, проведенные под эгидой немецкого института Verum, доказали, что электромагнитное поле, неизбежно возникающее во время разговора по мобильнику или отправки SMS, способно проникать в молекулы ДНК и воздействовать на них. Этим,  в частности, озаботились в Sony Ericsson и Motorola. В конце прошлого года они активно ратовали за то, чтобы ученые предали результаты своих изысканий широкой огласке, а другие исследователи, не подтверждающие связь между сигналами сотовых аппаратов и их вредом для генов, тоже не стеснялись выступать перед общественностью. 

"КРОЛИКИ" В ШОКЕ

            Исследования влияния ЭМИ на организм регулярно проводятся не только на кроликах, но и на рядовых законопослушных гражданах. Причем порой результаты экспериментов озадачивают. Так, серия опытов, проведенных в Бристольском университете и местном госпитале, показала, что общаться по трубке не только не вредно, но даже полезно. Участники эксперимента выполняли определенный набор заданий на сообразительность, пребывая под действием излучения сотовых трубок, аналоговых телефонов и без оного. В итоге выяснилось, что "жертвы" излучения при визуальных тестах проявляют более высокую скорость реакции.

           Как это принято в науке, в опытах по решению сугубо человеческих проблем активно участвуют братья наши меньшие, которые точно никогда не станут абонентами сотовой связи. Так, в Вашингтонском университете в течение часа профессор Генри Лей подвергал электромагнитному излучению крыс. После процедуры грызуны должны были выбраться из водного лабиринта на берег. Облученные животные справились с задачей значительно медленнее, чем обычно, на основании чего доктор сделал вывод, что у них нарушилась пространственная память. Как выяснили исследователи из Шотландии, на дождевых червей микроволновое излучение действует подобно тепловому удару. В том же Институте биофизики воздействовали высокочастотным электромагнитным полем на любимых лабораторных животных советских студентов-биологов - лягушек. Даже при очень низкой интенсивности сигнала 5-10 минут хватило, чтобы каждая вторая испытуемая навсегда утрачивает шанс когда-нибудь превратиться в царевну.

ТРУБКА ДАЛЬШЕ - ВОЛОС ГУЩЕ?

             Очевидно, что всемирную "мобилизацию" вспять не повернуть, но особой тревоги по этому поводу никто не бьет. По мнению специалистов Международной комиссии по защите от неионизирующих излучений, для безопасности достаточно, чтобы уровень воздействия ЭМИ на живой организм - Specific Absorption Rate (SAR) не превышал 2 Вт/кг. Данный норматив принят в Европе. В США и Австралии речь идет о 1,6 Вт/кг. Телефоны с большим показателем SAR формально занесены в категорию опасных.

          Исследователи, производители и операторы единодушно утверждают, что все современные модели соответствуют необходимым требованиям: мобильники изготовляют согласно нормам, утвержденным Всемирной организацией здравоохранения. И все-таки стоит прислушаться к советам ученых: приобретать лучше телефоны с пониженным уровнем излучения (таковыми в массе являются аппараты, выпущенные после 2004 года). К тому же, как говорится, держите ноги в тепле, голову в холоде, а мобильник - в сумочке, то есть пользуйтесь гарнитурами. 

           Другой метод "защиты от ЭМИ" предлагают операторы стандарта CDMA-450, действующие в России под торговой маркой SkyLink. Излучаемая мощность аппаратов, предназначенных для таких сетей, не превышает 0,25 Вт, что почти в 10 раз ниже нормы. Хотя даже руководитель отдела по связям с общественностью ЗАО "Дельта Телеком" (SkyLink Санкт-Петербург) Кирилл Волошин полностью согласился с вышеперечисленными рекомендациями медиков.

Наконец, значение имеет то, как вы обращаетесь с трубкой. Если не разбираетесь, ни в коем случае не влезайте в ее инженерные настройки, а когда говорите, держите аппарат так, чтобы не прикрывать антенну, ведь когда сигнал ослабевает, мощность передатчика автоматически увеличивается.

Анкетирование  школьников по вопросу сотовой связи.
 Были опрошены 85 человек. 
1. Пользуетесь ли вы  мобильными телефонами?                 87% - да
2. Как вы думаете, в чем преимущества сотовой связи?       98% - удобно
3. Знаете ли вы  о влиянии  электромагнитных полей 

    на организм человека?         92%  -  нет
4. Соблюдаете ли вы меры  предосторожности при пользовании 
    телефоном?           100%  -  нет
Анализируя результаты анкеты, можно сделать следующие выводы: 
необходимо вести разъяснительную работу среди школьников  о мерах предосторожности   при пользовании  сотовыми телефонами.
Вывод: электромагнитные  поля оказывают пагубное влияние  на организм человека. Данная проблема в настоящее время в центре  внимания научной общественности  как у нас в стране,   так и за рубежом. Необходимо  вести разъяснительную работу по  сохранению здоровья человека  при влиянии на него электромагнитных полей, разработать меры предосторожности и пропагандировать их.
