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A v hävd har peer review-systemet,
eller på svenska, referentsyste-
met, setts som en garanti för upp-

rätthållandet av forskningens kvalitet och
integritet, men de senaste åren har syste-
met börjat ifrågasättas (se Åke Thörns arti-
kel i detta nr.) [1]. Huvudpunkten i refe-
rentsystemet är att den som skickar in en
artikel för publicering ska få den granskad,
men inte veta av vem eller vilka, och det
förutsätts att granskningen är objektiv. En
tidskrift som inte har sådan granskning
anses inte värdig att ingå i till exempel
Medlines databas.

För industrin finns två vägar in i veten-
skapliga media. Den ena är infiltrationen
– konsulter eller industrianställda på
redaktionsposter eller i redaktionsråd.
Den andra att helt enkelt skapa sina egna
kanaler. Exponent har nyckeln in till den
senare varianten, och Hans-Olof Adami
vet hur den ska utnyttjas.

En gräddfil i referentsystemet
I min introduktionsartikel om Greenwas-
hing (när gifter sägs vara ogiftiga – se
Medikament nr 6/02) berättades om kon-
sultfirman Exponents rapport, Dioxin and
Cancer, till EPA – den amerikanska mil-
jömyndigheten [2]. Jack Mandel på Expo-
nent har på kemiindustrins uppdrag enga-
gerat "oberoende" konsulter till bl. a. en
avgiftningskampanj för dioxin. Texter kan
återbrukas med smärre förändringar.
Dioxin and Cancer återbrukades som
appendix till en ny inlaga från Exponent
till EPA, och denna kom också till använd-
ning i en rättegång (att ställa upp som
industrins "vetenskapliga advokater" är en

av konsultfirmornas affärsidéer) [3]. Ytter-
ligare ett återbruk var att omarbeta rap-
porten till en artikel för publicering. Ock-
så den planen sattes i verket, och den bely-
ser hur aktsam industrin är om vetenska-
pens integritet [4].

Manus skickades till den vetenskapliga
tidskriften Regulatory Toxicology and
Pharmacology (RTP) som ges ut av Inter-
national Society for Regulatory Toxicolo-
gy and Pharmacology (ISRTP) [5, 6].
Redaktören bad Exponents Jack Mandel
om förslag på vem som ska granska arti-
keln. Mandel vände sig då till Hans-Olov
Adami för att få hans åsikt om sitt förslag.
Adami ger ett alternativt förslag... Detta
kan utläsas ur Mandels och Adamis elek-
troniska brevväxling. Låt oss nu titta lite
närmare på RTP och organisationen bak-
om tidskriften.

Vad för slags tidskrift är RTP?
I vetenskapens värld har RTP en Impact
Factor (IF) på 1.493. Man mäter de veten-
skapliga tidskrifternas kvalitet med ett
index som avspeglar vilket inflytande den
har i forskningen, genom att se på hur
andra forskare använder sig av publika-
tionens rapporter via referenser till publi-
kationen i fråga. Nyligen placerade pro-
fessor Magnus Ingelman-Sundberg en
vetenskaplig tidskrift med högre ranking
i "division 5" [7]. Om han har rätt i sin
klassificering så hamnar RTP i en ännu
lägre division. I den värld där beslut fat-
tas står emellertid RTP i särklass vad gäl-
ler "impact". I ett EU-dokument om har-
monisering av epidemiologiska riskvärde-
ringar finns totalt ca 180 referenser till tid-

skriftsartiklar, av dessa är mer än 30 till
RTP, mångdubbelt fler än till någon
annan tidskrift [8]. Industrin kan uppen-
barligen något om kommunikation och
påverkan som alltför få har något begrepp
om.

Vad för slags organisation 
är ISRTP?
Namnet antyder ett vetenskapligt sam-
fund, och det är det också, dvs ett indus-
triellt vetenskapligt samfund finansierat av
bland andra American Chemistry Coun-
cil, Dow AgroSciences, LLC, Eastman
Kodak Company, The Gillette Company,
Indespec Chemical Corporation, The
Procter & Gamble Company, RJ Rey-
nolds Tobacco Company, The Sapphire
Group, Inc. "President" för sällskapet är
Michael Gough som är en välkänd green-
washer [9]. Han arbetade tidigare på den
amerikanska kongressens tekniska kontor.

Gräddfilen i 

referentsystemet
– en del av greenwashingfenomenets 

anatomi

Efter att ha tagit del av Åke Thörns kamp för att bli accepterad av de
många gånger arroganta referenterna, kan det vara skönt att veta att
det finns en gräddfil i systemet. Problemet är bara att känna till hur man
vinner access. Bo Walhjalt vet att berätta… 
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I styrelsen sitter Gio Batta Gori som under
många år varit konsult åt bland annat
tobaksindustrin. Innan han gick över till
konsultbranschen arbetade han som avdel-
ningschef på National Cancer Institute
och National Institute of Health [10]. I
övrigt finner man i styrelsen mest konsul-
ter och industrianställda. En vågbrytare för
glada budskap.

Åter till gräddfilen
När gräddfilen öppnades så skapades nya
valmöjligheter, och här såg Adami intres-
santa optioner. Artikeln Dioxin and Can-
cer innehåller en hård kritik av IARC, som
klassat dioxin som en cancerogen. Bäst är
att ta tjuren vid hornen. En granskare från
IARC vore väl inte dumt, för det blir ju en
inledning till omvärdering även där. Vågat?
Nej, inte alls. En avdelningsdirektör på
IARC, Paolo Boffetta, är adjungerad till
Adamis institution och driver där ett forsk-

ningsprojekt finansierat av Cancerfonden
[11]. Adamis val var givet. Praktiskt för-
visso, men är någon oberoende granskning
att vänta? Korrespondensen mellan Jack
Mandel och Adami är avslöjande.

Det finns mer av illustrativt intresse att
hämta från denna artikel. Där finns ett
tillägg. Under tiden mellan rapporten och
dess omarbetning till artikel har nämligen
en rapport om effekterna av olyckan i
Seveso, 20 år efteråt, publicerats. Förfat-
tarna till Sevesorapporten säger: "Results
support evaluation of dioxin as carcino-
genic to humans and corroborate the
hypotheses of its association with other
health outcomes, including cardiovascu-
lar- and endocrine-related effects." [12]. I
Exponentartikelns tillägg sägs kortfattat
att dioxinutsläppet vid olyckan inte orsa-
kat cancer hos de exponerade. I Expo-
nentartikeln drar författarna en egen slut-
sats och tiger om att, i den rapport som

refereras, presenteras den motsatta slut-
satsen. Det är just så partsinlagor produ-
ceras.

En dioxinmyt
En tes som drivits i Cancer and Dioxin är
att den ende forskaren som tror att diox-
in ger cancer är Lennart Hardell. Adamis
Korearesa i Exponents regi och hans fram-
trädanden i svensk dagspress har haft det-
ta syfte. Slutsatsen i Sevesoundersökning-
en bekräftar att Hardell inte är ensam. Nu
vet vi varifrån myten härstammar och kan
se med vilkas bistånd den underhålls. Vi
har ett tydligt exempel exempel på hur det
ser ut när man från industrins sida angri-
per och diskrediterar motståndare med
hjälp av köpt och dold lojalitet.

Bugande eller kritiskt granskande
press – exemplet Dagens Nyheter
I min introduktionsartikel (Medikament
6/02) berättades om debattartikeln For-
skare som pratar strunt. Den publicerades
i Svenska Dagbladet, men var tänkt att
publiceras i Dagens Nyheter. Refusering-
en fick Adami att sörja över DNs förfall,
hans husorgan sedan 35 år. Han skrev om
det till DN:s politiske redaktör Niklas
Ekdal med inviten: "Naturligtvis vore det
väldigt lockande att få samtala kring des-
sa viktiga frågor i lugn och ro vid tillfälle.
Skall vi försöka arrangera en sådan träff?"
Ekdal bockar och svarar: "Det skulle vara
mycket värdefullt att träffas, för att tala om
både denna fråga och om er spännande
verksamhet på KI."

Man behöver goda mediakontakter för
att driva kampanjer och opinionsbildning.
Ur ett mygelperspektiv är naturligtvis en
vördsamt bockande press att föredra fram-
för en kritiskt granskande. 

Bo Walhjalt
oberoende skribent

Referenslistan återfinns på 

www.medikament.nu

Foto: Sjöberg Classic

Kemiindustrin behöver  kon-
sulter, vetenskapliga tidskrif-
ter och dagspress för att föra
ut sitt budskap. Budskapet
kläs i vetenskaplig skrud och
drabbar medborgaren med
megafonens kraft.   
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Hans-Olov Adami innehar den
ena av Cancerfondens två for-
skarprofessurer, vilket kan kom-

promettera fondens anseende om inte
lämpliga åtgärder vidtas. 

Vad beslutades  i styrelsen beträffande
det som framkommit om Adami?

– När det gäller faktafrågan kan vi bara
konstatera att Cancerfonden inte kan "väl-
ja sida". Det här är ett område där det
behövs ytterligare forskning, säger Ken-
neth Nilsson och fortsätter: 

– Cancerfonden frånsäger sig ansvaret
för forskarnas vandel. Det är ett arbetsgi-
varansvar som åligger universiteten som
lyder under Förvaltningslagen.  

Vissa saker om Adami har ju varit kän-
da sedan länge och borde kanske redan varit
uppe till diskussion i styrelsen?

–  Det har inte tidigare funnits någon
anledning för Cancerfondens styrelse att
diskutera detta. Vi är väldigt tydliga när
det gäller forskningskopplingar till tobaks-
industrin; det är den gräns vi har valt att
sätta. Vi bedömer ansökningarnas kvalitet,
forskargruppens kompetens och den
vetenskapliga rapporteringen.

“Försiktighetsprincipen viktig”
I DN 22/9 2002 skriver Göran Boëthius,
Gunilla Bolinder, Mats Lambe, Göran
Pershagen och Lars Rydén i debattartikeln
"Även snus är farligt för hjärtat" att  ”för-

siktighetsprincipen ska gälla så länge kun-
skapsunderlaget är svagt”. 

Delar Cancerfonden denna uppfatt-
ning om försiktighetsprincipens tillämp-
ning?

–  Självklart. Alla preventionsbudskap
som Cancerfonden går ut med måste byg-
ga på vetenskaplig grund. Det säger sig
självt att man ska vara försiktig i sina slut-
satser om det vetenskapliga  underlaget
ännu är bräckligt. Cancerforskningen rör
flera fält som primärprevention, metoder
för diagnos och behandling, mekanistiska
förklaringsmodeller för olika cancerfor-
mers uppträdande.

Kenneth Nilsson förklarar att grunden
för  Cancerfondens verksamhet är att pro-
jekten är forskarinitierade. Endast vid
enstaka tillfällen gör Cancerfonden rikta-
de satsningar för att öka stödet inom ett
specifikt område som av olika skäl bedöms
som viktigt och där intensiteten i forsk-
ningen är låg. 

– Exempel på detta är den satsning som
nu görs för att öka intresset för forskning
kring prostatacancer, Sveriges nu vanligas-
te cancerform, säger Kenneth Nilsson.

Frisedlar i form av översikter
Adamis konsultuppdrag för kemiindustrin
har resulterat i ”frisedlar” för miljögifter.
”Frisedlarna” delas ut i form av forsk-
ningsöversikter som säger att övertygande

bevis för skadliga effekter inte finns. Allt-
så en tillämpning av en omvänd försiktig-
hetsprincip.

Vad anser du ha högst vetenskapligt
värde: ett fåtal studier som visar liten, men
ökad, risk, eller en packe forskningsöver-
sikter (oftast industrifinansierade) som
förnekar risk?

– Det handlar inte om antalet studier
utan om kvaliteten på forskningen, säger
Kenneth Nilsson.

Vilka former av kvalitetskontroll och
uppföljning tillämpar Cancerfonden?

– För alla som söker fortsättningsanslag
sker kvalitetskontroll och uppföljning
både vad gäller vetenskap och ekonomiskt
handhavande inom prioriteringskommit-
téerna, inomvetenskapliga expertgrupper
med specialister från respektive forsk-
ningsfält. När det gäller avslutade projekt
ska särskilda rapporter lämnas inom 11
månader efter avslutandet. Granskning
görs av Cancerfondens vetenskapliga
sekreterare samt ordföranden i forsknings-
nämnden.  

Finns det några exempel på lyckad pri-
märprevention där Cancerfonden finan-
sierat riskstudier?  I arbetsmiljö, eller
beträffande miljögifter?  

– Cancerfondens internationellt erkän-
da insatser på preventionsområdet rör
screening för livmoderhalscancer (halve-
rad dödlighet sedan 60-talet) och mam-
mografi, senast uppmärksammat i sam-
band med det internationella expertmötet
på Cancerfonden våren 2002.  

Bo Zackrisson

Kenneth Nilsson, Cancerfonden:

“Försiktighets-

principen 

viktig!”
Krishantering på Cancerfonden. Ligger lösningen på Cancerfon-
dens problem med trovärdigheten på Kenneth Nilssons objekt-
glas?  Fonden har krävt att Hans-Olov Adami inkommer med en
fullständig redovisning av sina extraknäck för industrin. 

Genom avslöjandena i Medikament och Dagens Forskning om Hans-
Olov Adamis aktiviteter har Cancerfondens trovärdighet satts på spel.
Medikament bad Kenneth Nilsson, Cancerfondens forskningschef, att
besvara några frågor… 

Foto: Cancerfonden
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Statens strålskyddsinstitut (SSI) har
låtit två amerikanska epidemiologer,
John D. Boice, Jr. och Joseph K.

McLaughlin från det privata bolaget Inter-
national Epidemiology Institute, utvärde-
ra samtliga epidemiologiska studier som
publicerats inom området mobiltelefoner
och cancer. I den rapport de lämnat (SSI
2002:16) anser de att de inte funnit  något
stöd för att radiovågor kan vålla cancer. De
påstår också att det saknas säkra belägg för
ökad risk för tumörer (i hjärna, hjärnhin-
na, hörselnerv, öga eller spottkörtel) vid
användning av mobiltelefon. 

Utesluter orsakssamband
Boice och McLaughlin har särskilt gått ige-
nom de svenska studier som Lennart Har-
dell och hans medarbetare har publicerat,
i vilka ett samband mellan tumörer och
användning av mobiltelefon påvisats. Des-
sa och några amerikanska studier bedöms

emellertid vara av begränsat värde, anting-
en på grund av för kort uppföljningstid
eller för litet antalet cancerfall (USA), eller
på grund av metodologiska begränsningar
i planering och genomförande (Sverige). 

De säger vidare att det finns fem väl-
gjorda studier: tre sjukhusbaserade fall-

kontrollstudier från USA, en registerbase-
rad fall-kontrollstudie från Finland och en
registerbaserad kohortstudie från Dan-
mark av fler än 400 000 telefonanvändare
(Johansen et al, 2001; Muscat et al, 2000;
Inskip et al, 2001; Auvinen et al, 2002;
Johansen et al, 2002). Utvärderarna anser
att resultat från dessa är så samstämmiga
att man med rimlig grad av säkerhet kan
utesluta ett orsakssamband mellan mobil-
telefoner och cancer. De går vidare och ser
också på de experimentella studierna där
de finner att nya studier inte bekräftar tidi-
gare rapporter om skadlig verkan av radi-
ovågor på djur, och att det saknas en rim-
lig mekanism som stöder att icke-jonise-
rande radiovågor skulle var cancerfram-
kallande. 

Detta föranleder SSI att i ett pressmed-
delande från den 18 september, 2002, med
rubriken ”Inga säkra samband mellan
mobiltelefoni och cancer” meddela att de
anser att ”..kunskapsläget känns betryg-
gande,..”. Men är det så?  Vi skall här se
närmare på de fem ”välgjorda studierna”
och anföra varför vi inte anser att de kan
anses stödja den uppfattning som Boice,
McLaughlin och SSI anför.

“Godkända” studier av begränsat
värde
Johansen et al (2001) var en populations-
baserad kohort studie omfattande alla

Mobiltelefoner och cancerrisk 

SSI-rapporten – en tendentiös 

partsinlaga, hävdar svenska forskare
Den 18 september kablades pressmeddelandet om SSI:s rapport om
mobiltelefoner och cancerrisk ut över världen. Medierna vidarebefor-
drade informationen utan att ställa en enda kritisk fråga. Här gör före-
trädare för den kritiserade svenska forskargruppen en genomgång av
rapporten och konstaterar att den är partisk och vilseledande. 

Tvärsäkra påståenden om mobiltelefoner och cancerrisk förekommer flitigt
i media. Det glada budskapet från SSI togs tacksamt emot och spreds i alla
medier utan minsta ifrågasättande. Nedanstående kritiska granskning av
SSI:s forskningsöversikt visar att den inte uppfyller ens måttliga krav på
vetenskaplig korrekthet.  Tidningsriv ur SvD, 2 sep, 2002.

SSI-rapporten om mobiltelefoner
och cancerrisk. ➢
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mobiltelefonanvändare i Danmark från
1982 –1995, totalt över 700 000. Man ute-
slöt de som hade en företagstelefon, ca 200
000. Användningstiden angavs endast för
GSM-abonnenter, av vilka 93 procent
hade mindre än tre års användning. Man
fann ingen ökning av vare sig hjärntumö-
rer eller leukemier bland mobiltelefonan-
vändarna. Någon exponeringsbedömning
annan än att man varit abonnent görs inte,
vilket leder till en stor risk för missklassi-
ficering eftersom många privata använda-
re delar sin telefon med andra familje-
medlemmar. Författarna refererar själva
till en amerikansk undersökning som visa-
de att hela 48 procent inte var ensaman-
vändare av telefonen. Författarna skriver
själva om begränsningen i sin studie:  “..
our study may currently have too few
heavy users to exclude with confidence a
carcinogenic effect on brain tissue follo-
wing intense, prolonged use of cellular
phones.”  Detta har såväl Boice,
McLaughlin som SSI valt att sålla bort när
de drar sina slutsatser om det betryggande
kunskapsläget.

Muscat et al (2000) studerade maligna
hjärntumörer hos patienter från fem olika
sjukhus i USA. Av de 469 fall som ingick
i studien hade endast 66 st använt mobil-
telefon över huvud taget, och motsvaran-
de för kontrollerna var 76 användare av
totalt 422. Exponering var sådan att 86
procent av fallen och 85 procent av kon-
trollerna hade använt utdragen antenn vid
samtalen. Av alla telefoner var 88 procent
analoga och 50 procent var av ett märke.
Användarna hade i medeltal använt tele-
fon i 2,8 år hos fallen och 2,7 år hos kon-
trollerna, och mediananvändningstiden
per månad var 2,5 h för fallen och 2,2 h
för kontrollerna. Studiepopulationen är
alltså väldigt liten och med utdragen
antenn blir också absorbtionen av mikro-
vågor i huvudet lågt. Kopplat med den låga
användningstiden så blir denna studie inte
speciellt informativ. Man bör även nämna
att av de 41 fall där man hade information
om vilken sida man använt telefonen på så
hade 26 st använt den på samma sida som
man hade haft tumören och endast 15 st

använde motsatt sida.Tumörformen neu-
roepiteliom fann man hos 37 fall och 14
kontroller och vilket ger en odds kvot på
OR= 2,1 (95%CI 0,9-4,7). 

Joshua Muscat deltog i ett möte i Paris,
april 2000, och han rapporterade då från
samma studie en oddskvot på 2,2 med
(95% CI 1,0 – 4,7). Vi får ingen förkla-
ring till diskrepansen. I Muscats Parisrap-
port skriver han dock: “Although the cur-
rent study shows no effect with short-term
exposure to analog cell phones, further stu-
dies are needed to account for longer
induction periods and for the possible
effects of GSM phones.” 

Få fall och kort exponeringstid
Exponeringen för mobiltelefon är också
begränsad i Inskip et al (2001). Även de
gjorde en sjukhusbaserad fall-kontrollstu-
die omfattande 782 fall insamlade under
åren 1994-98. Dock har endast 2,6 pro-
cent av fallen och 3,3 procent av kontrol-
lerna regelbundet använt telefon mer än
fem år. Vi får inte veta något om de använt
utdragbar antenn eller inte, men man kan
misstänka att så är fallen för en majoritet

av användarna, eftersom studieperioden är
nästan den samma som i Muscat et al
(2000) och vid den tiden dominerades den
amerikanska marknaden av ett märke med
utdragbar antenn. Även i denna studie är
alltså populationen liten och exponerings-
dosen låg, något som de också påpekar:  “..
potential risks associated with digital pho-
nes or higher operating frequencies could
not be addressed.” Författarna säger också
“ … they are not sufficient to evalute the
risks among long-term, heavy users and for
potentially long induction periods.”

Auvinen et al (2002) studerade hjärn-
tumörer hos 398 fall diagnosticerade
under 1996. Även i denna studie är anta-
let användare litet, endast 13 procent av
fallen hade någon gång haft ett mobil-tele-
fonabonnemang. Inklusionstiden är
mycket kort, för NMT 2–3 år och för
GSM mindre än ett år. De rapporterar en
överrisk för gliom med OR= 2,1 (95% CI
1,3-3,4) för NMT användare, för GSM-
användare OR=1,0. De konkluderar att
ytterligare studier med större antal fall och
bättre exponeringsbedömning och längre
exponeringstid är nödvändigt för en
meningsfull riskbedömning.

Genomgående för de fem studier som
lyfts fram (Johansen et al, 2001; Muscat et
al, 2000; Inskip et al, 2001; Auvinen et al,
2002; Johansen et al, 2002) är att samtli-
ga har haft mycket få cancerfall med mobil-
telefonanvändning och också mycket kort
användningstid. Ingen av studierna har i
princip kunnat säga något om GSM tele-
fonanvändning eftersom  man inte hunnit
använda GSM mer än något år.

SSI:s “granskning” av Hardell et al
När det gäller våra studier (Hardell et al
1999, 2001, 2002) blir argumentationen
för ett underkännande osaklig med direk-
ta felaktigheter. På sid 9 i sammanfatt-
ningen anges att vi för analoga telefoner
finner en signfikant överrisk (OR) om 1.3,
men för latenstid >5 år OR=1.1. Enligt
tabell 2 i vår publikation (Hardell et al,
2002) är risken för latenstid >5 år 1.4 vil-
ket är ett signfikant fynd (95% CI 1.04-
1.8). Risken stiger ytterligare med latens-

Boice och McLaughlin
undviker att nämna att
den högsta risken påvisa-
des i gruppen med latens-
tid >10 år och längsta
användningtiden. Om
man som utvärderare gör
så grava sakfel redan i sin
sammanfattning så kan
man som läsare egentli-
gen redan avsluta där.

“
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tid >10 år till OR=1.8 (95% CI 1.1-2.9).
Boice och McLaughlin undviker att näm-
na att den högsta risken påvisades i grup-
pen med latenstid >10 år och längsta
användningtiden. Om man som utvärde-
rare gör så grava sakfel redan i sin sam-
manfattning så kan man som läsare egent-
ligen redan avsluta där. 

Låt oss dock granska några ytterligare
påståenden som tyder på bristande epide-
miologisk noggrannhet. Ett flertal resultat
presenteras i rapporten utan att ange kon-
fidensintervall eller hur många invider som
resultatet bygger på. En del konfidensin-
tervall blir breda beroende på att antalet
långtidsanvändare blir få i några analyser.
Hela diskusionen om risk i förhållande till
vilket öra som används är märklig. Förfat-
tarna undviker att nämna att de signifi-
kanta fynden erhölls för tumörer på sam-
ma sida som telefonen använts, vilket inte
var fallet om telefonen hade använts på det
andra örat. De för en konstruerad oveten-
skaplig diskussion om dos-effektsamband
som bygger på vilken typ av telefon under-
sökningspersonen använts. Det enda man
i viss mån kan uttala sig om är antal tim-
mar för de olika telefonerna, men även här
är kunskapen otillräcklig eftersom vi sak-
nar uppgift om SAR-värde för de olika tele-
fontyperna och den enskilde användaren. 

Författarna gör ett märkligt påstående
angående vårt ingångskriterium att endast
ta med patienter som var i livet vid under-
sökningstillfället: "Study results based
only on survivors are likely to be distorted
since the surviving cases represent a high-
ly selected group." Eftersom vi hittar sig-
nifikant överrisk i det totala materialet för
analoga telefoner, OR=1.3 (95% CI 1.02-
1.6) och särskilt hög risk för acustikus-
neurinom, OR=3.5 (95% CI 1.8-6.8)
innebär deras påstående att mobiler har en
starkt preventiv effekt för utvecklingen av
hjärntumörer hos personer som avlider
kort tid efter operation, alltså i synnerhet
de maligna. För att den totala risken skall
bli 1,0 krävs underrisk bland dem som avli-
dit – en icke biologisk tanke. 

Kritik av studiedesign – intervjuer
på sängkanten
Det finns många fler anmärkningar att
göra men låt oss avslutningsvis endast
kommentera rapportförfattarnas påståen-

den om studiedesign. Både våra och två av
de amerikanska studierna (Inskip, Muscat)
var fall-kontrollstudier, varvid standard
epidemiologisk metodik användes. Gene-
rellt sett anses de svenska studierna ha bätt-
re metodologi genom tillgång till olika
register. Så används till exempel de ameri-
kanska patienterna på sjukhus som kon-
troller – de är ju selekterade och represen-
terar  inte befolkningen i allmänhet. Det-
ta var fallet i de bägge amerikanska studi-
erna (Muscat, Inskip). Samtliga undersök-
ningar använde sig av frågeformulär. I
Muscat-studien intervjuades patienterna
på sängkanten inom ett par dygn efter ope-
ration av hjärntumör. Man kan ju fråga sig

hur valida dessa svar är med tanke på nyli-
gen genomgången operation med narkos,
pågående medicinering och det psykiska
trauma som diagnosen medför. Våra inter-
vjuer gjordes i ett lugnt skede, i regel ett
par månader efter operation. Det är även
en fördel att i lugn och ro kunna svara på
formuläret i hemmet i stället för en tids-
begränsad intvervju på sängkanten. 

Inga sakliga skäl anges
Boice och McLaughlin anger inga sakliga
skäl till deras påstående att våra studier är
undermåliga. Är det resultaten som inte
passar? De klagar över att vi i detalj redo-
visat våra fynd och anser att de utgörs av
"chance" utan att diskutera om resultaten
är biologiskt sannolika. Detaljerad redo-
visning är dessutom mer hederligt än att
välja ut endast ett fåtal intressanta resultat.
Låt oss slutligen citera Auvinen et al
(2002): "In conclusion, information
obtained directly from subjects on mobile
phone use seems preferable to a register-
based approach, which has insuffcient level
of information." Det är något Bocie och
McLaughlin borde ha tänkt på i utvärde-
ringen av den studie de själva medverkat i
och delvis finansierat (Johansen et al,
2001).

De experimentella studierna
När det gäller de experimentella studierna
så konkluderar SSI rapporten att den hit-
tills enda positiva rapporten om ett sam-
band mellan cancer och exponering för
mobiltelefonsignaler, Repacholi et al
(1997), nu kan avfärdas eftersom en ny
studie med samma typ av transgena möss
inte funnit någon effekt (Utteridge et al,
2002). Dessa två studier är dock mycket
olika i sitt upplägg och med vetenskapens
brist på kunskap om olika faktorers inver-
kan kan man inte dra den slutsatsen. Repa-
choli et al (1997) exponerade mössen 30
min kl 06.00 innan man slog på ljuset för
dagen, och 30 min 12 h senare innan lju-
set släcktes. Utteridge et al (2002) expo-
nerade 60 min under dagtid 5 dagar i veck-
an. Vilken inverkan har dessa olika expo-
neringstider, såväl längden som tid på
dagen? Kan man generellt säga att 2 x 30
min är likvärdigt med 1 x 60 min? Idag
finns ingen som kan ge ett svar på den frå-
gan, utan det är något som fortsatt forsk-

Boice och McLaughlin
anger inga sakliga skäl
till deras påstående att
våra studier är undermå-
liga. Är det resultaten
som inte passar? De kla-
gar över att vi i detalj
redovisat våra fynd och
anser att de utgörs av
"chance" utan att disku-
tera om resultaten är
biologiskt sannolika. 

“

➢



44 MEDIKAMENT 7-02

ning får visa. Inom strålbehandlingen
används hyperfraktionerad behandling,
dvs två behandlingar per dag, för att min-
ska tumörens möjlighet till reparation av
cellskada. Motsvarande bör gälla i den
experimentella designen.

En annan skillnad mellan de två djur-
studierna är att djuren i den första studien
gick fritt i sina burar under exponeringen
– vilket ledde till viss osäkerhet i dosime-
trin – medan de i den andra studien var
instoppade i en cirkulär vågledare och hade
alltså begränsad rörelsefrihet under expo-
neringen. Härigenom förenklas dosime-
trin, men man kan inte utesluta att den
stress som detta medför leder till fysiolo-
giska responser som kan vara annorlunda
än hos fritt gående djur. Huruvida detta
påverkar canceruppkomst är okänt, men
klart är dock att de två studierna inte är
identiskt genomförda.

Outforskat område
Den mekanistiska förståelsen av hur låg-
intensiva mikrovågor påverkar levande
vävnad är tyvärr närmast obefintlig. Intres-
sant nog har man dock i flera experimen-
tella system (celler, maskar och kyckling-
embryon (Leszczynski et al, 2002; de
Pomerai et al, 2000; Shallom et al, 2002))
noterat att exponeringen påverkar uttryck-
et av så kallade stressproteiner (heat shock
proteins – hsp). Det är fortfarande inte
klarlagt om dessa förändringar enbart är av
positiv natur eller om de kan leda till häl-
sovådliga effekter. 

French et al (2001) har i en översikts-
artikel framlagt hypotesen att radiovågor
kan orsaka kroniskt förhöjda nivåer av ett
specifikt protein, hsp70. En kortvarig för-
höjning är normalt en kraftfull skyddsme-

kanism, men enligt French et al kan lång-
varigt förhöjda nivåer medföra ökad risk
för tumöruppkomst. Området är dock till
stora delar outforskat.

Dosdiskussion
I sin kritik av Hardell et al (2002) tar SSI-
rapporten upp att trådlösa telefoner har
25–100 gånger lägre uteffekt än GSM-
telefoner. Vad man inte tar hänsyn till är
att GSM-telefonerna reglerar sin uteffekt
beroende på avstånd till basstationen, och
mätningar (Persson et al, 2002) visar att i
Stockholm city använder GSM 900-tele-
fonen endast 4 procent av uteffekten som
medianvärde. En testtelefon av det slag
som skall användas i den stora Interphone
studien ger ännu lägre värde, 2 procent.
Till detta kommer den så kallade DTX-
funktionen som innebär ytterligare en hal-
vering. Tar man sedan hänsyn till SSI:s
egen rapport om mobiltelefoner som visar
att de flesta GSM 900-telefoner endast har
ca 1 W i maximal uteffekt. får vi en medi-
aneffekt hos GSM på 10–20 mW, det vill
säga av samma storlek som de trådlösas 10
mW. Med den längre samtalstiden hos
användare av trådlösa telefoner blir alltså
”dosen” för trådlösa telefoner större än från
GSM!

Märklig slutsats
Med detta som bakgrund finner vi det
ytterst märkligt att författarna till SSI-rap-
porten kan lyfta fram kohortstudierna och
de sjukhusbaserade fall-kontrollstudierna,
utan att hänvisa till de brister dessa har vad
gäller möjligheterna att uttala sig om läng-
re tids användning av anloga telefoner med
långa samtalstider samt användning av
digitala telefoner. De konkluderar:  “In our

view, a consistent picture has emerged
from these studies that appears to rule out,
with a reasonable degree of certainty, a cau-
sal assocation between cellular telephones
and cancer to date.”  I händerna på andra
författare av översikter som tar hänsyn till
alla föreliggande brister och de fakta som
kommit fram i de olika studierna, såväl de
epidemiologiska som de experimentella, så
skulle slutsatsen lika gärna kunna blivit
den rakt motsatta: “ In our view, a consis-
tent picture is emerging from these studi-
es that a causal assocation between use of
cellular phones and brain tumours cannot
be ruled out.” Kunskapsläget är sett mot
detta inte betryggande och ytterligare
forskningsinsatser är nödvändiga för att
denna fråga skall få ett svar baserat på sak-
lig grund.
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E n del av den "vetenskapliga" infor-
mation som presenteras om miljö-
effekter är partsinlagor. Om man

inte betänker att så är fallet, så skapas
intrycket av att forskare är oeniga, och
därmed att det är fråga om en "vetenskap-
lig kontrovers". Det kan vara så, men de
flesta kontroverserna i miljöfrågor är inte
vetenskapliga utan "politiska kontrover-
ser" där forskare mot betalning uppträder
som företrädare för industriella partsin-
tressen. När politiska kontroverser tolkas
som om de vore vetenskapliga kontrover-
ser blir debatten därefter. Det är ett hot
mot allmänintresset, som får stryka på
foten till förmån för särintressen på falska
grunder.

Den här artikeln fokuserar tre händel-
ser relevanta som belysning av greenwas-
hingens anatomi och patologi. Den första
händelsen handlar om ett dokument som
blir offentligt efter det att ett avslöjande
gjorts. De två andra handlar om annonse-
ringen av en partsinlaga respektive ett
medialt snedsprång i skumma syften. Alla
tre händelserna är av mycket färskt datum.

En tobakskonsult tappar byxorna
I min introduktionsartikel till greenwas-
hing (Medikament 6/02) refererades till en
artikelserie i Dagens Forskning om
tobakskonsulten Ragnar Rylander [1-4].
Rylander säger där: "Jag har aldrig varit
konsult åt Philip Morris".

Tobaksdokumenten läggs ut på Inter-
net vartefter de arkiveras. Den 21 augusti
2002 lades Rylanders undertecknade kon-
sultkontrakt från 1972 till handlingarna
[5]. Tiden har därmed hunnit fatt Rylan-
der. Han säger att han aldrig varit konsult
åt Philip Morris, men under hans namn-
teckning står "consultant". Sedan länge är
det känt att han uppburit 90.000 dollar/år
i grundarvode, och dessutom har han fått
60.000 dollar/år i obundna forskningsme-

del. Allt för att enligt egen utsago inte vara
konsult. Hur ska man få detta att gå ihop?

Som konsult är Rylander juridiskt bun-
den att vara lojal mot sin uppdragsgivare.
Han får alltså inte säga eller göra något som
kan skada Philip Morris intressen. Han
skriver själv i ett brev till forskningschefen
i Richmond 1997-06-23: "Finally, I have
never been involved with any Philip Mor-
ris executive in meetings or contacts with
outside persons, to retain as far as possible
the image as an independent scientist." [6]
Bilden av oberoen-
de, trots bindning-
en, det är konsulte-
riets PR-poäng.
Näringslivet, och
konsulterna, är
måna om sin ima-
ge... Lojalitet mot
uppdragsgivaren
gäller för alla kon-
sulter, också konsulter åt kemi-industrin,
och det kan stå dem dyrt att glömma till
vem de sålt sin lojalitet. Alltså har Rylander
aldrig varit konsult åt Philip Morris.

SSI som greenwasher
I ett pressmeddelande 2002-09-18 tar Sta-
tens Strålskyddsinstitut (SSI) heder och ära
av en forskare med hänvisning till en utvär-
dering av forskningsrapporter om cancer-
risker förknippade med mobiltelefoner.

Utvärderingen är ett beställningsarbete
som gjorts av två amerikanska forskare från
en konsultfirma, International Epidemio-
logical Institute (IEI) [7]. Den som köper
tjänster av kända konsulter förväntar sig
naturligtvis valuta för pengarna. Med tan-
ke på att SSI alltid konsekvent hävdat att
inga risker är förknippade med strålning
från mobiltelefoner så ter sig förväntning-
arna från SSIs sida givna. Misstanken om
"resultatbeställning" förstärks av att SSI
tillsammans med industri och Närings-

livsdepartement turnerar runt landet och
garanterar den ofarlighet som försäkrings-
bolag har undantagsklausuler för. Försäk-
ringsbolagen kompromissar inte om sin
försiktighetsprincip.

Det är anmärkningsvärt att de båda for-
skarna, Boice och McLaughlin, själva varit
med och gjort en av studierna som gran-
skats, och deras konsultfirma var också
med som finansiär till det projektet [8, 9].
Boice var också med i förarbetet med desig-
nen till ett av de andra granskade projek-
ten [10]. Forskarna har med andra ord åta-
git sig uppgiften att granska sig själva och
tala i egen sak, och SSI kan inte ha varit
omedvetna om detta vid upphandlingen.
Denna ordning garanterar att den kritiska
granskningen har "rätt" fokus, det vill säga
den egna studien är ett mönster, medan

studier som ger
annat resultat sätts
under lupp. Det är
samma grans-
kningsstrategi som
konsultfirman
Exponent använde
för att med hjälp av
bl. a. Hans-Olof
Adamis och Dimi-

trios Trichopoulos avgifta dioxin (se
"Gräddfilen i referentsystemet" på annan
plats i detta nummer).

John Boice är, liksom Hans Olov Ada-
mi – engagerad av Exponent, adjungerad
till Harvard Medical School of Public
Health, och som vetenskaplig rådgivare till
konsultfirman, IEI, återfinns Adamis par-
häst Dimitrios Trichopoulos – också enga-
gerad av Exponent [11, 12]. Förbindelser-
na är i praktiken närmare än så. Boice och
McLaughlin är involverade i projekt på
Adamis institution som medarbetare i pro-
jekt, och med IEI som finansiär.

IEI är alltså medfinansiär för den dan-
ska studie som ingår i SSIs gransknings-
rapport, och för åtminstone tre projekt
som drivits på Institutionen för medicinsk
epidemiologi [13]. IEI är ett affärsdrivan-
de företag som säljer tjänster. Som finan-
sieringskälla är IEI bara en mellanhand.
Vad vi ser här är ett uppenbart fall av mörk-
läggning beträffande finansieringen.

Greenwashingens anatomi och praktik 
- tre aktuella exempel illustrerar patologin

De artiklar om greenwashing (att förneka eller förringa miljögifters gif-
tighet) som vi kunnat läsa i förra numret av  Medikament (nr 6/02) och
i detta tema har ett enkelt syfte. Att få oss att förstå att mycket av det
som sägs från vetenskapligt håll måste granskas och inte tas för givet.
Tre färska exempel visar på behovet av granskning.
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Mörkläggning som bonustjänst?
Av en myndighet kan man kräva

åtminstone försök till objektivitet. Här ser
det ut som om det föreligger ett dolt upp-
såt. Alternativet är ett sällsynt dåligt
omdöme. SSI spelar med sitt förtroende-
kapital som insats, och som myndighet sät-
ter SSI därigenom tilltron till statsappara-
ten och ytterst politiken på spel.

Svenska Dagbladet som 
greenwasher
Svenska Dagbladets medicinjournalist
publicerade två artiklar som skandaliserar
den forskare SSI angrep i sitt pressmedde-
lande och den konsultrapport som publi-
cerades [14]. Dessa artiklar är kliniskt
befriade från en kritisk granskning av det
som läggs ut till beskådande. Artiklarna
stämmer in den repriserande kör av arti-
klar som Svenska Dagbladet, Dagens
Nyheter och Läkartidningen publicerat,
samtliga från en liten krets av professorer
på Karolinska institutet, sedan våren 2001
[14]. Oavsett journalistens motiv för
publiceringen, så läggs de till ett flöde av
klassisk greenwashingkaraktär: förtal av
forskare med avvikande uppfattning.

Konsekvensen av att i tryck lägga fram
påståenden utan tillstymmelse till källkri-
tik är, att kollegialt "skitsnack" läggs på
bordet, och därmed ger smutskastande
kollegor som så önskar en möjlighet, att
offentligt säga det de aldrig skulle säga utåt
om det inte varit publicerat. Samma jour-
nalist har gjort det förut, fast då som extra-
knäck.

I artikeln som refererar SSIs pressmed-
delande och konsulternas utvärdering sägs
att konsulterna inte har några kända bind-
ningar till mobiltelefonindustrin. En typ
av bindning är när ett projekt är industri-
finansierat. Dansk mobilbransch var del-
finansiär till den danska undersökningen
där Boice och McLaughlin själva deltog.
Journalisten styrker ett oberoende som
inte är ett oberoende. Antingen är det ett
påstående hämtat ur luften, eller någon
annans okontrollerade påstående. I vilket
fall är det lögn.

Den andra artikeln skildrar bl. a. för-
ment forskningsfiffel på 80-talet. Artikeln
bygger på en "hemlig" rapport. Författaren
till den hemliga rapporten får stå för insi-
nuationerna. Sedan konstaterar journalis-

ten att  "Varken han (sagesmannen, min
anm.) eller någon annan har påstått eller
kunnat visa att svaren blivit manipulerade,
alltså att Lennart Hardell skulle ha fuskat".
Ingen har således påstått eller bevisat det
som läggs fram i artikeln, och detta "ing-
enting" slås upp som ett pampigt avslöjan-
de. Kan det finnas något annat syfte än att
skada den person som hängs ut? Någon
källkontroll eller kontroll av hur "hemlig"
rapporten är, har inte gjorts. Det kan ju tän-
kas att den finns på flera ställen än på Sven-
ska Dagbladet.  Det är en öppen fråga om
rapporten över huvud taget är hemlig, eller
om det också är en anka. Så här ser ett prakt-
fullt falsklarm ut i praktiken. Man kan
undra vilken innebörd "kritisk granskning"
har på Svenska Dagbladet.

Forskningsöversikter som 
lobbyunderlag
Av de händelser som relaterats torde fram-
gå att inte bara näringslivet använder
greenwashing som medel att nå sina mål.
Också myndigheter kan ha sina egna dol-
da agendor, liksom departement. Detta är
precis vad som är att förvänta eftersom
greenwashing har ett enda syfte: att påver-
ka lagstiftning och reglering.

När forskare blir konsulter och engage-
rade, sig själva vetandes eller ovetandes, i
den PR-verksamhet greenwashing är, så
blir de forskningsöversikter de producerar
underlag i den lobbyverksamhet som rik-
tar sig mot beslutsfattarna. 

Barnes och Bero publicerade 1998 en

undersökning av hur forskares bindningar
till tobaksindustrin påverkade de översik-
ter som handlade om den passiva rök-
ningens hälsoeffekter [16]. Deras defini-
tion av bindningar omfattade finansiering
av forskningsprojekt och deltagande i
minst två aktiviteter sponsrade av tobaks-
industrin. De enda bindningar som kan
identifieras är de som är kända. Kända
bindningar är ett kriterium som inklude-
rar också de relationer som inte är av bero-
endekaraktär. 

Barnes och Bero fann att 39 av 106
översikter kom fram till att passiv rökning
inte hade några negativa hälsoeffekter. I 29
fall av dessa 39 fanns minst en författare
med band till tobaksindustrin. Slutsatser-
na som dras är två. Först att det är viktigt
att banden till industrin redovisas. Sedan,
att det är viktigt att läsaren läser med
utgångspunkt från eventuellt förekom-
mande bindningar.

Partsinlagor bör läsas och bedömas som
partsinlagor, inte som forskningsproduk-
ter. Det är knappast regel att göra denna
åtskillnad, men det borde vara så.

Greenwashingens grogrund
Ett gynnsamt klimat för att greenwas-
hingaktiviteter ska frodas kan sammanfat-
tas i några få punkter som ytterst handlar
om de demokratiska spelreglerna och frå-
gan om vad som är etiskt hållbart:

• Frånvaro av öppenhet;
• Frånvaro av kritisk granskning - "det

journalistiska uppdraget" gäller också
forskningen om miljöpåverkan;

• Frånvaro av en oberoende revision
som granskar att den verksamhet som
bedrivs i det offentligas hägn drivs enligt
det uppdrag som är givet;

• En levande etisk diskussion som utgår
från etikens kärnpunkt - att en etisk kon-
flikt uppstår när någons samvete hamnar i
konflikt med gällande regler, i motsats till
den levande skendiskussion som förs idag
med utgångspunkten att reglerna befriar
individen från samvetskonflikter. Med
andra ord: vi behöver levande samveten,
inte dövade samveten.

Bo Walhjalt
oberoende skribent

Den fullständiga referenslistan återfinns på

www.medikament.nu

SSI spelar med sitt
förtroendekapital
som insats, och
som myndighet
sätter SSI därige-
nom tilltron till
statsapparaten och
ytterst politiken 
på spel.

“
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Tiden var augusti 1976. Jag var
nyanställd läkare vid onkologiska
kliniken i Umeå. Sommaren var

hetsig i tidningsspalterna – för eller emot
Hormoslyr mot lövsly i de norrländska
skogarna. Under den tiden var det folkli-
ga motståndet mot Hormoslyr stort. Orts-
borna i Aapua kedjade sig fast i skogen för
att förhindra besprutningar. I Jutis inträf-
fade ovanligt många cancerfall bland
skogsarbetarna och Torsby miljövårds-
grupp samlade in uppgifter om skador på
människor och djur och gav ut en vitbok
om Hormoslyrets skadeverkningar (1). I
skogarna sågs nya sjukdomar hos djur, bl.a.
en sorts mjukdelstumörer hos älgar. En
jägmästare drack Hormoslyr i TV-rutan.
Det sägs att han senare dog i cancer.

Bland de första patienterna jag träffade
på vid onkologen i Umeå var en man med

en ovanlig tumörtyp, mjukdelssarkom.
Han hade varit skogsarbetare och sprutat
med Hormoslyr. Kort tid därefter kom
ytterligare två patienter med sarkom. Ock-
så de hade exponerats för Hormoslyr. Det-
ta ledde till att jag året därpå publicerade
en fallrapport om ett kliniskt misstänkt
samband mellan Hormoslyr och mjuk-
delssarkom [2]. Vi utförde därefter två fall-
kontrollstudier av mjukdelssarkom som
visade på ett samband med fenoxisyror
men även kemiskt närbesläktade klorfe-
noler [3,4]. Vi fann ökad risk även för
malignt lymfom [5].

Vad var Hormoslyr?
Hormoslyr var handelsnamnet på ett
bekämpningsmedel som innehöll fenoxi-
syrorna 2,4,5-T och 2,4-D. Fenoxisyrorna
syntetiserades 1941, 2,4,5-T ur triklorfe-

nol och 2,4-D ur diklorfenol [6]. De bör-
jade användas kommersiellt i USA 1944
mot lövsly och ogräs främst inom jord-
bruket [7]. Avsikten var att de allierade
skulle använda fenoxisyror i kriget mot
Tyskland, men freden kom 1945 innan
planerna hann sättas i verket. De kom dock
att användas under Koreakriget 1950–53
av USA, något som knappast alls har dis-
kuterats.

Fenoxisyrorna introducerades i det
svenska skogsbruket i liten skala 1947 men
användningen ökade markant i början av
1950-talet. Hormoslyr användes mest i
skogslänen, varav 41 procent kom att
användas i Norrbottens län. Arbetsgivarna
hävdade att Hormoslyr kunde användas
till besprutning mot lövsly utan hälsoris-
ker och utan att några skyddskläder behöv-
des [8]. Trots försäkringar om att inga ris-
ker förelåg med Hormoslyr var en del
skogsarbetare oroliga. Fackföreningen
skickade därför brev till en av tillverkarna
och begärde ytterligare information om
eventuella risker. I svaret daterat den 25
mars 1963 angavs att kemikalien inte på
något sätt kunde anses vara cancerfram-
kallande. Det uppgavs att kemikalien
karakteriseras av låg toxicitet och inga fall

Från Hormoslyr till mobiltelefoner
– historiska lärdomar om försiktighetsprincipen

Den svenska forskningen om miljö- och cancerrisker har bildat skola och
är världsledande.  Ändå utsätts den för ständiga förtalskampanjer. Vi
har i Medikament givit en förklaring till varför det är så. Här skriver Lenn-
art Hardell om hur det började – om Hormoslyret fram till dagens debatt
om mobiltelefoner.  Det är en berättelse om mäktiga industriintressen
och ständiga manipulationer av forskningsdata.  Utvecklingen kräver
att historien sätts på pränt…

Besprutning med bekämpningsmedel ansågs höra samman med framåtskridande. Vånga, 1949. Foto: Albin Persson/Regionmuséet i Skåne
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av förgiftning av människa eller djur har
påvisats [9]. 

Många patienter rapporterade oförsik-
tig användning utan skyddskläder. Fria
arbetskläder förekom inte utan de
indränkta kläderna gav sekundär expone-
ring via hudupptag [10]. Hormoslyr hade
en speciell doft som gjorde att skogsarbe-
taren i regel förbjöds att ta in kläderna i
bostaden. Han förbjöds av hustrun att läg-
ga kläderna i rabatten för då dog blom-
morna. Arbetskläderna tvättades av hus-
trun och på 1980-talet mötte jag några
kvinnor med sarkom som regelbundet
tvättat sina mäns arbetskläder. Uppenbar-
ligen förelåg en indirekt exponering som
kan ha orsakat deras mjukdelssarkom.

I skogarna fanns i regel inga tvättmöj-
ligheter. Arbetarna åt utan att ha tvättat
händerna och tog sig en snusprilla efter
maten. Hormoslyret kom i koncentrat, ca
35–40-procentig lösning och måste på
plats spädas till 3–4 procents brukslösning.
En del arbetare berättade att de rörde om
i tunnan genom att stoppa ner hela armen.
Besprutningarna var ett typiskt sommar-
jobb där även skolungdom deltog. Ibland
deltog de i dåtidens ”paintball”, de spru-
tade på varandra med sprutaggregatet eller
fickningskannan.

TCDD
Triklorfenol är en av grundkemikalierna
vid syntesen av fenoxisyran 2,4,5-T och
medför att 2,4,5-T förorenas med dioxi-
ner, däribland 2,3,7,8-tetrachlorodiben-
zo-p-dioxin (TCDD). Toxiciteten av des-
sa preparat hade kunnat förutses med stör-
re öppenhet och försiktighet från den
kemiska industrin. Hexaklorofen utveck-
lades 1939 ur triklorfenol, det vill säga
samma kemikalie som användes vid syn-
tesen av 2,4,5-T, vid Givaudan Laborato-
ries, New Jersey och patenterades 1941
[11]. Därmed fanns också här ett problem
med TCDD som förorening. De prelimi-
nära djurstudierna visade på hög toxicitet
[12]. Resultatet byggde på testning av 18
djur, varav majoriteten dog av kemikalien
i denna opublicerade undersökning.
Några ytterligare mer ingående toxicitets-
studier gjordes aldrig. Till följd av den höga
bakteriostatiska effekten av hexaklorofen
fick den vidsträckt användning i sjukvår-

den från början av 1950-talet, till exempel
i pHisehex. Hildegard Halling publicera-
de en serie missbildade svenska barn föd-
da 1970–1974 av mödrar som använt hex-
aklorofen i sitt arbete inom sjukvården
[13,14]. Hon fick erfara många negativa
reaktioner på sina fynd som ansågs vara
"kontroversiella" både av industri och
myndighet. Under tiden inträffade dock
en olycka med accidentell spädbarnsför-
giftning av hexaklorofen i Frankrike [15].
Totalt insjunkande 204 barn varav 36 dog.
Av misstag innehöll ett parti babypuder
6,3 procent hexaklorofen i stället för max-
imalt 0,25–1 procent. Till följd av det
rättsliga efterspelet dröjde det tio år tills
olyckan blev allmänt känd [15]. Tillverka-
ren drog in pHisehex på den svenska mark-
naden 1980 och hade då givetvis känne-
dom om rättegången i Frankrike.

2,4,5-T var alltså förorenad med diox-
iner, däribland TCDD, som tillhör de mest
toxiska kemikalier som finns. Dokumen-
tation om detta fanns på 1970-talet
[16,17], men i hemliga företagsrapporter
vid Dow Chemical redan 1964 [9,18].

Angreppen börjar
Det är självklart att våra resultat om can-
cerrisker av Hormoslyr var ovälkomna för
industrin och de mottogs inte med någon

större entusiasm av vissa myndigheter.
Naturvårdsverket hade försvarat använd-
ningen av fenoxisyror i skogarna och ansåg
att inga hälsoproblem fanns [19]. Beslutet
1977 om att förbjuda användningen av
fenoxisyran 2,4,5-T och därmed Hormos-
lyr gick stick i stäv mot Naturvårdsverkets
åsikt, grundat även på ett symposium på
initiativ av och bekostat av dåvarande Pro-
duktkontrollbyrån vid Statens Natur-
vårdsverk [20]. 

Vi angreps från flera håll och fick för-
svara och förklara våra resultat under något
som liknade ett flerfronts krig. De toxiska
effekterna av TCDD framgick klart redan
i rapporten 1974 från Statens Naturvårds-
verk [19].

Vietnamkriget och Agent Orange
Ute i världen hade Vietnamkriget avslutats
1975. Stora mängder Agent Orange hade
använts för att avlöva vegetationen i Sydvi-
etnam, dels för att lättare se gerillan, dels för
att försämra matförsörjningen. Besprut-
ningarna skedde huvudsakligen från luften
och pågick 1962–1970 [21]. Sprutstoppet
infördes efter att oberoende forskare i USA
framfört farhågor om hälsorisker till följd
av exponeringen för dioxiner [16,17].
Agent Orange bestod av exakt samma
fenoxisyror som Hormoslyr, om än i något
annan koncentration. Därmed fanns ett
dioxinproblem även i Agent Orange. Cirka
170 kg dioxiner beräknas ha spridits över
Sydvietnam [21]. Agent Orange hade sam-
tidigt även använts i Laos och Kambodja,
vilket föga uppmärksammats [21]. 

2,4,5-T förbjöds i USA i början av
1980-talet efter domstolsliknande för-
handlingar där Dow Chemical försvarade
produkten som representant för industrin
[22]. I beslutsunderlaget ingick bland
annat våra studier. Dow Chemical erhöll
kopior av hela vårt forskningsmaterial i av-
identifierad form. Totalt rörde det sig om
bortåt 20.000 sidor. Något fel i vårt mate-
rial eller i analyserna kunde Dow Chemi-
cal aldrig påvisa. Jag är övertygad om att
om minsta tveksamhet funnits så hade det-
ta framkommit med tanke på med vilken
grundlighet som Dow Chemicals advoka-
ter gick in för sin uppgift. 

Epidemiologiska studier kan alltid läro-
boksmässigt kritiseras ur metodologiska

Många patienter rap-
porterade oförsiktig
användning utan
skyddskläder. Fria
arbetskläder förekom
inte utan de indränk-
ta kläderna gav
sekundär exponering
via hudupptag.
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aspekter som minnesfel (recall bias), fel vid
datainsamling (observational bias), etc.
Självfallet kan aldrig dylika felkällor ute-
slutas till 100 procent. Den fråga som mås-
te ställas är om ”bias” förklarar fynden.
Den storlek på felet som krävs för att kun-
na förklara resultatet kan beräknas mate-
matiskt. Man måste alltid även bedöma
om biologisk sannolikhet finns för resul-

tatet. Dow Chemicals inhyrda experter
framförde olika ad hoc hypoteser som för-
klaringsmodell [23], men beträffande våra
studier kunde dessa påståenden lätt tillba-
kavisas genom kontroll av de publicerade
resultaten.

I USA tyckte sig hemvändande vetera-
ner få ovanligt mycket hälsoproblem i form
av tex. cancer, diabetes och missbildade
barn. Detta ledde till Agent Orange-rätte-
gången 1984 [24]. Dow Chemical var åte-
rigen svarande, men backades upp av andra
kemiföretag som producerat Agent
Orange. Våra studier ingick ånyo i besluts-
underlaget och granskades ingående utan
att sakliga fel kunde påvisas. Rättegången
slutade med förlikning varvid kemiföreta-
gen förband sig att inrätta en fond för
ersättning till skadedrabbade Vietnamve-
teraner. Bland de sjukdomar som berätti-
gade till ersättning var mjukdelssarkom
och lymfom, det vill säga de sjukdomar
som vi sett ökad risk för bland personer
som använt Hormoslyr [25]. 

Den australiska efterbörden
Även i Australien pågick en intensiv debatt
om hälsorisker bland hemvändande Viet-
nam veteraner. Detta ledde till att man den
13 maj 1983 tillsatte en kommission –

Australian Royal Commission on the Use
and Effects of Chemical Agents on Aus-
tralian Personnel in Vietnam War – som
skulle utreda frågan. Kommissionen lade
fram sin rapport 1985 där man påstod att
inga hälsorisker fanns [26]. Dessa slutsat-
ser utsattes för häftig kritik som stegrades
sedan det visat sig att volym 4 av rappor-
ten gällande cancerrisker dominerades av
manipulerade och feltolkade data, som vi
tidigare beskrivit i detalj beträffande våra
studier [27]. Efter att vi granskat rappor-
ten om våra studier och jämfört med kemi-
företaget Monsantos inlaga [28] visade det
sig att denna del av rapporten var en i det
närmaste  ordagrann repetition av Mon-
santos inlaga [26,28]. Monsanto var en av
de största producenterna av klorerade
fenoler och fenoxisyror och representera-
de här även övriga bolag. Den Australien-
siska kommissionen var antingen ovillig
eller oförmögen att kritiskt granska den
vetenskapliga litteraturen. Kommissionen
angav inte i sin rapport att de använt sig
av Monsantos inlaga utan detta uppdaga-
des först efter jämförande granskning av de
olika dokumenten [26-28].

Grova falsifikationer
Vi har tidigare i detalj belyst hur Monsan-
tos experter förvrängde publicerade resul-
tat [27,29]. Dessa felaktigheter publicera-

des därefter av kommissionen utan käll-
hänvisning och kom på så sätt att framstå
som kommissionens egna slutsatser. Vi
gjorde en sammanställning av de grövsta
falsifikationerna och skickade denna till
”the Governor General of Australia" [27].
"The Department of Veteran’s Affairs" i
Australien medgav i sitt svar att kommis-
sionen hade gjort fel på ett flertal viktiga
punkter, som i manipulerandet av expo-
neringsdata för fallen så att risken försvann
eller västenligt minskade [30]. Beträffan-
de kommissionens (läs Monsantos) mani-
pulerande av publicerade data för att
”demonstrera” så kallad ”observational
bias” sammanfattade Department of Vete-
ran´s Affairs att ”Dr Hardell’s complaint is
justified…The analysis given in the Report
is not correct” [30]. Även ett flertal andra
punkter medgavs vara felaktiga i rappor-
ten.

Kommissionens rapport gav senare eko
i en bok om Agent Orange och dioxiner
[31]. De två redaktörerna, A.L. Young och
G.M. Reggiani hade speciella erfarenheter
av dioxiner. Dr. Young ledde U.S. Air For-
ce egen utredning om Agent Orange och
dioxiner [32]. Dr Reggiani tjänstgjorde vid
Hoffman-La Roche i Basel, Schweiz med
särskilt ansvar för bolagets inblandning i
Seveso-olyckan 1976 med utsläpp av diox-
iner [33]. De hade redan tidigare intagit en
försvarsinställning om hälsorisker av Agent
Orange och dioxiner. Kapitel 7 i boken
med titeln ”Soft Tissue Sarcoma: Law, Sci-
ence and Logic, an Australian Perspective”
skrevs av Mr. Barry O’Keefe. Han hade
tjänstgjort som Monsantos advokat inför
den Australiensiska kommissionen. Trots
tillgång till vår inlaga [27] och trots med-
givandet av "Department of Veteran’s
Affairs" i Australien att grava fel fanns i
kommissionens rapport [30] upprepade
Barry O'Keefe Monsantos manipulerade
och falsifierade data om våra studier.

Manipulerandet fortsätter
Några år efter kommissionens rapport
publicerades en bok, som hävdade att den
gav den ”sanna” bilden av Agent Orange i
Vietnamkriget [34]. Den skrevs av två pro-
fessorer i historia, Brendan O’Keefe och
F.B. Smith, som trots sina historiska fär-
digheter inte gav en sann bild av Agent

I USA tyckte sig hem-
vändande veteraner
få ovanligt mycket
hälsoproblem i form
av tex. cancer, diabe-
tes och missbildade
barn. Detta ledde till
Agent Orange-rätte-
gången 1984 
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Orange. De upprepade Monsantos mani-
pulerade data, blandade ihop resultat i oli-
ka studier och undvek att kritiskt granska
källorna [29]. I själva verket kan boken ses
som ett försvarstal för den högt rankade
och sedermera starkt kritiserade juristen,
Justice Phillip Evatt, som hade lett kom-
missionens arbete. Professor Smith citera-
de Franklin D. Roosevelt: ”Repetition
does not transform a lie into truth.” Det-
ta är en klok regel som alltför ofta glöms
bort. Den borde författaren själv ha till-
ämpat. Roosevelts berömda citat bör hål-
las i minnet med tanke på rapporteringen
i  media om risker med mobiltelefoner.

Monsantos egna “studier”
Monsanto publicerade egna studier av can-
cerrisker bland sina anställda som expone-
rats för dioxiner under tillverkning av klo-
rerade fenoler [35,36]. Validiteten av des-
sa undersökningar har kraftigt ifrågasatts.
Under en rättegång mot Monsanto gäl-
lande en transportolycka med klorfenoler
tvingades chefsläkaren, Dr George Roush,
medge att resultaten i de två studierna var
manipulerade till följd av felklassning av
exponeringsdata [37]. Det gällde till exem-
pel fall med av oss studerade tumörtyper,
som felaktigt placerats i den oexponerade
gruppen i Monsanto-studien. Dessa
tumörformer hade vid det laget av oss asso-
cierats med de kemikalier som undersök-
tes av Monsanto, och våra resultat var
knappast okända för Monsanto. Det före-
faller inte ha varit en engångsföreteelse när
Monsanto gravt manipulerade våra publi-
cerade data inför kommissionen i Austra-
lien för att förvanska resultaten [28].

Institute of Medicine och WHO
Institute of Medicine, National Academy
of Sciences i USA publicerade 1994 en
mycket grundlig genomgång av kunskaps-
läget om Agent Orange [25]. Våra publi-
cerade studier utgjorde en del av genom-
gången och slutsatsen om våra samtliga
sarkomstudier blev: "Although these stu-
dies have been critized, the committee feels
that there is insufficient justification to dis-
count the consistent pattern of elevated
risks, and the clearly described and sound
methods employed". Liknande omdöme
gavs om vår lymfomstudie. I förordet anges

att: "The members of the committee
responsible for the report were chosen for
their special competences and with regard
for appropriate balance." 

WHO organet International Agency for
Research on Cancer (IARC) i Lyon gör sys-
tematiska utvärderingar av olika cancerris-
ker. 1997  klassades dioxinvarianten TCDD
i deras genomgång som cancerframkallande
för människa, Grupp I, det vill säga deras
strängaste klassning [38]. De konstaterade
att "The epidemiologic evidence…produ-
ces strong evidence of increased risks for all
cancers combined…The overall findings are
unlikely to be due to chance…Higher rela-
tive risk estimates are present in some studi-
es concerning non-Hodgkin lymphoma and
soft-tissue sarcoma."

Mobiltelefoner
Reaktionen från en del håll på våra studi-
er om risken för hjärntumörer bland per-
soner som använder mobiltelefon [39-41]
påminner starkt om reaktionen på våra
Hormoslyrstudier. Inte heller denna gång
är det så lätt av avspisa våra resultat. Som
en extra kontrollåtgärd har vi låtit Motor-
ola ta del av hela vårt forskningsmaterial.
Det gäller samtliga grunddata i avidentifi-
erad form, datafiler, analyser etc. Motoro-
la har i sin tur låtit epidemiologer och sta-

tistiker granska och analysera materialet.
Vid den så kallade  Daubert Hearing i USA
våren 2002 kunde inga felaktigheter påvi-
sas. Jag är naturligtvis övertygad om att
industrin hittat minsta fel om det funnits.

Etablissemanget i Sverige
Delar av etablissemanget i Sverige intar en
starkt fientlig attityd mot våra resultat, en
attityd som ger eko i en del media. Härvid
drar man sig inte för osakliga kommenta-
rer av publicerade resultat. En del journa-
lister låter sig villigt eller bara av ren anings-
löshet förledas att delta i detta spel. Man
glömmer återigen bort att försiktighets-
principen kan användas för att minska ris-
ken. Ett krav måste vara att allmänheten
får objektiv upplysning och kan dra egna
slutsatser. Dolda bindningar hos dem som
uttalar sig måste granskas och redovisas
[42,43]. Vinklad information eller ingen
alls gör cancerprevention till en klassfråga.
De välutbildade med tillgång till olika
kunskapskällor och förmåga att dra egna
slutsatser blir vinnarna. Det journalistiska
uppdraget måste vara att ge allmänheten
saklig information. Vad ska vi annars ha
journalister till?

Samtliga referenser återfinns på Medika-
ments hemsida: www.medikament.nu

Lennart Hardell
Professor, överläkare

Onkologiska kliniken

Universitetssjukhuset Örebro

och Institutionen för naturvetenskap

Örebro universitet
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The Scientists at the Internatio-
nal Conference “State of the
Research on Electromagnetic

Fields – Scientific and Legal Issues”,
organized by ISPESL*, the University
of Vienna and the City of Catania, held
in Catania (Italy) on September 13th –
14th, 2002, agree to the following:

1. Epidemiological and in vivo and
in vitro experimental evidence demon-

strates the existence for electromagne-
tic field (EMF) induced effects, some
of which can be adverse to health. 

2. We take exception to arguments
suggesting that weak (low intensity)
EMF cannot interact with tissue. 

3. There are plausible mechanistic
explanations for EMF-induced effects
which occur below present ICNIRP
and IEEE guidelines and exposure
recommendations by the EU.

4. The weight of evidence calls for
preventive strategies based on the pre-
cautionary principle. At times the pre-
cautionary principle may involve pru-
dent avoidance and prudent use.

5. We are aware that there are gaps
in knowledge on biological and physi-
cal effects, and health risks related to
EMF, which require additional inde-
pendent research.

6. The undersigned scientists agree
to establish an international scientific
commission to promote research for
the protection of public health from
EMF and to develop the scientific basis
and strategies for assessment,  preven-
tion, management and communica-
tion of risk, based on the precautiona-
ry principle. 

Catania-resolutionen 2002
I mitten av september arrangerades en internationell konferens i
Catania, Italien, om forskningsläget kring elektromagnetiska fält.
De närvarande forskarna enades om en resolution i sex punkter där
man betonar försiktighetsprincipen och behovet av ytterligare
forskning. Här publicerar Medikament resolutionen i sin helhet
samt namnen på undertecknarna.  

Fiorella Belpoggi, Fondazione Ramazzini, Italy, Carl F. Blackman, President of the Bioelectromagnetic Society (1990-1991),
Raleigh, USA, Martin Blank, Department of Physiology, Columbia University, New York, USA, Emilio Del Giudice, INFN
Milano, Italy, Livio Giuliani, University Camerino, Italy, Settimio Grimaldi, CNR-INMM, Roma, Italy, Lennart Hardell,
Department of Oncology, University Hospital, Oerebro, Sweden, Michael Kundi, Institute of Environmental Health, Uni-
versity of Vienna, Austria, Henry Lai, Department of Bioengineering, University of Washington, USA, Abraham R. Liboff,
Department of Physics, Oakland University, USA, Wolfgang Löscher, Department of Pharmacology, Toxicology and Phar-
macy, School of Veterinary Medicine, Hannover, Germany, Kjell Hansson Mild, National Institute of Working Life, Umea,
Sweden, Wilhelm Mosgoeller, Institute for Cancer Research, University of Vienna, Austria, Elihu D. Richter, Unit of Occu-
pational and Environmental Medicine, Hebrew-University-Hadassah, Jerusalem, Israel, Umberto Scapagnini,  Neurophar-
macology, University of Catania, Italy, Member of the European Parliament, Stanislaw Szmigielski, Military Institute of
Hygiene and Epidemiology, Warsaw, Poland. 

I Catania, Italien, samlades nyligen forskare  från hela världen inom området elektromagnetiska fält . Den resolution som
antogs visar skillnaden mellan oberoende forskares grundsyn och industrins och myndigheternas greenwashingaktivister.
Målningen visar den italienska bonderörelsen på marsch.

* Istituto Superiore per la Prevenzione e la Sicurezza del Lavoro, Italy. (National Institute for Prevention and Work Safety, Italy)


