
 

Microgolfstral ing van 
basisstat ions  op daken 
gaf  medische symptomen 
die  overeenstemmen met 
het  microgolf -syndroom
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Tabel 1. Meetwaarden in de woning 2021-11-04 vóór 5G en op 
twee momenten na installatie van 5G. Ook de resultaten voor de 
huidige woning worden aangegeven.
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Denna fallstudie visar att en 5G basstation på 
taket ovanför en bostad orsakade en kraftig 
ökning av mikrovågsstrålning. Detta ledde till 
att två personer boende i bostaden utvecklade 
tydliga symptom på mikrovågssyndromet 
redan inom ett par dagar. Vid flytt till boende 
med betydligt lägre strålning minskade eller 
försvann symptomen snabbt. Studien visar 
även att strålning långt under nivåer som 
medges av myndigheterna orsakar ohälsa. 

Mikrovågssyndromet beskrevs redan på 1970-talet i forna 
Sovjetblocket. Forskare som gjort vetenskapliga under-
sökningar av yrkesexponerade för mikrovågor beskrev 
symptom som trötthet, yrsel, huvudvärk, sömnsvårigheter, 
koncentrations- och minnesproblem. Dessa symptom 
sattes i samband med exponering för radiovågor eller 
mikrovågor. Det konstaterades att symptomen generellt 
avklingade när exponeringen upphörde.1

Mikrovågssyndromet är ett erkänt begrepp internatio-
nellt, även med namnet ’electromagnetic hypersensitivity 
(EHS)’, i Sverige kallat ’elöverkänslighet’.2,3 Även det så 
kallade ’Havannasyndromet’ har ansetts bero på pulsad 
mikrovågsstrålning.4 Vanligast är att symptomen orsakas 
av mikrovågsstrålning som sänds ut från mobiler, bassta-
tioner för trådlös kommunikation, WiFi, smarta elmätare 
etc. Kännetecknade är att den drabbade personen oftast 
upplever symptom från !era organ, dock främst relate-
rade till det centrala nervsystemet och hjärtat. Vanliga 
symptom är sömnproblem, huvudvärk, hjärtklappning, 

Mikrovågsstrålning 
från basstationer 
på hustak gav 
medicinska 
symptom som 
överensstämmer med 
mikrovågssyndromet

yrsel, tinnitus och humörsvängningar. Symptomen varierar 
från person till person. 

Känsligheten för mikrovågsstrålning är individuell. 
Redan mycket låga nivåer av strålningen kan orsaka medi-
cinska besvär hos särskilt känsliga personer (elöverkänsliga/
EHS).5 Eftersom mikrovågsstrålning inte syns eller luktar 
är det oftast svårt för den som drabbas att identi"era den 
som orsak till symptomen. Upprepade studier har under 
2000-talet visat ökad risk för dessa symptom bland de som 
bor nära basstationer som sänder ut mikrovågsstrålning. 
Exempelvis visade en studie från Indien ökad förekomst 
av sömnproblem, huvudvärk, yrsel, irritabilitet, koncen-
trationsproblem och högt blodtryck.6

Vi beskriver här två personer som efter att basstationer 
för 5G monterades på hustaket rakt ovanför deras bostad 
"ck symptom typiska för mikrovågssyndromet. Efter 
!yttning till annan bostad med betydligt lägre strålning 
gick symptomen kraftigt tillbaka eller försvann helt. 
Detta är den första studien av effekter av exponerig för 
5G från basstationer.

Fallbeskrivning
Två personer, man med åldern 63 och kvinna med åldern 
62 år, har bott i en lägenhet högst upp på sjunde våningen 
i ett !erbostadshus sedan 10 år tillbaka. De har tidigare 
varit i stort sett friska. Den 4 november 2021 gjordes 
mätningar av mikrovågsstrålning i bostaden efter att 
paret fått veta att basstationer för 5G skulle installeras 
ovanför lägenheten. Sedan tidigare fanns en basstation på 
samma plats för 3G eller 4G. Den mätare som användes 
i samtliga undersökningar är Safe and Sound Pro II med 
fabrikskalibrering. Mätningarna initierades av att en lyft-
kran lyfte upp nya basstationer på taket. Efter förfrågan 
meddelade hyresvärden att basstationer för 5G installerades. 
Därmed fanns möjlighet att mäta mikrovågsstrålning i 
lägenheten både före och efter att 5G tagits i drift.

Kort tid efter att basstationerna för 5G driftsatts i 
november 2021 "ck både mannen och kvinnan olika 
symptom som de misstänkte berodde på strålning från 
basstationerna. Bilden visar basstationer på skorstenen. 
Ny mätning gjordes 15 december 2021, och ytterligare en 
uppföljande mätning den 2 februari 2022. Tabell 1 visar 
resultaten före och efter att de nya basstationerna instal-
lerats. Samtliga värden anges i mikroW/m2. Vid de två 
första tillfällena gjordes screening av enbart max-värden. 
Efterföljande mätningar i februari gjordes under 3 minuter 
på varje ställe. Det är känt att med 5G-tekniken varierar 
pulserna mycket snabbt varför längre mättid är värdefull.

Efter installationen av 5G påvisades mycket höga 
max-värden i lägenheten Särskilt allvarligt är givetvis den 
synnerligen höga mikrovågsstrålningen i sovrummet, där 
en stor del av dygnet tillbringas, men även i den övriga 
lägenheten. 

Paret beslöt att !ytta från lägenheten redan några dagar 
efter driftsättningen i november 2021 eftersom symp-
tomen var så svåra att fortsatt vistelse i lägenheten blev 
omöjlig. De !yttade till annan bostad med betydligt lägre 
mikrovågsstrålning, se Tabell 1. Symptomen gick därefter 
på kort tid tillbaka för bägge personerna. 

Den radiofrekventa strålningen varierar med snabba 
pulser, vilket är särskilt problematiskt för 5G. Maxvärdet 
är det högsta värdet under mättiden. Ur biologisk synvinkel 

Tidigare bostad Datum Mätvärde mikroW/m2 

Lokal Före 5G Medelvärde Maxvärde

Sovrum, norr 2021-11-04 Ej angett 9 000

Vardagsrum Ej angett 2 000

Hall Ej angett 3 000

Efter 5G

Sovrum, norr 2021-12-15 Ej angett 354 000

Vardagsrum Ej angett 51 000

Hall Ej angett 154 000

Sovrum, säng-fönster 2022-02-02 5 000-20 000 1 690 000

Sovrum, säng-vägg 2 000-6 000 110 000

Sovrum/arbetsrum 1 000-15 000 102 000

Vardagsrum, so!bord 1 400-3 500 222 000

Kök, köksbord 200-10 000 210 000

Hall 500-3 500 269 000

Balkong 1 400-3 800 143 000

Nuvarande bostad

Bäddso!a 2022-02-04 20-105 3 500

Kök 60-270 12 300

Tabell 1. Mätvärden i bostaden 2021-11-04 före 5G och vid två tillfällen efter 
installation av 5G. Resultat för nuvarande bostad anges även. 

Symptom Före 5G Med 5G Efter 
5G

Huvudvärk 0 6 0

 Stickning, bränning, hetta i kroppen 0 0 0

Muskelvärk 0 0 0

Ledvärk 3 3 3

Öronvärk 0 0 0

Öronsusning (tinnitus) 2 6 2

Ljudintolerans 0 0 0

Yrsel 0 0 0

Balansproblem 0 0 0

Koncentrationssvårighet 0 0 0

Nedsatt närminne 0 0 0

Förvirring 0 0 0

Trötthet 0 7 0

Svårt att somna 0 5 0

Tendens till depressison 0 3 0

Självmordstankar 0 0 0

 Hjärtbesvär (hög puls, oregelbunden puls, långsam 
puls)

0 0 0

Synbesvär 0 0 0

Ångest/panikattacker 0 0 0

Känslomässigt/emotionellt påverkad 0 3 0

Irriterad 0 0 0

Växlande kroppstemperatur 
(värmekänsla/köldkänsla)

0 0 0

Andnöd, andningsbesvär, tryck över bröstet, hosta 0 0 0

Magbsevär-diarré 0 0 0

Hudbesvär (ansikte, armar, ben) 2 5 4

-brännande känsla, stickningar i huden på händer 
och armar

0 0 0

Näsblödning 1 5 1

Blodtryck (högt eller lågt) 1 5 1

Hårförlust 0 0 0

Tabell 2. Kliniska symptom graderade 0-10. 0 = inga symptom, 1 = milda symptom, 
10 = outhärdlig smärta och/eller obehag. Tidigare frisk man med ålder 63 år.

  

Deze  case  s tudy  laat  z i en  dat  een  5G-zendmast  
op  het  dak  van  een  woning  een  s terke  toename 
van  microgo l f s tra l ing  veroorzaakte .  Di t  l e idde  
er toe  dat  twee  bewoners  b innen  een  paar dagen  
d u i d e l i j k e  s y m p t o m e n v a n  h e t  m i c r o g o l f -
syndroom ontwikke lden .  B i j  verhuiz ing  naar 
e e n  w o n i n g  m e t  b e d u i d e n d l a g e re  s t r a l i n g  
namen de  k lachten  a f  o f  ze  verdwenen  sne l .  De  
s tudie  toont  ook  aan  dat  s tra l ing  ver onder de  
door de  autor i te i ten  toeges tane  n iveaus  een  
s l echte  gezondhe ids toes tand  veroorzaakt .  

Het microgolf-syndroom werd reeds in de jaren 1970 in het vroegere 
Sovjetblok beschreven. Onderzoekers die wetenschappelijk onderzoek 
verrichten naar de blootstelling aan microgolven op het werk, 
beschreven symptomen als vermoeidheid, duizeligheid, hoofdpijn en 
slaapstoornissen, concentratie en geheugen problemen. Deze 
symptomen werden in verband gebracht met blootstelling aan radio- of 
microgolven. Over het algemeen verdwenen de symptomen wanneer de 
blootstelling werd stopgezet.1 
  Het microgolf-syndroom is een internationaal erkend begrip, ook 
bekend als "elektromagnetische overgevoeligheid (EHS)", in Zweden 
"elektrosensitiviteit" genoemd.2,3 Zelfs het zogenaamde "Havana-
syndroom" wordt beschouwd als veroorzaakt door gepulseerde 
microgolfstraling.4 Meestal worden de symptomen veroorzaakt door 
microgolfstraling afkomstig van mobiele telefoons, basisstations voor 
draadloze communicatie, WiFi, slimme meters etc. Kenmerkend is dat 
de getroffen persoon meestal in verschillende organen, maar 
voornamelijk van het centrale zenuwstelsel en het hart symptomen 
ervaart. Veel voorkomende symptomen zijn slaapproblemen, hoofdpijn, 
hartkloppingen, duizeligheid, oorsuizen en stemmingswisselingen. De 
symptomen verschillen van persoon tot persoon. 
  Gevoeligheid voor microgolfstraling is individueel. Zelfs zeer lage 
stralingsniveaus kunnen  bij bijzonder gevoelige personen 
(electrogevoelig/EHS) medische problemen veroorzaken.5 Aangezien 
microgolfstraling reukloos en onzichtbaar is, is het voor de getroffene 
meestal moeilijk om de straling als oorzaak van de symptomen aan te 
wijzen. Herhaalde studies uitgevoerd sinds 2000 tonen een verhoogd 
risico op deze symptomen aan bij mensen die in de buurt wonen van 
zendstations die microgolfstraling uitzenden. Zo wees een studie uit 
India op verhoogde slaapproblemen, hoofdpijn, duizeligheid, 
prikkelbaarheid, concentratieproblemen en hoge bloeddruk.6  

  Hier beschrijven we twee mensen die, nadat 5G-
zendmasten op het dak van hun huis  waren geïnstalleerd, 
symptomen ervaarden die typisch zijn voor het 
microgolf-syndroom. Na verhuizing naar een andere 
woning met aanzienlijk minder straling, namen de 
symptomen aanzienlijk af of ze verdwenen volledig. Dit 
is de eerste studie naar de effecten van blootstelling aan 
5G van zendmasten. 

Casuïstiek 
Twee mensen, een man van 63 en een vrouw van 62, 
wonen al 10 jaar in een appartement op de hoogste, 
zevende verdieping van een flatgebouw. In het verleden 
genoten ze over het algemeen een goede gezondheid. Op 
4 november 2021 werden in het appartement metingen op 
microgolfstraling verricht nadat het echtpaar was 
meegedeeld dat bovenop het appartement 5G-zendmasten 
zouden worden geïnstalleerd. Voorheen was er op 
dezelfde locatie al een zendmast voor 3G of 4G. De 
gebruikte meter voor alle onderzoeken is de Safe and 
Sound Pro II op fabrieksinstelling. De metingen werden 
gestart van zodra een kraan nieuwe zendmasten op het 
dak hees. Op verzoek gaf de verhuurder aan dat er 5G 
zendmasten werden geïnstalleerd. Dit maakte het 
mogelijk om de microgolfstraling in het appartement te 
meten vóór en na de ingebruikneming van 5G. 
  Kort na de uitrol van de 5G-zendmasten in november 
2021 kregen zowel de man als de vrouw verschillende 
symptomen waarvan zij vermoedden dat ze te wijten 
waren aan straling van de zendmast. De afbeelding toont 
zendmast op de schoorsteen. 
Op 15 december 2021 werd een nieuwe meting verricht, 
en op 2 februari 2022 nog een follow-up meting. Tabel 1 
geeft de resultaten weer voor en na de installatie van de 
nieuwe zendmasten. Alle waarden zijn aangegeven in 
microW/m2. Bij de eerste twee meting werd de screening 
alleen op maximale waarden uitgevoerd. Latere metingen 
in februari werden op elke plaats gedurende 3 minuten 
verricht. Het is bekend dat bij 5G-technologie de pulsen 
zeer snel veranderen. Daarom zijn langere meettijden 
waardevol. 
  Na de installatie van 5G werden in het appartement zeer 
hoge maximale waarden vastgesteld. Bijzonder ernstig is 
natuurlijk de bijzonder hoge microgolfstraling in de 
slaapkamer, waar een groot deel van de dag wordt 
doorgebracht, maar ook deze in de rest van het 
appartement. 
 Het echtpaar besloot al enkele dagen na de 
ingebruikneming in november 2021 uit het appartement 
te verhuizen omdat de symptomen zo ernstig waren dat 
verder verblijf in het appartement onmogelijk werd. Zij 
verhuisden naar een ander appartement met aanzienlijk 
lagere microgolfstraling, zie tabel 1. Daarna verdwenen 
de symptomen bij beide personen op korte termijn. 
  De radiofrequente straling varieert met snelle pulsen, 
wat bijzonder problematisch is voor 5G. De 
maximumwaarde is de hoogste waarde gedurende de 
meetperiode. Vanuit biologisch oogpunt zijn de hoge 
pulsen in het bijzonder schadelijk. 
 

Tabel 2. Klinische symptomen gewaardeerd op 0-10. 0 = geen 
symptomen, 1 = milde symptomen, 10 = ondraaglijke pijn en/of 
ongemak. Voorheen gezonde man met een leeftijd van 63 jaar.

Vo r i g e  v e r b l i j f p l a a t s D a t u m M e t i n g µW / m 2   µW / m 2

Plaats Voor 5G Gemiddeld Max waarde

Slaapkamer,  noord 2021-11-04 Niet  vermeld 9 .0 0 0

Woonkamer Nie t  vermeld 2 .0 0 0

Hall Nie t  vermeld 3 .0 0 0

Na 5G

Slaapkamer,  noord 2021-12-15 Niet  vermeld 3 5 4 .0 0 0

Woonkamer Nie t  vermeld 51 .000

Hall Nie t  vermeld 1 5 4 .0 0 0

S laapkamer,  bed - r aam 2 0 2 2 - 0 2 - 0 2 5 .0 0 0 - 2 0 .0 0 0 1 .6 9 0 .0 0 0

S laapkamer,  bed -muur 2 .0 0 0 - 6 .0 0 0 110.000

S l a a p k a m e r / w e r k k a m e r 1 .000-15 .0 0 0 1 0 2 .0 0 0

Woonkamer,  sa lon ta fe l 1 .4 0 0 - 3 .5 0 0 2 2 2 .0 0 0

Keuken,  keukentafel 2 0 0 - 1 0 .0 0 0 2 1 0 .0 0 0

Hall 5 0 0 - 3 .5 0 0 2 6 9 .0 0 0

Balkon 1 .4 0 0 - 3 .8 0 0 1 4 3 .0 0 0

H u i d i g e  w o o n p l a a t s

S laapbank 2 0 2 2 - 0 2 - 0 4 20-105 3 .5 0 0

Keuken 6 0 - 2 7 0 12.300

S y m p t o m e n voor 5 G Met 5G Na  5G

Hoofdpi jn 0 6 0

steken,  branden,  hi t te  in  het  l ichaam 0 0 0

Spierpijn 0 0 0

Gewrichtspijn 3 3 3

Oorpi jn 0 0 0

Oorsuizen  in  de  oren  ( t inni tus) 2 6 2

Geluidsintolerantie 0 0 0

Duizeligheid 0 0 0

Evenwichtsproblemen 0 0 0

Moei te  met  concent reren 0 0 0

Vers toord  kor te te rmi jngeheugen 0 0 0

Verwarring 0 0 0

Vermoeidheid 0 7 0

insomnia 0 5 0

Neig ing  to t  depress ie 0 3 0

Suïcidale  gedachten 0 0 0

Har tproblemen (hoge  polss lag ,  onregelmat ige  
polss lag ,  t rage  polss lag)

0 0 0

Problemen met  z ien 0 0 0

Angs t /pan iek  aanva l l en 0 0 0

Emot ioneel  ge t roffen 0 3 0

Prikkelbaar 0 0 0

L i c h a a m s t e m p e r a t u u r   
( w a r m / k o u d  g e v o e l )

0 0 0

K o r t a d e m i g h e i d ,  b e n a u w d h e i d  o p  d e  b o r s t ,  h o e s t e n 0 0 0

Maagzweer  d iar ree 0 0 0

Huidk lach ten  (gez ich t ,  a rmen ,  benen) 2 5 4

-een  brander ig  gevoe l ,  t in te l ingen  van  de  hu id  op  
handen  en  a rmen

0 0 0

Neusbloedingen 1 5 1

Bloeddruk (hoog of  laag) 1 5 1

Haaruitval 0 0 0



Tabel 2 toont de zelfgerapporteerde symptomen van de man in de 
vorige woning, eerst bij de eerste meting in 2021-11-04 vóór de uitrol 
van 5G, vervolgens na de installatie van 5G, en ten slotte in de huidige 
woning met aanzienlijk lagere straling. Hij heeft een voorgeschiedenis 
van artrose in zijn rechterheup (4 jaar) en vingers (ongeveer 12 jaar) 
en seborroïsch eczeem op zijn gezicht en hoofdhuid. De symptomen 
die optraden zijn typisch voor het microgolf syndroom: vermoeidheid, 
slaperigheid, emotionele schommelingen, neusbloedingen, 
toenemende oorsuizingen en huidklachten. De man had al ongeveer 
15 jaar hoge bloeddruk die nu verergerde, wat ook het geval was met 
de tinnitus die 6 jaar geleden begon in de context van stress. 
Neusbloedingen als gevolg van allergische symptomen tijdens 
pollenseizoen verergerden van graad 1 tot graad 5. Alle symptomen 
verminderden of verdwenen al een etmaal na de verhuizing naar een 
andere woning met aanzienlijk minder straling.  
  Tabel 3 geeft de resultaten voor de 62-jarige vrouw. Zij was voordien 
gezond, afgezien van een behandeling voor hoge bloeddruk sinds het 
voorjaar van 2021. Sindsdien heeft zij lichte tinnitus (graad 2) en een 
neiging tot duizeligheid, vermoeidheid en druk op de borst (beide 
graad 2) , d ie begonnen z i jn in het kader van een 
vermoeidheidssyndroom dat optrad in 2004. Ook bij haar sloegen de 
typische symptomen van het microgolf syndroom toe, maar erger dan 
bij de man. Het meest uitgesproken waren slaapproblemen en 
duizeligheid, gevolgd door huidklachten (branderig gevoel, tintelingen 
van de huid op handen en armen), concentratieproblemen, 
prikkelbaarheid, oorsuizingen, evenwichtsproblemen, verminderd 
korte termijn geheugen, verwardheid, vermoeidheid, neiging tot 
depressie, hart- en longklachten. Haar slaap was ernstig verstoord, ze 
was wakker gedurende meerdere uren en werd ook vaak wakker. Het 
optreden van hartkloppingen (graad 5), een gevoel van zwaarte op de 
borst (graad 7) en een gevoel van warmte in het lichaam (graad 7). De 
overgrote meerderheid van deze symptomen verdwenen volledig of 
verminderden aanzienlijk 1 tot 3 dagen na de verhuis naar een woning 
met minder microgolfstraling. 

Discussie  
De vragen in onze enquête zijn gebaseerd op studies over EHS/
elektrische overgevoeligheid, uitgevoerd door Belpomme en collega’s 
8,9 alsook de symptomen die in een vroeg stadium als kenmerkend 
voor het microgolf syndroom gelden. Onze studie kan worden gezien 
als een klassieke provocatie-studie met metingen vóór, tijdens en na de 
blootstelling en waarbij de onderzoeker zijn eigen controle uitoefent. 
Het is duidelijk dat de resultaten een verband aantonen tussen een 
verhoogde blootstelling aan microgolfstraling en de symptomen van 
het microgolf-syndroom. De symptomen traden op na een zeer sterke 
toename van de blootstelling als gevolg van de uitrol van 5G (toename 
met ongeveer 40 keer of meer) en namen vervolgens aanzienlijk af of 
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De specifieke waarde geldt voor de meettijd minder dan 5 
microseconden en de gemiddelde waarde voor pulsen minder dan 
1,25 seconden. Tabel 1 toont ook de resultaten van de 
vervolgmeting in het appartement op 2 februari 2022. 

De resultaten tonen aanzienlijk hogere waarden in vergelijking 
met december 2021. Zo werd de maximum-waarde van 1.690.000 
µW/m2 gemeten bij het bed van de vrouw, dat zich op slechts 5 
meter recht onder het zendstation op het dak bevond. Deze waarde 
is zo hoog dat er voor de gezondheid een risico bestaat op zowel 
acute als langetermijneffecten. Hieruit blijkt ook dat de straling 
direct onder een zendmast op het dak zeer hoog kan zijn. De hogere 
straling gemeten in februari 2022 suggereert dat de straling van het 
basisstation is toegenomen als gevolg van een groter gebruik van 
5G. Deze hoge waarden liggen aanzienlijk lager dan de huidige 
referentiewaarden die door de Autoriteit Stralingsveiligheid, SSM, 
worden aanbevolen voor de maximaal toelaatbare blootstelling aan 
microgolfstraling van basisstations: 10.000.000 µW/ m2 gemiddeld 
gedurende 6 minuten.7  

Aangezien de referentiewaarde een gemiddelde is, betekent dit dat 
nog hogere waarden zijn toegestaan voor korte pulsen, die 
daarenboven ook biologisch actiever zijn. Bij langere blootstelling 
aan een zendmast bieden de SSM-referentiewaarden geen 
bescherming tegen schadelijke effecten zoals kanker of het  

  
      

Dit betekent dat het publiek volledig onbeschermd blijft tegen andere 
dan acuut thermische effecten, hoewel deze op grote schaal zijn 
aangetoond, zoals schadelijke effecten op het zenuwstelsel, oxidatieve 
stress en DNA-beschadiging.7  
  Het is ook opmerkelijk dat er geen wetenschappelijke studies zijn die 
aantonen dat er geen risico is op nadelige gezondheidseffecten door 
chronische blootstelling aan straling van zendmasten op niveaus die 
overeenkomen met de SSM-referentiewaarde, of op de in deze 
casestudie gemeten niveaus. Dit geldt voor 5G, maar ook voor 4G, 3G 
en GSM. Er zijn nog altijd geen studies die de risico's van straling van 
zowel 4G en/of 5G beschrijven bij blootstelling van een volledig 
etmaal. Deze casestudy is de eerste in haar soort om de effecten van 
menselijke blootstelling aan 5G te onderzoeken. Beweren dat 
blootstelling aan straling geen risico vormt omdat deze lager is dan de 
SSM-referentiewaarde, is dan ook volledig zonder wetenschappelijke 
basis. 

Symptomen
     

verdwenen volledig nadat de blootstelling was verminderd 
nadat het koppel naar een andere woning was verhuisd. 
Hoe vaak het microgolf-syndroom/EHS/elektrische 
overgevoeligheid in Zweden voorkomt, is momenteel 
onbekend. Het wordt niet onderzocht. Verwacht kan echter 
worden dat het steeds vaker voorkomt met de chronische 
en toenemende blootstelling aan microgolven, 
voornamelijk als gevolg van de uitrol van 4G, 5G en het 
toegenomen gebruik van draadloze technologie die 
microgolven uitzendt voor communicatie. Dit geldt in het 
bijzonder voor gemoduleerde en gepulseerde 
microgolven, waarvan is aangetoond dat ze bijzonder 
schadelijk zijn.7 In een publicatie uit 2016 werd de 
maximale grenswaarden voor overdag op 100 gesteld, 
voor 's nachts op 10 en voor bijzonder gevoelige personen 
op 1 microW/m2.11 Noch deze aanbeveling, noch de 
classificatie van microgolfstraling als 'mogelijk 
kankerverwekkend' in 2011 door kankeragentschap IARC 
van de WHO, gepubliceerd in 2013,12 hebben enig effect 
gehad op de huidige regels voor toelaatbare straling, 
hoewel herhaaldelijk gezondheidsrisico's zijn 
waargenomen bij blootstellingen die aanzienlijk lager 
liggen dan de huidige referentiewaarden die door de 
Autoriteit voor stralingsbescherming worden aanbevolen. 
Ondanks het uitgebreid bewijs van gezondheidsrisico's, 
gaat de aanwezigheid microgolfstraling in het milieu sterk 
omhoog. Dit blijkt uit de beschrijving van deze zaak 
evenals in een onlangs gepubliceerde studie van metingen 
in Stockholm.13  
  Het microgolf syndroom en EHS moeten  door  de 
gezondheidszorg ernstig genomen worden. Dit is geen 
geestesziekte. Het microgolf-syndroom omvat een heel 
aantal lichamelijke kenmerken en chronische ziekten, 
waaronder kanker, zijn een risico bij chronische 
blootstelling.11 Symptomen moeten onderzocht worden 
om andere oorzaken uit te sluiten. Er moet een zorgvuldige 
anamnese worden afgenomen om verschillende bronnen 
van microgolfstraling te onderzoeken. Bovendien moet het 
onderzoek worden aangevuld met stralingsmetingen, 

zowel thuis als op de werkplek, waarbij er rekening mee 
moet worden gehouden dat er een groot verschil in 
gevoeligheid bestaat tussen individuen. Patiënten moeten 
met respect worden behandeld, onderzocht, medisch 
gediagnosticeerd en behandeld. Het wegnemen of 
verminderen van de oorzakelijke factor, d.w.z. de 
blootstelling, is het belangrijkst is. Dit wordt best vroeg 
in het verloop van de ziekte gedaan om het risico op 
onomkeerbare schade en chronische ziekte te 
verminderen. Aangezien er veel onwetendheid bestaat 
over het microgolf syndroom, zowel bij medici als bij 
het grote publiek, en er dus vermoedelijk een groot 
aantal verborgen gevallen bestaat, moet de medici 
worden voorgelicht en moet het syndroom een uniforme 
ICD-code krijgen om de ontwikkeling ervan naar de 
toekomst toe te kunnen opvolgen. De waarden die in het 
appartement zijn gemeten na de installatie van 5G op het 
dak maken het appartement medisch onbewoonbaar 
vanuit het oogpunt van de bekende gezondheidseffecten, 
ondanks het feit dat de straling aanzienlijk lager is dan de 
geldende referentiewaarden. 
Bron: https://www.stralskyddsstiftelsen.se/wp-content/
uploads/2022/02/5g_mikrovagssyndromet_ma_2022.pdf?
fbclid=IwAR2UAYUXq5zhAOQqbpMHrnOdKOqKIShM2RHm
F_3HnoZZeTqvWoVE7-QLSAw

S y m p t o m e n Voor 5 G Met 5G Na 5 G

Hoofdpi jn 0 6 1

Stekende,  brandende,  hi t te  in  het  l ichaam 0 2 0

Spierpijn 0 0 0

Gewrichtspijn 0 2 1

Oorpi jn 0 1 0

Oorsuizen  in  de  oren  ( t inni tus) 2 6 3

Geluidsintolerantie 0 2 0

Duizeligheid 2 10 3

Balansproblem 0 7 2

Moei te  met  concent reren 1 8 1

Vers toord  kor te te rmi jngeheugen 0 7 2

Verwarring 0 6 0

Vermoeidheid 2 8 2

Moei te  met  ins lapen 0 10 0

Neig ing  to t  depress ie 0 6 0

Suïcidale  gedachten 0 0 0

Har tp rob lemen  (hoge ,  onrege lmat ige  
po l ss lag ,  t r age  po l ss lag)

1 5 1

Problemen met  z ien 1 4 1

Angs t /pan iek  aanva l l en 0 3 0

Emot ioneel  ge t roffen 0 7 1

Irritable 0 8 2

w i s s e l  l i c h a a m s t e m p e r a t u u r  
( w a r m / k o u d  g e v o e l )

0 7 1

Kor t ademighe id ,  ko r t ademighe id ,  
benauwdhe id  op  de  bo r s t ,  hoes t en

2 7 2

Maagklachten,  diarree 0 0 0

Huidk lach ten  (gez ich t ,  a rmen ,  benen) 0 0 0

-een  brander ig  gevoe l ,  t in te l ingen  van  
de  hu id  op  handen  en  a rmen

0 8 0

Neusbloedingen 0 0 0

Bloeddruk (hoog of  laag) 0 5 0

Haaruitval 0 0 0

Tabel 3. Klinische symptomen gewaardeerd op 0-10. 0 = geen 
symptomen, 1 = milde symptomen, 10 = ondraaglijke pijn en/of 
ongemak. Voorheen gezonde vrouw van 62 jaar.
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