
Alla cortese attenzione del Sindaco

Oggetto: osservazioni in merito alla nota ANCI sul 5G e richiesta non installazione reti 5G

Gentile Sindaco,

a proposito della “NOTA INFORMATIVA SULLA TECNOLOGIA 5G” pubblicata sul sito ANCI,
desideriamo richiamare la Sua attenzione su alcune affermazioni in essa contenute.

La sperimentazione 5G è un’operazione commerciale

A proposito della decisione di AGCOM di imporre, come affermato anche da ANCI, l’installazione
del 5G a 120 piccoli comuni italiani al fine di colmare il “digital divide”,  Franca Biglio, presidente
dell’ANPCI  (Associazione Nazionale Piccoli  Comuni Italiani),  ha dichiarato che una decisione del
genere spetta a ogni comune e poiché si tratta di un’offerta commerciale, l’installazione del 5G
non può costituire un’imposizione [convegno tenutosi a Roma presso la Camera dei deputati il 5
novembre 2019; intervento Biglio dal minuto 44: https://www.youtube.com/watch?v=vozsSPVG_zM ].

L’imposizione del 5G è eticamente inaccettabile

Il 5G,  imposto senza consenso informato,  solleva dubbi di natura etica [Hardell & Nyberg 2020;
Kostoff 2020].

“Ci sottopone a esposizione passiva e involontaria per volontà di altre persone senza che a
noi sia stato chiesto il consenso e senza informarci di nulla in merito a certezze/incertezze sugli
impatti […] Se il decisore non fa nulla, col ‘pretesto’ dell’incertezza scientifica, i cittadini da sovrani
si  trasformano in ‘oggetti  di  sperimentazione’  involontaria in  mano di  altre persone” [Carducci
2020].

Il  Codice di Norimberga (1947) si applica a tutte le sperimentazioni sull’uomo, e quindi è
applicabile anche al 5G [5G Appeal 2017].

L’imposizione del 5G contravviene a numerosi trattati internazionali

In  un  briefing  dello  European  Parliamentary  Research  Service  (centro  ricerca  del  Parlamento
europeo- EPRS) si legge:

“La  Dichiarazione  Universale  dei  Diritti  Umani,  l’Accordo  di  Helsinki e  altri  trattati
internazionali  affermano  che  il  consenso  informato  preventivo per  interventi  che  possono
danneggiare la salute umana è essenziale ed è un diritto fondamentale” [EPRS 2020].
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Il  5G non rispetta la  Convenzione Internazionale dei diritti del Bambino  poiché impone
loro un irradiamento forzato.

Insieme ai bambini [Gandhi et al. 2012: Morgan et al 2014], altri soggetti a rischio come
giovani, donne incinte, malati, soggetti elettrosensibli, non sono tutelati [Irigaray et al. 2018; De
Luca et al. 2014].

Nessuna valutazione del rischio nella decisione di implementare il 5G

Nel  settembre 2016 la  Commissione Europea ha redatto un comunicato rivolto  al  Parlamento
Europeo, al Consiglio, all’European Economic and Social Committee e al Committee for the Regions
intitolato  «5G  for  Europe,  an  action  plan».  Obiettivo:  introdurre  il  5G  entro  il  2018  e  la
commercializzazione su larga scala entro il 2020.

La Commissione Europea non ha condotto studi sui potenziali rischi per la salute prima di
decidere  l’implementazione  della  tecnologia  5G,  come  riportato  nel  Briefing  del  Parlamento
Europeo EPRS 2020 (si  veda la risposta data dal signor Andriukaitis a nome della Commissione
Europea al deputato europeo Luke Ming Flanagan:  https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/E-8-2018-

005128-ASW_EN.html ). Si  veda  anche  l  ‘intervento  del  deputato  europeo  Ivo  Hristov
https://www.euractiv.com/section/5g/news/mep-commission-irresponsible-on-5g-health-risks/ .

La decisione della  Commissione Europea  di implementare il  5G non si  basa né su una
relazione del rischio di SCENIHR (Scientific Committee on Newly Identified Health Risks) né su una
relazione di ICNIRP (International Committee on Non Ionizing Radiation Protection, ong con sede
in Germania), le due organizzazioni a cui la Commissione fa riferimento.

L’ultima valutazione SCENIHR è datata 20 gennaio 2015 e non prende in considerazione né
l’aspetto tecnico né il fatto che il 5G prevede l’uso di frequenze più alte.

L’ultima  opinione  ICNIRP  sulle  radiofrequenze  (RF),  prima  del  lancio  del  5G,  è  stata
pubblicata nel 2009 [ICNIRP 2009].

I limiti di esposizione ICNIRP non tutelano la salute

I  limiti  di esposizione ICNIRP sono stati  stabiliti irradiando  manichini di plastica riempiti di  gel
proteico e calcolando a che valore di campo si determinava un effetto termico (innalzamento di T
di 1°C del gel in circa 30’). Tale valore corrisponde a un SAR di 1-4 W/Kg (SAR = Specific Absorption
Rate - Tasso di Assorbimento Specifico).

Partendo dal valore più alto di SAR (4 W/Kg) e applicando alcuni fattori di sicurezza e non
fattori  cautelativi  di  riduzione (100-1000) che si  usano sempre per esposizioni residenziali, si  è
stabilito un valore limite di SAR whole body di 0,08 W/Kg [ICNIRP 2009].
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L’11 marzo 2020, come riportato da ANCI, ICNIRP ha pubblicato una nuova valutazione del
rischio legato all’esposizione alle RF che conferma la valutazione del 2009.

A quanto sembra, ANCI non è a conoscenza del fatto che, nella valutazione 2020,  ICNIRP
non prende in considerazione né  la  classificazione  delle  RF  come “possibile  cancerogeno per
l’uomo” (gruppo 2B) dell’Agenzia Internazionale per la Ricerca sul Cancro [IARC 2011; IARC 2013]
né gli studi allora  esaminati dalla stessa IARC per stabilire tale classificazione [ICNIRP 2020]. Ciò
mina ulteriormente la già scarsa credibilità di ICNIRP.

Per l’inclusione selettiva di letteratura scientifica basata sul paradigma “No Risk“, ICNIRP e
SCENIHR  sono  fortemente  criticate  da  numerosi  ricercatori  [Hardell,  2019;  Levis  et  al.  2012;
Appello EMF Scientists 2015].

Si precisa che l’opinione di ICNIRP non rappresenta quella della maggioranza della comunità
scientifica coinvolta nella ricerca sugli effetti biologico-sanitari dei campi elettromagnetici artificiali
(CEM) [Hardell et al. Lettera 2020].

Nella  Risoluzione  1815  del  27  maggio  2011,  l’Assemblea  Parlamentare  del  Consiglio
d’Europa raccomanda agli Stati membri di riconsiderare le basi scientifiche per gli attuali standard
di esposizione ai CEM fissati da ICNIRP, che hanno serie limitazioni [Consiglio d’Europa 2011].

Il 30 ottobre 2018  Carpenter, Hardell, Moskowitz e Oberfeld chiedono alle Nazioni  unite,
all’OMS e a tutti i governi di non accettare le linee guida ICNIRP affermando che “non proteggono
la salute, ma semmai rappresentano un grave rischio per la salute umana e per l’ambiente perché
consentono  un’esposizione  dannosa  per  la  popolazione  mondiale,  comprese  le  persone  più
vulnerabili, con il pretesto non scientifico di essere protettive” [EMF Call 2018].

Conflitti d’interesse di ICNIRP

ICNIRP non è un ente scientifico bensì una ong nata con i  fondi dell’industria.  Molti  membri
ICNIRP hanno legami con l’industria militare, elettrica e delle telecomunicazioni, che a loro volta
dipendono dalle linee guida ICNIRP [Hardell 2017]. Ciò crea un conflitto d’interessi denunciato da
numerosi ricercatori [Hardell 2017; Levis et al. 2012].

L’Ethical  Board  del  Karolinska  Institutet di  Stoccolma,  già  nel  2008  afferma  che  essere
membro ICNIRP può  costituire  un  conflitto  di  interessi che  dovrebbe  essere  dichiarato
ufficialmente tutte le volte che un membro ICNIRP esprime opinioni sui rischi per la salute dei CEM
[Karolinska Institutet 2008].

In una recente sentenza della Corte d’Appello di Torino emessa il 3/12/2019 (causa lavoro
721/2017), si legge che “buona parte della letteratura scientifica che esclude la cancerogenicità
dell’esposizione a RF, o che quanto meno sostiene che le ricerche giunte a opposte conclusioni non
possono essere cosiderate conclusive, […] versa in posizione di conflitto d’interessi, peraltro non
sempre dichiarato.  […]  Gli  autori  degli  studi  indicati  dall’Inail  sono membri  di  ICNIRP e/o di
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SCENIHR,  che  hanno  ricevuto,  direttamente  o  indirettamente,  finanziamenti  dall’industria”
[Corte d’Appello di Torino 2019].

Le industrie del wireless non hanno verificato i danni alla salute

Durante  l’audizione del  Commerce,  Science  and  Transportation  Committee  (Commissione  sul
Commercio, Scienza e Trasporti), tenutasi il 7 febbraio 2019 presso il Senato Usa, i rappresentanti
dell’industria del  wireless,  interrogati  dal  senatore  Blumenthal,  ammettono che  non  è  stato
investito nemmeno un dollaro per verificare gli eventuali  danni alla salute legati alla tecnologia
5G: https://www.jrseco.com/u-s-senator-blumenthal-raises-concerns-on-5g-wireless-technologys-potential-health-risks/ .

I campi del 5G sono diversi da quelli del 2G 3G 4G

A differenza di quanto sostenuto da ANCI, “i campi di emissione radio 5G sono abbastanza diversi
da quelli delle generazioni precedenti a causa delle loro complesse trasmissioni  beamformed in
entrambe le direzioni - dalla stazione radio base (SRB) al portatile e viceversa -. Sebbene i campi
siano fortemente focalizzati dai  beam,  variano rapidamente con il tempo e con il movimento e
quindi sono imprevedibili, poiché i livelli e gli schemi del segnale interagiscono come un sistema
closed loop” [Rapporto 5G Deployment 2019].

La variabilità  è  un fattore estremamente importante nell’induzione di  effetti  biologici
avversi [Panagopoulos 2019].

Il 5G utilizza frequenze più alte e a forte andamento impulsivo. L’impulsività è in grado di
incrementare effetti biologici avversi come danni al DNA considerati causa di  cancro e legati alla
diminuzione della fertilità e a malattie neurodegenerative [Panagopoulos 2019].

Effetti sulla salute delle onde millimetriche

Il 5G utilizza onde millimetriche (26 GHz) mai usate prima su larga scala. Ci si chiede in base a
quali studi ANCI dichiara (p. 2) che tali frequenze “hanno una minore pericolosità”.

Le  onde millimetriche potrebbero determinare gravi danni alla salute umana ed agli ecosistemi
[5G Appeal];  provocare persino “effetti  termici (danni  tessutali  permanenti)  per valori  di  picco
tollerati dalle linee guida ICNIRP che andrebbero sottoposte a un’urgente revisione in termini più
cautelativi” [Neufeld & Kuster 2018];  agire sulle terminazioni nervose e sui capillari  della cute
influenzando  strutture  più  profonde,  alterare  l’espressione  genica;  indurre  proliferazione
cellulare e sintesi di proteine correlate a stress ossidativo e a processi infiammatori e metabolici
[Di  Ciaula  2019;  Russell  2018];  determinare  effetti  sulla  crescita  dei  batteri  e  aumentare
l’antibiotico resistenza [Soghomoniam et al.2016]; determinare effetti più significativi sulla salute
rispetto ad altre frequenze [Belyaev 2019, Nasim 2017].
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Inoltre  ANCI  sembra  ignorare  i  risultati  di  simulazioni  di  normali  condizioni  di  traffico
telefonico 5G, che evidenziano come l’esposizione umana alle RF in downlink (dall’antenna verso
l’utente) è maggiore. La densità di potenza (PD) e il tasso di assorbimento specifico (SAR) sono
significativamente più elevati rispetto alle generazioni precedenti di sistemi wireless [Nasim 2017].

Il Governo non ha mai chiesto un parere sanitario sul 5G

La Legge di Riforma Sanitaria n. 833 del 1978 [Capo II sulle “Competenze dello Stato” in materia di
“commercio e impiego di  forme di energia capaci di alterare l’equilibrio biologico ed ecologico”
(Articolo 6,  Comma i)],  dà al  Governo la competenza per  chiedere  un parere sanitario  a due
agenzie di salute pubblica (l'ISPESL, ente abrogato le cui funzioni sono oggi state assunte dall’INAIL,
e l’Istituto Superiore di Sanità). Non risulta che il Governo abbia richiesto un parere sanitario, e
nemmeno  che  ci  sia  stata  alcuna  interlocuzione  tra  Ministero  della  Sanità  e  Ministero  dello
Sviluppo  Economico  prima  delle  concessioni  delle  reti  5G  (accessi  agli  atti  effettuati  dalla
Associazione A.Mi.C.A:  https://www.infoamica.it/sperimentazione-5g-manca-il-parere-sanitario/ ).

Mancano  dunque  studi  preliminari  sulla  valutazione  del  rischio  sanitario  e  d’impatto
sull’ecosistema derivante da una massiccia, multipla e cumulativa implementazione di migliaia di
nuove  antenne  a  terra  e  migliaia  di  satelliti  nello  spazio  che  inevitabilmente  andranno  a
sommarsi a quelle del 2G, 3G, 4G, wifi e wimax, utilizzando una tecnologia non testata per ciò
che riguarda gli effetti biologico-sanitari.

Il 5G aumenterà l’inquinamento elettromagnetico

Il 5G prevede l’utilizzo di macrocelle e microcelle. Queste ultime (800 per km2) saranno installate in
prossimità  di  abitazioni,  luoghi  di  lavoro  e  di  ritrovo,  con  conseguente  incremento
dell’esposizione della popolazione alle RF [EPRS 2020].

In  base  a  una  ricerca  di  Ericsson,  dal  2014  al  2019  il  traffico  dati  mobile  globale  è
decuplicato [Ericsson Mobility Report 2019]. Le compagnie telefoniche sono interessate non solo a
sostenere questo traffico ma anche ad incrementarlo in modo vertiginoso attraverso la tecnologia
5G.

Poiché  l’inquinamento  elettromagnetico  è  proporzionale  al  traffico  dati per  unità  di
territorio, il 5G aumenterà significativamente l’inquinamento elettromagnetico.

È  necessario  quindi  tenere  in  considerazione  il  “peso”  degli  effetti  sulla  salute  legati
all’incremento macciccio dell’esposizione ai campi elettromagnetici rispetto al diritto di accesso al
segnale.
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Rischi per la salute e per l’ambiente

ANCI minimizza o ignora le preoccupazioni espresse da organismi internazionali e da ricercatori
non finanziati dall’industria.

-  Il  Rapporto  SCHEER (Comitato  Scientifico  Salute,  Ambiente  e  Rischi  Emergenti  della  Ue)  di
dicembre 2018,  pone l’accento sui  rischi  del 5G considerati  di  massima importanza e urgenza:
“l’espansione della banda larga con radiazioni a RF di lunghezze d’onda ancora più corte desta
preoccupazione poiché  i rischi per la salute e la sicurezza sono sconosciuti” Inoltre “il  5G lascia
aperta la possibilità di conseguenze biologiche impreviste” [SCHEER 2018].

- Il  Rapporto 5G Deployment [2019] del Parlamento europeo afferma: “una preoccupazione sta
emergendo  per  il  possibile  impatto  sulla  salute  e  sulla  sicurezza dovuta  ad  un’esposizione
potenzialmente molto più alta alle  RF del  5G, che può derivare non solo dall’uso di  frequenze
molto più elevate ma anche dalla  potenziale aggregazione di segnali diversi, dalla loro natura
dinamica e dai  complessi effetti  di  interferenza che ne possono derivare, specialmente in aree
urbane  densamente  popolate”.  Al  momento  non  è  possibile  né  simulare  né  misurare  con
accuratezza le emissioni del 5G in condizioni reali.

- Il  Rapporto EPRS del Parlamento europeo [EPRS 2020] esamina le numerose criticità del 5G e
afferma  che  secondo  molteplici  studi  “la  continua  radiazione  wireless  sembra  avere  effetti
biologici specialmente se si considerano le principali caratteristiche del 5G: combinazione di onde
millimetriche, frequenze più elevate, ingente numero di trasmettitori e di connessioni”; poiché “si
tratta di una tecnologia non testata” si consiglia un approccio di cautela.

- Numerosi ricercatori indipendenti hanno presentato due richieste alla Ue [5G Appeal 2017; ISDE
International 2018],  una all’Onu e ai governi [Stop 5G on Earh and in Space] e  una al governo
italiano [ISDE Italia 2017]  per bloccare l’implementazione del 5G, finché non saranno effettuati
studi attendibili riguardanti l’impatto sulla salute umana e sull’ambiente.

Conclusioni inadeguate dell’Istituto Superiore di Sanità

Per  approfondimenti  scientifici  la  nota  di  ANCI  rimanda ad  un documento del  fisico Polichetti
(Istituto Superiore di Sanità – ISS) che ricalca quanto affermato dall’ISS nel rapporto ISTISAN 19/11
[ISTISAN 2019] a firma Lagorio (coautrice di vari studi rassicuranti sulle RF insieme a Vecchia, ex
funzionario ISS e per 12 anni  presidente ICNIRP);  Scarfì,  consulente esperto ICNIRP e membro
SCENIHR; Marino, membro ICNIRP.

Il rapporto ISTISAN 19/11 è stato fortemente criticato da  ISDE Italia (Associazione Medici
per l’Ambiente) [ISDE Italia 2019; Di Ciaula & Terracini 2019] per le incongrue rassicurazioni su RF e
cancro  e  per  l’inadeguata  sottovalutazione  del  valore  scientifico  e  delle  potenziali  rilevanze
epidemiologiche di  recenti  dati  sperimentali  [NTP 2018;  Ramazzini-Falcioni  et  al.  2018].  Solide
evidenze scientifiche correlano le RF oltre che ad effetti termici (i soli riconosciuti da ICNIRP e
dall’ISS)  a  numerosi  effetti  biologici  all’origine  di  una  serie  di  gravi  alterazioni  neurologiche,
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metaboliche e riproduttive - non considerate nel rapporto ISTISAN - e che si manifestano a livelli
di esposizione di gran lunga inferiori ai limiti di legge [BioInitiative Report 2012-2019; Europaem
2016].

In una recente sentenza della Corte d’Appello di Torino, i consulenti d’ufficio sostengono la
validità delle critiche mosse da ISDE al rapporto ISTISAN, ribadendo la correttezza delle ragioni
riportate dal dottor Di Ciaula, presidente del Comitato scientifico ISDE International. In sentenza si
legge che “le conclusioni di autori indipendenti danno maggiori garanzie di attendibilità rispetto a
quelle commissionate, gestite o finanziate almeno in parte da soggetti interessati all’esito degli
studi” [Corte d’Appello Torino 2019].

La classificazione IARC include il 5G

Nel maggio 2011 la IARC classifica le RF (range di frequenza tra 30 kHz e 300 GHz) come “possibile
cancerogeno per l’uomo”. La classificazione IARC è basata principalmente sull’evidenza che l’uso a
lungo  termine  dei  telefoni  cellulari  comportava  un  elevato  rischio  di  glioma  e  neurinoma
dell’acustico [Hardell & Carlberg 2018].

A differenza di quanto sostenuto da ANCI,  la classificazione IARC (2011)  include tutte le
sorgenti di radiazione a RF ed anc  he le radiazioni del 5G [Hardell 2019].

L’esposizione a cellulari,  cordless,  SRB,  DECT base station,  Wi-fi  acces point,  smartphone,
laptop e tablet  è un’esposizione a lungo termine che si verifica in casa, al lavoro, a scuola, nei
luoghi pubblici e nell’ambiente esterno [Hardell & Carberg 2018]. Per i bambini il rischio può essere
accentuato a causa dell’effetto cumulativo e della loro esposizione precoce [Markovà et al. 2010].

In aprile 2019, in contrasto con l’opinione di ICNIRP (commissione composta da 13 membri),
il  gruppo Advisory della IARC, costituito da 29 ricercatori di 18 paesi, ha previsto - per il periodo
2020-2024 - la rivalutazione della classificazione delle radiazioni non ionizzanti (RF), già classificate
nel 2011 come possibile cancerogeno per l’uomo (gruppo 2B),  per inserirle eventualmente nel
gruppo 2A (probabile cancerogeno) se non nel gruppo 1 (cancerogeno certo) sulla base dei nuovi
dati  epidemiologici [Yang et al. 2017; Bortkiewicz et al.  2017; Prasad et al. 2017; Wang & Guo
2016] e soprattutto sperimentali [NTP 2018; Ramazzini-Falcioni et al. 2018].

I limiti di legge non tutelano dagli effetti biologici

Il  cosiddetto decreto Gasparri  (DPCM 8-7-2003) ha innalzato i  limiti  di  esposizione rispetto a
quelli precedentemente vigenti.

In Italia erano improntati al Principio di Precauzione il D.M. 381/1998 sulle Radio Frequenze
e Microonde,  la Legge quadro n. 36/2001 sui campi elettromagnetici tutt'ora in vigore e le leggi
regionali (che fissavano valori cautelativi a 0,5 Volt/metro), queste ultime decadute e superate dal
Decreto del Presidente del Consiglio dell’8 luglio 2003, che ha stabilito limiti di esposizione validi a
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livello nazionale. I valori di attenzione per le esposizioni residenziali (più di 4 ore al giorno) sono
fissati  in  6 V/m,  calcolati  come  media in 6 minuti.  L'obiettivo di  qualità (ossia il  valore che si
dovrebbe  raggiungere  ai  fini  della  progressiva  minimizzazione dell’esposizione)  viene
assurdamente equiparato al valore di attenzione.

Con la legge successiva  221/2012, approvata nonostante il parere contrario del Ministero
della Salute e del Sistema delle agenzie ambientali (ARPA) e correlata all’implementazione della
tecnologia 4G, i  limiti di  esposizione della popolazione ai  CEM  sono ulteriormente aumentati,
poiché il  valore di  6 V/m non è più calcolato come media in sei minuti ma come  media delle
emissioni nell’arco delle 24 ore. In tal modo i  picchi massimi sono di fatto compensati dai valori
minimi delle ore notturne.

Il  valore  numerico  di  6  V/m  è frutto  di  mediazione  politica  e  non  si  basa  su  evidenze
scientifiche di reale protezione da effetti biologici avversi a lungo termine (effetti non termici).

L’Assemblea Parlamentare del Consiglio d’Europa,  nella  Risoluzione 1815  del 27 maggio
2011 raccomanda agli Stati membri di fissare soglie preventive per l’esposizione a lungo termine
alle RF e in tutte le zone all’interno (indoor), in accordo con il  Principio di Precauzione,  che non
superino gli 0,6 V/m e nel medio termine ridurre questo valore a 0,2 V/m  [Consiglio d’Europa
2011].

Il  BioInitiative Report 2012-2019 - basato sulla valutazione degli effetti non termici sulla
salute delle RF - ha definito  tra 30 a 60 microwatt/m2 il parametro di riferimento per i possibili
rischi per la salute. Usando un fattore cautelativo 10, il BioInitiative Working Group ha proposto,
per esposizioni a lungo termine outdoor, un valore  di 3-6 microwatt/m2, corrispondente a 0,03-
0,05 V/m) [BioInitiative Report 2012-2019].

L’Agenzia Europea per l’Ambiente (AEA) afferma che i dati scientifici sulle RF non lasciano
dubbi  sull’opportunità di  adottare  il  Principio  di  Precauzione [Agenzia Europea per l’Ambiente
2013].

Il rispetto dei limiti non rende l’esposizione legale e compatibile
con la tutela della salute

Il rispetto dei limiti di legge non rende l’esposizione legale e compatibile con la tutela del diritto
alla  salute,  come  la  magistratura  ha  spesso  sentenziato.  Occorre,  invece,  tener  conto  della
rilevanza costituzionale del diritto alla  salute (Costituzione italiana art.  32) e del  conseguente
livello  di  protezione  che  deve  quindi  prevalere  sulla  libertà  di  impresa  come  previsto  dalla
Costituzione all’art. 41 [Levis et al. 2015].

La scala di valori stabiliti dalla Costituzione include il Principio di Precauzione come stabilito
dall’articolo 191 del Trattato sul Funzionamento dell’Unione Europea (ex art. 174 del Trattato C.E.)
che è parte della normativa nazionale [Levis et al. 2015]. In caso di incertezza scientifica è doveroso
applicare il Principio di Precauzione.
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“La sovranità non appartiene [allo Stato] (art. 1 Costituzione) e il consenso sulla salute dei
cittadini  verso  altri  privati  ‘inventori’  di  tecnologie  è  obbligatorio  e  passa  attraverso
l’informazione (articoli 21 e 32 Costituzione). Quindi il decisore deve sempre orientarsi secondo
precauzione, per evitare esposizione involontaria dei cittadini a rischi per la loro salute (articolo
32) a causa di volontà di privati  (investitori  e operatori del 5G), verso i  quali  le persone non
hanno espresso alcun consenso” [Carducci 2020].

 “Sospendere  precauzionalmente  il  5G  è  la  decisione  più  fedele  alla  Costituzione  e
precisamente agli articoli 1, 2, 3, 21, 32 e 33” [Carducci 2020].

Per quanto sopra esposto
e in base agli art. 195 e 196 T.U.L.S. (Testo Unico Leggi Sanitarie),

La invitiamo, qualora non l’avesse già fatto:

- ad adottare tutti i provvedimenti necessari al fine di minimizzare l’esposizione della cittadinanza
ai campi elettromagnetici artificiali;

- a vietare nuove installazioni e implementazioni di antenne di telefonia mobile;

- ad emettere ordinanza di divieto di installazione della tecnologia 5G.

   N.B.: La bibliografia in allegato costituisce un’ampia e solida base a sostegno della decisione del 
Sindaco di emettere ordinanza di divieto di installazione delle reti 5G, in applicazione del Principio 
di Precauzione.

Anche per ANCI può essere una preziosa fonte di studi peer reviewed - pubblicati da ricercatori
indipendenti dall’industria - che probabilmente non ha avuto modo di esaminare in precedenza.

I nostri migliori saluti

20.05.2020

A.P.P.L.E. Associazione Per la Prevenzione e Lotta all'Elettrosmog

A.I.E. Associazione Italiana Elettrosensibili

Codarem Comitato per la difesa Dalle Radiazioni Elettromagnetiche

Comitati  di seguito Elencati

COMITATO PER IL  BENE  COMUNE;  RETE   GAS  VICENTINA; SANOPONZANO COMITATO AMBIENTE E SALUTE;   GAS
SOVIZZO;  GAS CREAZZO;  SVILUPPO CONSAPEVOLE LEGNARO;  COMITATO STANGA PADOVA;  STOP ELETTROSMOG A
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TREVISO; GENITORI AMBIENTE E SALUTE; STOP 5G UDINE; STOP 5G BRESCIA; STOP 5G BERGAMO; STOP 5G VENEZIA;
ADICO;  DONNE  3.1.  RUN  TOGHETER;  NO  5  G  GRADO;  COMITATO  CONTRO  L'ELETTOSMOG  CINTO  EUGANEO;
COMITATO  CONTRO  L'ELETTROSMOG  ABANO  TERME;  COMITATO  CONTRO  L'ELETTROSMOG  TEOLO;  COMITATO
CONTRO  L'ELETTROSMOG  ALBIGNASEGO;   COMITATO  STOP5G  VIGONZA; Comitato  STOP5G  BASSANO;  FIMP
FED.ITALIANA PEDIATRI LECCE; A.I.S.A.S. ASS. ITALIANA SALUTE AMBIENTE SOCIETA'; CODICI CENTRO PER I DIRITTI DEL
CITTADINO; COMITATO LECCE VIA CAVO;  DIRITTIAMOCI ASS. FOLLEREAU ITALIANA;  STOP 5G PORDENONE;  MAMME
NO PFAS; FEDIMPRESE;  E.B.T.I. ENTE BILATERALE TERZIARIO ITALIANO;  COMITATO SALUTE LIBERAMENTE; COMITATO
STOP 5G VICENZA; MOVIMENTIAMOCI VICENZA; LASCIATECI RESPIRARE; TERRE NOSTRE VENETO

contatti:

Laura Masiero appleletrosmog@libero.it (A.P.P.L.E.)

Paolo Orio presidente@elettrosensibili.it (A.I.E.)

Fabia del Giudice  fabiadelgiudice@gmail.com (Comitato Lecce Via Cavo)

10



11



Bibliografia

5G Appeal 2017: Richiesta di moratoria sul 5G nella Ue, lanciata da Nyberg e Hardell e firmata da 
372 ricercatori e medici di 45 Paesi all’8 maggio 2020.
in inglese: http://www.5gappeal.eu/

in italiano: https://www.stralskyddsstiftelsen.se/wp-content/uploads/2017/09/170913_scientist_5g_appeal_final_it.pdf

Agenzia Europea per l’Ambiente 2013: Rapporto n. 1/2013 della EEA “Late lessons from early 
warnings: science, precaution, innovation”. http://www.eea.europa.eu/publications/late-lessons-2

Appello EMF scientist 2015: Appello internazionale: gli scienziati chiedono protezione 
dell’esposizione ai campi elettromagnetici non ionizzanti https://emfscientist.org/

Belyaev 2019: Belyaev I. Y., “Main regularities and health risks from exposures to non-thermal 
microwaves of mobile communication”, IEEE, Telsiks

Bioinitiative Report 2012-2019: “A Rationale for a Biologically-based Public Exposture Standards
for Electromagnetic Fields (ELF and RF)” (meta-analisi di oltre 4000 studi sottoposti a peer review
sui CEM artificiali di bassa intensità). https://bioinitiative.org/table-of-contents/

Bortkiewicz et al. 2017: Bortkiewicz A., Gadzicka E., and Szymczak W., "Mobile phone use and risk 
for intracranial tumors and salivary gland tumors - A meta-analysis," Int J Occup Med Environ 
Health, vol. 30, pp. 27-43, Feb 21 2017.

Carducci 2020: Michele Carducci, «Schema di orientamento costituzionale della vicenda 5G» 
https://www.isde.it/wp-content/uploads/2019/07/RevCarducci-su-5G.pdf

Consiglio d’Europa 2011: Assemblea Parlamentare, Consiglio d’Europa, Risoluzione n. 1815 del 27 
maggio 2011 “The potential dangers of electromagnetic fields and their effect on the 
environment”.
http://assembly.coe.int/Documents/AdoptedText/ta11/eRES1815.htm

in italiano: http://www.infoamica.it/wp-content/uploads/2012/06/Risoluzione-europea_campi-elettromagnetici.pdf

Corte d’Appello Torino 2019: Corte d’Appello di Torino, sezione Lavoro, sentenza del 3/12/2019 
(causa di lavoro n. 721/2017) http://www.applelettrosmog.it/file/news/sentenza_19835359s.pdf

De Luca et al. 2014: De Luca C. et al., “Metabolic and Genetic Screening of Electromagnetic 
Hypersensitive Subjects as a Feasible Tool for Diagnostics and Intervention, Mediators of 
Inflammation”, Volume 2014 Article ID 924184, 14 pages, http://dx.doi.org/10.1155/2014/924184.

Di Ciaula 2019: Esposizione a radiofrequenze e cancro: Considerazioni sul rapporto ISTISAN 19/11
https://www.isde.it/wp-content/uploads/2019/08/commenti-su-ISTISAN-ISDE-2.pdf

Di Ciaula & Terracini 2019: Di Ciaula A., Terracini B.“Perché non condiviamo le rassicuranti 
conclusioni del rapporto dell’Istituto Superiore di Sanità su radiofrequenze e tumori” Epidemiol
Prev 2019: 43 (5-6): 314-316  http://www.epiprev.it/editoriale/perch%C3%A9-non-condividiamo-le-rassicuranti-
conclusioni-del-rapporto-dell%E2%80%99istituto-superiore-

EMF Call 2018: Call for Truly Protective Limits for Exposure to Electromagnetic Fields (100 kHz to 
300 GHz) https://www.emfcall.org/the-emf-call/?fbclid=IwAR0tE-Mp3Ze6kYO_iYRpuD_6gUv2jwAVVCwnqnXS8PI-anPbUB6og4MqlpI

12



Ericsson Mobility Report 2019: https://www.ericsson.com/en/mobility-report/reports/november-2019?
gclid=EAIaIQobChMI2e2Ntvqg6AIVTYuyCh3ftwEvEAAYASAAEgJrd_D_BwE&gclsrc=aw.ds

EPRS 2020: European Parliament Research Studies, “Effects of 5G wireless communication on 
human health” (Miroslava Karaboytcheva), 2020. https://www.europarl.europa.eu/thinktank/en/document.html?
reference=EPRS_BRI(2020)646172

Europaem 2016: Belyaev I. et al., “EUROPAEM EMF Guidelines for the prevention, diagnosis and 
treatment of EMF- related health problems and illnesses” https://www.isde.it/wp-
content/uploads/2018/03/EUROPAEM_EMF_2016_Inglese.pdf ;
versione in italiano: https://www.isde.it/wp-
content/uploads/2018/03/EUROPAEM_EMF_2016_Italiano.pdf

Gandhi et al. 2012: Gandhi O.P. Morgan L.L. et al. “Exposure Limits: The underestimation of 
absorbed cell phone radiation, especially in children” Electromagnetic Biology and Medicine, 
31 (1): 34-51.

Harari 2018: Harari, Y.N., 21 lezioni per il XXI secolo, Milano, Bompiani 2018

Hardell 2017: Hardell L., “World Health Organization, radiofrequency radiation and health, a 
hard nuck to crack (Review), International Journal of Oncology 51: 405-413

Hardell 2019: Hardell L., “Notes on the parliament hearing in Tallinn, Estonia June 4, 2019 as 
regards the deployment of the fifth generation, 5G, of wireless communication”, World 
Academy of Sciences Journal https://www.spandidos-publications.com/10.3892/wasj.2019.28

Hardel et al. Lettera 2020: Lettera di Hardell e altri 22 ricercatori del 7.01.2020 indirizzata alla 
presidente della Svizzera Sommaruga  http://www.pierredubochet.ch/files/2020-Hardell-anglais.pdf

Hardell & Carlberg 2018: Hardell L. & Carlberg M., «Comments on the Us National Toxicology 
Program technical reports on toxicology and carcinogenesis study in rats exposed to whole-
body radiofrequency radiation at 900 MHz and in mice exposed to whole-body radiofrequency
radiation at 1,900 MHz», International Journal of Oncology, October 2018

Hardell & Nyberg 2020: Hardell L. & Nyberg R., «Appeals that matter or not on a moratorium 
on the deplyment of the 5th generation, 5G, for micorwave radiation», Molecular and Clinical 
Oncology 12: 247-257.

IARC 2011: Baan R, Grosse Y, Lauby-Secretan B, El Ghissassi F, Bouvard V, Benbrahim-Tallaa L, Guha 
N, Islami F, Galichet L. Carcinogenicity of radiofrequency electromagnetic fields. Lancet Oncol. 
2011;12:624–626. doi: 10.1016/S1470-2045(11)70147-4

IARC 2013: IARC Monographs on the Evaluation of Carcinogenic Risks to Humans. Vol. 102. 
International Agency for Research on Cancer Press; Lyon: 2013. July. 2018. Non-ionizing radiation, 
part 2: Radiofrequency electromagnetic fields. http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol102/mono102.pdf.

IARC 2019: Monographs Priorities Group, «Advisory Group recommentations on priorities for the 
IARC Monographs», Lancet Oncology 20 (6): 763-764. 
https://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/PIIS1470-2045(19)30246-3/fulltext

13



ICNIRP 2009: “ICNIRP RF EMF Guidelines 2009” Health Physic 97 (3): 257-258.

ICNIRP 2020: “ICNIRP RF EMF Guidelines 2020” https://www.ICNIRP.org/en/activities/news/news-article/rf-
guidelines-2020-published.html

Nasim 2017: Nasim I & Kim S, “Human Exposure to RG Fields in 5G Downlink” Electrical 
Engineering and Systems Science, Cornell University. https://arxiv.org/abs/1711.03683

Irigaray et al. 2018:  Irigaray P., Caccamo D., Belpomme D. «Oxidative stress in 
electrohypersensitivity self-reporting patients : Results of a prospective in vivo investigation with 
comprehensive molecular analysis», International Journal of Molecular Medicine, 42 (4) : 1885-
1898.

ISDE International 2018: Richiesta di moratoria internazionale per il roll-out del 5G. 
in inglese: https://ehtrust.org/scientists-and-doctors-demand-moratorium-on-5g-warning-of-health-effects/

in italiano: http://www.isde.it/wp-content/uploads/2017/10/EU_5G_Appeal_13_September_2017_italian.pdf

ISDE Italia 2017: Richiesta ISDE Italia di moratoria per le “sperimentazioni” 5G su tutto il territorio 
nazionale. http://www.isde.it/richiesta-moratoria-per-le-sperimentazioni-5g-su-tutto-il-territorio-nazionale/

ISDE Italia 2019: European Consumers & Isde Italia, “Rapporto indipendente sui campi 
elettromagnetici e diffusione del 5G”
https://www.isde.it/wp-content/uploads/2019/09/Rapporto-indipendente-isde_ec-sui-campi-elettromagnetici-1.pdf

ISTISAN 2019: Istituto Superiore di Sanità, Rapporto Istisan 19/11,  “Radiazioni a radiofrequenze e 
tumori: sintesi delle evidenze scientifiche http://old.iss.it/publ/?lang=1&id=3195&tipo=5

Karolinska Institutet 2008: Karolinska Institutet, Diary n. 3753-2008-609

Kostoff 2020: Kostoff R. N, “The Largest Unethical Medical Experiment in Human History“, 
School of Public Policy Publications and Presentations (Georgia Tech Library), 37 (2020). 
https://smartech.gatech.edu/handle/1853/62452

Le Dréan et al. 2013: Le Dréan Y., Mahamoud Y.S., Le Page Y., Habauzit D., Le Quément C., 
Zhadobov M. and Sauleau R.: State of knowledge on biological effects at 40-60 GHz. C R Phys. 
14:402–411.

Levis et al. 2012: Levis A.G., Gennaro V., Garbisa S. “Business bias as usual: the case of 
electromagnetic pollution”, in Social costs today: Institutional analyses of the present crises, 
New York, Routledge pp. 225-268.

Markovà et al. 2010: «Microwaves from mobile phone inhibit 53BP1 focus formation in human
stem cells  more strongly  than in  differentiated cells:  possible  mechanistic  link to cancer  risk»,
Environmental Health Perspective 118: 394-399.

Morgan et al. 2014: Morgan L.L., Kesari S., Davis D.L., “Why children absorb more microwave 
radiation than adults: The consequences” Journal of Microscopy and Ultrastructure, 2:197-204.

Neufeld & Kuster 2018: Neufeld E. & Kuster N., “Systematic derivation of safety limits for time-
varying 5G radiofrequency exposure based on analytical models and thermal dose” Health Physics 

14



Volume 115, N. 6 December 2018, Pages 705-711.doi: 10.1097/HP.00000000000000930 
https://itis.swiss/news-events/news/publications/2018-papers/systematic-derivation-of-safety-limits-for-time-varying-5g-
radiofrequency-exposure-based-on-analytical-models-and-thermal-dose/

NTP 2018: a) National Toxicology Program: “NTP technical report on the toxicology and 
carcinogenesis studies in B6C3F1/N mice exposed to wholebody radio frequency radiation at a 
frequency (1,900 MHz) and modulations (GSM and CDMA) used by cell phones”. NTP TR 596, 
March 2628, 2018. https://NTP.niehs.nih.gov/NTP/about_NTP/trpanel/2018/march/tr596peerdraft.pdf

b) National Toxicology Program: “NTP technical report on the toxicology and carcinogenesis 
studies in Hsd:Sprague Dawley rats exposed to wholebody radio frequency radiation at a frequency
(900 MHz) and modulations (GSM and CDMA) used by cell phones”. NTP TR 595, March 2628, 
2018. https://NTP.niehs.nih.gov/NTP/about_NTP/trpanel/2018/march/tr595peerdraft.pdf

Panagopoulos 2019:  Panagopoulos D.J., «Comparing DNA damage induced by mobile telephony 
and other types of man-made electromagnetic fields». Mutation Research-Reviews in Mutation 
Res 781: 53-62

Parlamento europeo 2009: Risoluzione del Parlamento europeo del 2 aprile 2009 sulle 
preoccupazioni per la salute connesse ai campi elettromagnetici, art. 28. 
http://www.europarl.europa.eu/sides/getDoc.do?pubRef=-//EP//TEXT+TA+P6-TA-2009-0216+0+DOC+XML+V0//IT

Prasad et al. 2017: Prasad M., Kathuria P., Nair P., Kumar A., and Prasad K., "Mobile phone use and 
risk of brain tumours: a systematic review of association between study quality, source of funding, 
and research outcomes", Neurological Sciences, vol. 38, pp. 797-810, May 2017.

Ramazzini - Falcioni et al. 2018: Falcioni L. et al., “Report of final results regarding brain and heart 
tumors in Sprague Dawly rats exposed from prenatal life until natural death to mobile phone 
radiofrequency field representative of a 1.8 Ghz GSM base station environmental emission” 
Environmental Research

Rapporto 5G Deployment 2019: Parlamento europeo, “5G Deployment: State of play in Europe, 
USA and Asia” (Colin Blackman, Simon Forge).
https://www.europarl.europa.eu/thinktank/en/document.html?reference=IPOL_IDA(2019)631060

Rapporto ISDE  https://www.isde.it/wp-content/uploads/2019/09/Rapporto-indipendente-
isde_ec-sui-campi-elettromagnetici-1.pdf

Russell 2018: Cindy Russell, “5G wireless communications expansion. Public health and 
environmental implications” Environmental Research Volume 165, August, pp. 484-495.

SCHEER 2018 (Comitato Scientifico Salute, Ambiente e Rischi Emergenti della Ue): Statement on 
emerging health and environmental issues. 
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/scientific_committees/scheer/docs/scheer_s_002.pdf

Soghomoniam et al. 2016, «Millimeter waves of extremely high frequency eletromagnetic fields in 
the environment: what are their effect on bacteria?» Applied Microbiology and Biotechnology, 100
(11), 4761-4771

15



Stop 5G on Earth and in Space: International Appeal Stop 5G on Earth and in Space, con 283.884 
firme al 17 maggio 2020, rivolta all’Onu e ai governi https://www.5gspaceappeal.org/the-appeal

Wang & Guo 2016: Wang Y. and Guo X., "Meta-analysis of association between mobile phone use 
and glioma risk," J Cancer Res Ther, vol. 12, pp. C298-C300, 2016.

Yang el al. 2017: Yang M., Guo W., Yang C., Tang J., Huang Q., Feng S., Jiang A., Xu X., and Jiang G., 
"Mobile phone use and glioma risk: A systematic review and meta-analysis," PLoS One, vol. 12, p. 
e0175136, 2017.

16


