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Querido Presidente y com­
pañero: 

Recientemente, tuve que 
oír por parte del público en 
una Jornadas sobre Tele­
fonía Móvil en Pamplona y 
también por varios miem­
bros de la mesa presidencial, 
fuertes críticas contra la  
OMC por su  aparente inhibi­
ción frente a la  extendida 
polémica sobre la exposición 
aguda o crónica a las radio­
frecuencias de la telefonía 
inalámbrica o móvil. Críticas 
que tuve que sobrellevar con 
resignación ya que en mi fue­
ro interno me parecían bas­
tante justas y ponderadas. 

Como médico e investiga­
dor de este tema desde hace 4 
años, siento un poco de pesar 
contenido acerca de que la 
OMC no acabe de pronun­
ciarse aunque sea con pru­
dencia o alentando la crea­
ciones de equipos 

multidisciplinares de estu­
dios. Dejar que solo los Cole­
gios de Telecomunicaciones 
hablen incluso de inocuidad 
entrometiéndose en el ámbito 
de la Salud me parece a lgo 
inaudito y creo sin preceden­
tes. 

Por cierto, y como anécdo­
ta, este verano se presentó en 
la OMC, Madrid un estudio 
patrocinado por REE con la  
presidencia de nuestro presi­
dente nacional que ni siquie­
ra 6 meses después del acto 
ha sido aceptado por ningu­
na revista científica interna­
cional, pero que calmaba eso 
sí los ánimos de la comuni­
dad afectada por los campos 
electromagnético de bajas 
frecuencias(50Hz). 

Sólo nos mostramos en pú­
blico y bendecimos un estu­
dio sufragado por la  indus­
tria y que lógicamente 
garantiza su completa ino-
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cuidad ? Espero que no y que 
solo se trate de una curiosa 
anécdota. 

Si la respuesta oficial es la 
de que la OMC se posiciona 
dentro de la línea oficialista o 
lo que es lo mismo, de que 
cumpliendo el Real Decreto 
nuestra salud está garantiza­
da incurre desde mi punto de 
vista compartido por varios 
científicos españoles de gran 
prestigio, en adoptar una ac­
titud simplista ya que esta 
normativa no ha considerado 
plenamente la gran contro­
versia científica que existe in­
ternacionalmente y que se re­
fleja por ejemplo, en la  
existencia de niveles muy va­
riables y desproporcionada­
mente diferentes según los 
países considerados y sí estar 
enormemente aparentemente 
condicionada para la satis­
facción de unos que aunque 
legítimos derechos, no dejan 
de estar en el plano de la eco-



nomía más voraz y agresiva 
de los últimos tiempos. 

La OMC no debería de co­
rrer el riesgo(si es que lo está 
corriendo) de dar de forma 
absoluta por buenas unas 
normativas tan cuestionables 
sin tener en cuenta un análi­
sis más independiente(nada 
que ver con las conclusiones 
ultraconservadoras del Infor­
me Steward o el de la Royal 
Society of Canada, o e l  re­
ciente de la Comisión de la 

UE. Recordemos que tam­
bién existieron comisiones 
que negaban la nocividad del 
tabaco, asbestos o RX con fi­
nes terapeúticos y realista de 
la bibliografía internacional, 
que se opone a la actual nor­
mativa, además de exponerse 
a compartir el riesgo que 
nuestros gobiernos están co­
rriendo si acontecen en el fu­
turo aquellos pronósticos 
más pesimistas .  Pronósticos 
que están basados en DA­
TOS científicos aparecidas 

en revistas tan prestigiosas 
como Archives of Enviro­
mental Health, Lancet, Epi­
demiology, Bioelectromagne­
tics . . .  y que abogan por 
niveles de exposición mucho 
más restrictivos de los conte­
nidos en nuestra Ley, amén 
de incentivar sin miedo estu­
dios de investigación básicos, 
clínicos o epidemiológicos. 

Espero y deseo que nuestro 
COM crea conveniente abrir 
un debate o comisión interna 

que al menos mantenga a sus 
colegiados mucho más infor­
mados y orientados que en la 
actualidad, ya que somos los 
médicos los que recibimos las 
primeras visitas de los su­
puestos afectados a los que 
salvo de forma excepcional 
se les da una información al­
tamente inexacta y confusa a 
pesar de la buena voluntad 
del profesional y si es posible 
manifestrase p or un princi­
pio de precaución mucho 
más real. 
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