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RESUMO

Aborda a questdo da radiagdo emitida por aparelhos
celulares como um potencial agente cancerigeno. Explica o
que é o cancer, como se desenvolve e algumas de suas
causas. Explica o que é a radiacdo do celular e como ela
poderia causar danos a salde. Apresenta visdes de diversos
pesquisadores sobre a potencial relacdo entre uso do
aparelho celular e aparecimento de cancer. Apresenta
medidas de fiscalizacdo do aparelho celular no Brasil e no
mundo, e sugere novas medidas que tratem o uso do celular
também como questdo de Saude Publica.

Palavras-Chave: celular, radiacdo, cancer, fiscalizacdo,

saude publica.
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1 INTRODUCAO

Os aparelhos celulares, ainda que uma tecnologia relativamente recente, ja sdo
fundamentais no dia-a-dia de milhdes de pessoas no Brasil e no mundo, trazendo
inovacdes para a comunicacao entre pessoas, tanto que muitas ja ndo conseguem mais
viver sem seus aparelhos. No entanto, além de analisar os beneficios dessa tecnologia, é
necessario reconhecer os potenciais danos que ela pode causar. Alguns pesquisadores,
cientistas e organizacgdes apontam a radiacdo liberada pelos aparelhos celulares para
estabelecer comunicagdo com as torres de telefonia como um potencial causador de
cancer quando ha exposicdo continua e excessiva. Neste trabalho, explicaremos como se
da essa possivel relacdo de celular e cancer, explicando também como o cancer se
desenvolve e como o celular libera radiacdo, apresentaremos as visoes divergentes de
pesquisadores sobre assunto e abordaremos a questéo da fiscalizacdo por parte da

Vigilancia em Saude do celular no Brasil e no mundo.

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo Geral

Descrever a relacdo entre 0 uso constante e excessivo de aparelhos celulares e o possivel

aumento do risco de aparecimento de tumores cancerigenos.
1.1.2 Objetivos Especificos
Explicar como o cancer se desenvolve.

Apontar 0s possiveis danos a saude causados pelo celular.

Abordar as diferentes visdes de pesquisadores e cientistas sobre o assunto.



1.2 JUSTIFICATIVA

O tema é atual, tem relacdo com o cotidiano, reflete sobre a relagdo entre o uso de
tecnologia e a salde e vem sendo amplamente discutido, principalmente com o aumento
na venda de aparelhos celulares no Brasil, que ja € o quinto pais no nimero de celulares
por habitante e no mundo, pois é necessario analisar as consequéncias desse usoO
crescente de telefone celular para a saude da populacdo. Além disso, trabalhos sobre o
uso do celular como questdo de saude publica, com énfase na necessidade de

fiscalizacdo e acompanhamento médico pds-compra sao raros.

CAPITULO 1: O DESENVOLVIMENTO DO CANCER

Cancer é um conjunto de doencas que tem como caracteristica comum o crescimento
desordenado maligno de células em diversos tecidos e 6rgaos, que tendem a se espalhar
para outras regides do corpo, invadindo e destruindo tecidos num processo chamado
metéstase, de maneira que pode rapidamente levar a morte. Essa divisdo, no entanto,
nem sempre constitui um risco de vida: existem tumores (acumulos de células
cancerosas) malignos e benignos. De acordo com o site do INCA (Instituto Nacional do
Cancer):

Dividindo-se rapidamente, estas células tendem a ser muito agressivas e
incontroldveis, determinando a formacdo de tumores ou neoplasias
malignas. Por outro lado, um tumor benigno significa simplesmente uma
massa localizada de células que se multiplicam vagarosamente e se

assemelham ao seu tecido original, raramente constituindo um risco de vida.
(INSTITUTO NACIONAL DO CANCER.).

O cancer afeta pessoas de todas as idades, mas um dos seus principais grupos de risco
é a faixa dos idosos devido ao enfraquecimento de seu sistema imunoldgico. O cancer é
relativamente raro em criangas. A maior ocorréncia nessa faixa etaria é de leucemia,
tipo de cancer que atinge o sangue e tem origem na medula 6ssea. Entre as mulheres, 0

principal tipo de cancer é o cancer de mama, que corresponde a quase metade dos casos.



Entre os homens de 25 a 49 anos, o mais comum é o cancer de testiculo, e entre 0s
homens de 50 a 74 anos, o cancer de prostata. Em geral, o cancer causa cerca de 13%
das mortes do mundo, sendo os tipos mais comuns os de pulmdo, estdmago, figado,
c6lon e mama. (CANCER RESEARCH UK. Cancer Incidence by age.).

O processo de formacdo do céancer, ou carcinogénese, se d& lentamente, podendo
levar anos para a doenca se manifestar. O cancer geralmente surge por causa de
mutacdes no codigo genético que se localiza no nucleo das células. Esse codigo traz
instrucGes para as atividades das células, e se for modificado por agentes externos, ou ja
estiver defeituoso por hereditariedade, pode levar as células a realizar atividades
indesejadas e que causam prejuizo para o organismo, como a divisdo desordenada e a

formacdo de tumores cancerigenos. De acordo com o site do INCA:

Uma célula normal pode sofrer alteracdes no DNA dos genes. E o que
chamamos mutagdo genética. As células cujo material genético foi alterado
passam a receber instrucles erradas para as suas atividades. As alteracoes
podem ocorrer em genes especiais, denominados protooncogenes, gque a
principio sdo inativos em células normais. Quando ativados, os
protooncogenes transformam-se em oncogenes, responsaveis pela
malignizacdo (cancerizacdo) das células normais. Essas células diferentes
s&o denominadas cancerosas. (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER.).

Essa alteracdo do codigo genético das células configura o estdgio de iniciacdo do
cancer. Depois dele vem o estadgio de promocdo, que se caracteriza por uma gradual
transformacédo da célula iniciada a uma célula maligna ao longo do contato entre a
célula e agente cancerigeno em questdo. Quando essa transformacdo se completa,
comeca o terceiro estagio da carcinogénese, o estagio de progressdo. As células
malignas passam entdo a se dividir de maneira descontrolada, mais rapidamente que as
celulas dos tecidos a sua volta, formando tumores, invadindo tecidos vizinhos e
eventualmente caindo na corrente sanguinea, 0 que as levara a se espalhar e destruir
ainda mais tecidos e 6rgdos. A razdo pela qual tecidos invadidos por células cancerosas
sdo destruidos é que essas células ndo cumprem a funcéo das células do tecido original,

como Visto no site do INCA:

As células cancerosas sdo, geralmente, menos especializadas nas suas
fungBes do que as suas correspondentes normais. Conforme as células
cancerosas vao substituindo as normais, os tecidos invadidos vdo perdendo

suas funcbes. Por exemplo, a invasdo dos pulmdes gera alteracOes



respiratorias, a invasdo do cérebro pode gerar dores de cabega, convulsoes,
alteracBes da consciéncia etc. (idem).

Os principais mecanismos de defesa do organismo contra o cancer sdo “A integridade
do sistema imunoldgico, a capacidade de reparo do DNA danificado por agentes
cancerigenos e a acdo de enzimas responsaveis pela transformacdo e eliminagdo de
substancias cancerigenas introduzidas no corpo” (idem). Cabe aos linfécitos (células do
sistema imunoldgico) atacar células em processo de transformacdo maligna e produzir
uma substancia chamada de linfocina, que tem como funcdo regular o crescimento de
células saudaveis. De acordo com o site do INCA, “acredita-se que distdrbios em sua
[da linfocina] producdo ou em suas estruturas sejam causas de doengas, principalmente
do cancer.” (idem). Acredita-se também que a compreensdo das estratégias do sistema
imunoldgico de se defender do céancer levard a um melhor esclarecimento sobre o
processo de carcinogénese, que por sua vez se mostrara crucial para o desenvolvimento
de novas formas de prevenir e até curar o cancer.

O cancer pode ser tratado de diversas formas. Um dos tratamentos mais comuns € a
radioterapia, na qual sdo usadas radiacOes para destruir tumores ou evitar que suas
células crescam. Geralmente, essa radiacdo ndo causa nenhum dano ao paciente, mas
podem haver reacdes adversas como cansaco, perda de apetite e reacdes na pele se a
dose de radiacdo usada no tratamento for excessiva (idem). Também comum é a
quimioterapia, que utiliza substancias quimicas encontradas em medicamentos de
diversos tipos, administrados de acordo com o tipo de cancer em questdo e o local do
tumor, para destruir os tumores. Também podem ocorrer efeitos adversos, como
fraqueza, enjoo, perda de peso, entre outros.

Um tratamento para a leucemia, tipo de cancer que afeta os leucdcitos, é o transplante
de medula 6ssea. A medula dssea € um tecido que fica no interior dos o0ssos e tem a
funcdo de produzir os componentes do sangue, as hemacias, os leucocitos e as
plaquetas. No transplante, se substitui a medula éssea do paciente por uma saudavel, e é
necessaria uma alta compatibilidade genética entre o paciente e o doador, que deve ser,
de preferéncia, um parente do paciente.

Ainda ndo foi descoberta uma cura para o cancer, mas diversas pesquisas se mostram
promissoras, principalmente aquelas que envolvem células-tronco, células que tém a
capacidade de se auto-replicar, gerando novas células-tronco, e se diferenciar em
diversos tipos de células especializadas. As células-tronco tém sido objeto de atencédo

publica, porque seu uso traria '‘promessas’ de cura para doencas sem tratamentos
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eficazes, integrando terapias das areas emergentes de medicina regenerativa e da
engenharia de tecidos (Hogle, 2003).

As causas do cancer sdo diversas, geralmente se mostrando uma combinacéo entre
fatores hereditarios, fatores do ambiente e estilo de vida. Alguns dos principais agentes
cancerigenos externos sdo o tabaco, o alcool, certos medicamentos, alimentos ricos em
gordura, contato com substancias como o chumbo e o asbesto, infeccgdes de certos
virus e bactérias e contato com radiacdo solar e ionizante (ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE). Este trabalho lidara com a radiagdo ionizante proveniente de

aparelhos celulares como um potencial agente cancerigeno.

CAPITULO 2: A RADIACAO DOS APARELHOS CELULARES

O telefone celular € um aparelho de comunicacdo que utiliza ondas eletromagnéticas
para transmitir e difundir dados. Ele foi inventado em 1947 pelo laboratétio Bell nos
Estados Unidos, mas sé entrou em operagdo em 1979, no Japdo e na Suécia. No
comego, os modelos de celulares eram grandes e a assinatura deles muito cara, mas hoje
em dia celulares cabem no bolso e tem muitas funcbGes além de realizar e receber
ligacGes, como tirar fotos e acessar a internet. Eles estdo também muito mais acessiveis.
No 2° semestre de 2013 ja existiam cerca de 6 bilhdes de celulares pelo mundo, cerca de
1 bilhdo na China e 263 milhdes no Brasil, que ocupa a 4° posi¢do na lista de paises
com o maior numero de usuarios de celulares. (GSMA INTELLIGENCE, 2013). Vé-se
entdo como essa tecnologia se encontra difundida, com usuarios de todas as idades e
classes sociais pelo mundo todo, de criancas a idosos. A partir desse cada vez mais
crescente uso do telefone celular, naturalmente surgiram discussdes sobre 0s potenciais
prejuizos dessa tecnologia a saude dos usuarios. Uma das principais questdes € a da
radiacdo eletromagnética emitida pelos aparelhos, que seria, de acordo com alguns
estudos, um agente cancerigeno, penetrando no cranio e causando mutacées nas células
do tecido cerebral, que podiam causar cancer.

Por causa dessa radiagdo, o celular chegou a ser classificado como “possivelmente
cancerigeno” pela International Agency for Research on Cancer (Agéncia Internacional
pelo Estudo do Céncer, um dos bracos da Organizacdo Mundial da Satde) em 2011, na

mesma categoria de agentes como o chumbo (IARC, 2011)
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Para se comunicar com as torres de transmisséo, os telefones celulares emitem, por
sua antena, sinais compostos por energia de radiofrequéncia, uma forma de radiacao
eletromagnética. Essa radiacdo é gerada num transmissor que se encontra dentro do
celular e tem a fungdo de captar o som da voz, codificad-lo em ondas senoidais e envia-lo

a antena, que entdo o emite. De acordo com o site How Stuff Works:

Os celulares contém transmissores de baixa poténcia. A maioria dos
telefones para carros tem uma poténcia transmissora de 3 watts. Um telefone
celular opera com cerca de 0,75 a 1 watt de poténcia. A posi¢do de um
transmissor dentro do telefone varia segundo o fabricante, mas em geral ele
fica préximo a antena do aparelho. As ondas de radio que enviam o sinal
codificado sdo compostas por radiagdo eletromagnética propagada pela
antena. A funcdo de uma antena em qualquer radiotransmissor € lancar as
ondas de radio ao espaco; no caso dos telefones celulares, essas ondas séo
captadas por um receptor na torre de telefonia celular. (HOW STUFF
WORKS.).

A radiagdo do celular ¢ classificada como “ndo-ionizante”, 0 mesmo tipo de radiacéo
de aparelhos micro-ondas e da luz visivel, pois sua frequéncia € menor do que a
frequéncia de raios de luz. Esse tipo de radiacéo € considerado “seguro”, pois “causa um
efeito de aquecimento, mas em geral ndo o suficiente para resultar em algum dano ao
tecido a longo prazo” (idem). No entanto, ainda ha uma preocupagdo por parte de certos
cientistas e pesquisadores com os danos da exposicdo frequente a radiagéo ionizante a
longo prazo. Segundo eles, a radiagdo emitida pelos aparelhos celulares “ tem a
capacidade de aquecer o tecido humano do mesmo modo que os fornos de
microondas aquecem os alimentos” (idem). Como nosso corpo ndo tem a capacidade de
dissipar tais quantidades de calor, essa radiacao seria absorvida pelos tecidos e poderia
causar dano as células, resultando em doencas e disturbios como cancer, dores de
cabeca, mal de Alzheimer e outros males do sistema nervoso.

Mesmo com todos esses dados, ainda hd muitas divergéncias na classificacdo do
celular como potencial agente cancerigeno. No proximo capitulo, apresentaremos as

opinides de diversos 6rgaos, cientistas e pesquisadores sobre essa classificacdo.
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CAPITULO 3: DIVERSAS VISOES ACERCA DA RELACAO ENTRE USO DE
CELULAR E RISCO DE CANCER

Como exposto no ultimo capitulo, celulares emitem radiacdo que poderia agir como
um agente cancerigeno. Neste capitulo, apresentaremos as visdes de diversos cientistas
e pesquisadores sobre essa possibilidade.

Uma das maiores autoridades em saude do mundo, a OMS (Organizagdo Mundial de
Saude), classificou o celular como “potencialmente cancerigeno” em 2011, como visto
no capitulo anterior. O estudo que chegou a essa conclusdo foi realizado por um grupo
de trabalho formado por 31 cientistas de 14 diferentes paises que analisou diversos
estudos ja feitos sobre o assunto e chegou a conclusdo de que “ndo ha estudos
suficientes para garantir que a radiacdo de celulares € segura, mas ha muitos dados
sobre os riscos, o que justifica o alerta aos consumidores”. (Estudos sugerem que
radiacéo de telefones celulares pode causar cancer. INCA, 2011). No entanto, nenhuma
medida imediata de fiscalizacdo ou vigilancia foi tomada em relacdo aos celulares, e
alguns cientistas como Daniel Krewski, biélogo da Universidade de Ottawa, ainda
classificam os dados do estudo como “imprecisos” e afirmam que o estudo ‘“nao
avaliou numero suficiente de pessoas, e que os portadores de tumores podem ter
reportado uso de celular superior ao real - o que teria distorcido os nimeros, criando
uma falsa elevagao do risco de cancer” (Celular pode provocar cancer cerebral. Ou nao.
SUPERINTERESSANTE, 2010). A OMS pretende realizar um estudo mais conclusivo,
dessa vez avaliando 350 mil pessoas por um periodo de 20 anos.

Enguanto isso, o maior estudo sobre o assunto, que avaliou 350 mil pessoas durante
18 anos na Dinamarca, vai na corrente contraria e afirma que o uso de celular ndo
aumenta o risco de cancer. O estudo concluiu que “entre as 358.403 pessoas analisadas,
ocorreram 10.729 casos de tumores no sistema nervoso central (5.111 homens e 5.618
mulheres), o que equivale a média geral” (Uso de celular ndo aumenta risco de cancer,
diz estudo feito por 18 anos. G1, 2011). Esse estudo, entretanto, ndo incluiu pessoas que
usam o celular em suas profissdes ou que utilizam o aparelho ha mais de quinze anos,
mas afirmou a possibilidade de um risco “pequeno a moderado” para esses grupos, mais
garantiu a realizacao de estudos mais aprofundados sobre esses grupos.

Mesmo com as garantias dadas por estudos como esse,outros pesquisadores
confirmam a relacdo de celular e cancer e propéem medidas fortes de fiscalizag&o,

como a engenheira e pesquisadora da MRE Engenharia, Adilza Condessa Dode, que
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publicou em 2011 um estudo realizado em Belo Horizonte para mapear a taxa de
mortalidade das pessoas que vivem proximas a antenas de transmissdo e sua relacéo
com tipos de céncer, e concluiu que quase metade dos ébitos causados por cancer foi em

locais com até cem metros de distancia das antenas de telefonia.

Desafio qualquer empresa de telefonia a provar o contrério. A taxa de
mortalidade é diretamente proporcional a proximidade com estacfes de
transmissdo. Nos préximos anos, iremos observar os impactos globais nos
indices de tumores e cancer. E fundamental que a legislagio mude para que
a exposicao a radiacdo em locais como residéncias, hospitais e creches, por
exemplo, seja reduzida. (Estudo aponta que uso continuo de telefone celular
causa cancer. JM Online.).

Com essa relagdo provada, Adilza defende uma legislacdo mais restritiva quanto aos
limites de radiagdo exposta ao ser humano, e cita o exemplo da Suica, onde “os niveis
exigidos sdo 150 vezes menores que no Brasil e nem por isso ha queda de qualidade no
atendimento” A pesquisa alerta também que “o cérebro absorve cerca de 60% da
radiagdo emitida e a comunidade cientifica ja admite o risco de quase 200 tipos de
cancer causados por esse contato” (idem).

Como acabamos de ver, as opinides dos pesquisadores sobre o assunto ainda séo
muito divergentes e os resultados dos estudos, ndo-conclusivos. Isso se deve, entre
outros fatores, ao fato de a tecnologia do celular ser recente demais para que se faca
uma avaliacdo de seu uso a longo prazo, a impossibilidade de se isolar o fator da
radiacdo do celular em estudos sobre cancer, que pode ser causado por diversos outros
fatores como estilo de vida, alimentacdo, entre outros, os interesse econdémicos que
levam empresas de telefonia a financiar estudos que comprovem que o celular ndo é
cancerigeno, e a inexisténcia de uma teoria firme e comprovada que relacione o tempo
de uso do celular ao risco de cancer. Esse tltimo fator se refere a dificuldade de medir

os efeitos da radiacdo em estudos.
Para todos os métodos de estudo, deve-se assumir que a exposicdo ao
agente pode ser medida com uma certa sensibilidade e especificidade. No
caso do uso do celular, a medida apropriada de exposi¢do ndo é conhecida.
A absorc¢do de energia eletromagnética pelo corpo do usuario depende das
caracteristicas técnicas do telefone e da rede, como também do organismo
do usuério e dos habitos de uso. A primeira vista, essa situagio néo parece
ser muito diferente de, por exemplo, uma exposi¢do a um agente poluente
que também varia em tempo e espaco e cuja dose interna dependerd de

condigdes fisioldgicas. O problema com os telefones celulares é muito mais
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profundo. Qual aspecto da complexa condi¢cdo de exposi¢do descrita por
‘uso de telefone celular’ pode ser responsavel por um efeito? (KUNDI,

2010, traducdo nossa).

Visto esse quadro de dificuldades e imprecisbes metodoldgicas, percebemos que é
necessario comegar a tomar medidas de fiscalizagdo e controle das vendas e do uso de
telefones celulares em vez de apenas esperar por uma “verdade absoluta” que, como
sabemos, ndo existe na ciéncia. Assim, abordaremos no préximo capitulo as formas ja
existentes de fiscalizacdo de celulares no Brasil e no mundo e propostas para torna-las

mais eficientes.

CAPITULO 4: VIGILANCIA POS-COMERCIALIZACAO

Como foi apresentado no ultimo capitulo, ainda ndo existe um consenso entre
pesquisadores sobre o0s potenciais efeitos cancerigenos da radiacdo dos aparelhos
celulares. No entanto, o mais importante ndo € chegar a tal consenso, visto as
dificuldades metodoldgicas encontradas nas pesquisas sobre o assunto, mas a criacdo de
medidas mais fortes de fiscalizacdo pds-venda e o tratamento do celular como questdo
de saude publica, para prevenir 0s potenciais prejuizos a saude no uso celular. Neste
capitulo, apresentaremos as medidas ja existentes no Brasil e no mundo.

No Brasil, os telefones celulares e as telecomunicacées em geral sdo regulamentadas
pela Anatel (Agéncia Nacional de Telecomunicagdes). Em seu site, a Anatel afirma que
“de acordo com estudos da Organizacdo Mundial de Saide (OMS), ndo ha evidéncias
de que a exposicdo humana a campos eletromagnéticos cause efeitos adversos a saude,
desde que respeitados determinados limites.” (Exposi¢do a Campos Eletromagnéticos.
Anatel.). Esses limites foram estabelecidos na lei N° 11.934, de 5 de maio de 2009,
~com base nas diretrizes da Comissao Internacional de Protecdo Contra Radiacdo Nao
lonizante (ICNIRP) recomendadas pela OMS” (idem), e fixam um limite de exposigdo
humana a campos eletromagnéticos de 300 GHz (gigahertz).

A maioria dos celulares de marcas conhecidas obedece as normas da Anatel. No

manual do usuario de um celular da marca LG, vemos a seguinte observacao:
“Este produto estd homologado pela Anatel, de acordo com os
procedimentos regulamentados pela Resolugdo n® 242/2000 e atende aos
requisitos técnicos aplicados, incluindo os limites de exposicdo da Taxa de

Absorcdo Especifica [SAR] referente a campos elétricos, magnéticos e
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eletromagnéticos de radiofrequéncia, de acordo com as Resolugdes n°
303/2002 e 533/2009.

O manual ainda recomenda que se use o aparelho junto ao ouvido ou a no
minimo 2,5cm de distancia do corpo, a fim de que se respeite o limite de SAR de
2,0 W/kg. Com essas recomendacdes, vemos que existe um certo reconhecimento das
empresas telefénicas sobre os possiveis danos a saude do celular, algo que ndo seria
observado se tais danos ndo existissem. No entanto, ndo existe fiscalizagdo de celulares
“sem marca”, aqueles encontrados em camelds, que por serem mais baratos sdo
comprados por muitos brasileiros sem nenhuma fiscalizagéo.

Em paises desenvolvidos, a fiscalizacdo da radiacdo eletromagnética tende a ser mais
rigorosa do que no Brasil. Um exemplo é o caso da Suica onde, como ja mencionado no
capitulo anterior, “os niveis [de limite de radiacdo] exigidos sdo 150 vezes menores que
no Brasil e nem por isso ha queda de qualidade no atendimento” (Estudo aponta que uso
continuo de telefone celular causa céancer. JM Online. Disponivel em
<http://www.jmonline.com.br/novo/?noticias,7,SAUDE,86635>). Ja na Inglaterra, a
Health Protection Agency (“Agéncia de Protecdo da Saude”) afirma que ndo existem
evidéncias cientificas claras de que o celular pode causar danos a saude, mas devido as
incertezas da ciéncia, estabelece um limite de exposicdo a radiacdo eletromagnética de
100 kHz a 300 GHz. (Health Advice on Mobile Phones. Health Protection Agency.).
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CONSIDERACOES FINAIS E SUGESTOES

Como vimos nos ultimos capitulos, as medidas de fiscalizagdo de celulares ja
existentes no Brasil ndo sdo suficientes diante do possivel dano que esses aparelhos
podem causar. Mesmo com a relagdo celular e cancer ndo ainda provada, é necesséria a
conscientizacdo dos 6rgdos de Vigilancia em Saude, dos profissionais de saide e da
populacdo em geral quanto a esses potenciais danos, tratando o celular como uma
questdo de Salde Publica, tornando as medidas de fiscalizacdo dos aparelhos e das
torres de telefonia mais rigorosas, incluindo o celular como potencial fator de risco em
anamneses medicas, entre outras medidas que possam articular os beneficios a

comunicacdo que o celular traz com o bem-estar e a satde publica.
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