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La electricidad es un 
elemento esencial de 
la sociedad actual. 
Una gran parte de las 
actividades laborales y 
domésticas de nuestra 
vida cotidiana depen-
den de ella. 

Aparte de efectos como 
calambres y electro-
cución, su inocuidad 
no se cuestionó hasta 
los años 60 cuando, en 
algunos estudios sobre 
trabajadores del sector 
eléctrico, se comenzó 
a hablar de posibles 
efectos nocivos para 
su salud. 

En 1979, hay un cambio 
importante en la per-
cepción de los campos 
eléctricos y magnéti-
cos, tras la aparición 
de un estudio que rela-
cionaba la exposición a 
estos campos con una 
mayor incidencia de 
cáncer. Como conse-
cuencia de ese estudio 
los campos electro-
magnéticos pasaron a 
ser uno de los agentes 
más investigados. (1)

El sector eléctrico 
español participa de 
manera muy activa, 
desde hace años, en las 
investigaciones sobre 
posibles efectos bio-
lógicos de los campos 
electromagnéticos, 
impulsando investiga-
ciones con diferentes 
universidades espa-
ñolas.

La última publicación 
de las empresas de la 
Asociación Española de 
Industrias Eléctricas, 
(UNESA), actualmente 
AELEC, junto con Red 
Eléctrica de España 
(REE) data de 2001. 
Desde entonces se han 

publicado algunos es-
tudios epidemiológicos 
sobre riesgo de cáncer 
y otras enfermedades, 
aunque lo más desta-
cado en estos últimos 
años ha sido la revisión 
acometida por la Orga-
nización Mundial de la 
Salud (OMS) publicada 
en 2007. (2)

En 2002, la Agencia 
Internacional para la In-
vestigación del Cáncer 
(IARC) (3) clasificó los 
campos electromag-
néticos como ‘posible 
cancerígeno’ basando 
este criterio en algunos 
estudios epidemioló-
gicos sobre leucemia 
infantil. Datos posterio-
res han confirmado que 
la asociación con esta 
enfermedad es débil, 
y no encuentra soporte 
en los estudios de labo-
ratorio, ni a nivel celular 

ni de experimentación 
animal, por lo que no 
se puede establecer 
en este momento una 
relación directa causa-
efecto. IARC no ha 
confirmado posterior-
mente la relación entre 
campos electromag-
néticos a frecuencias 
en el entorno de la de 
suministro eléctrico y 
este tipo de cáncer. 

En cuanto a otras en-
fermedades, como dis-
tintos tipos de cáncer 
infantil, cáncer en adul-
tos, depresión, suicidio, 
trastornos cardiovas-
culares, alteraciones 
en la reproducción, 
trastornos del desarro-
llo, enfermedades neu-
rodegenerativas, etc, 
el grupo de trabajo de 
la OMS ha concluido en 
su estudio de 2007 que 
el respaldo científico 
para ellas es mucho 
más débil que en el 
caso de la leucemia.

La presente publica-
ción pretende actua-
lizar los conocimien-
tos sobre los campos 

electromagnéticos de 
frecuencia extrema-
damente baja (50-60 
Hz) analizando más de 
100 estudios científicos 
de impacto significa-
tivo (principalmen-
te epidemiológicos) 
publicados desde el 
año 2001, además de 
las conclusiones de los 
organismos nacionales 
e internacionales más 
relevantes; los nuevos 
cambios legislativos 
que han tenido lugar, 
sobre todo en la Unión 
Europea, así como una 
actualización de las 
dosimetrías o valores 
de campos electro-
magnéticos generados 
por las instalaciones 
eléctricas.

Para estar 
seguros

Introducción

P a r a  e s t a r

s e g u r o s

4 Campos e léctr icos y  magnét icos de 50 Hz
Estudios sobre los  posib les efectos para la  salud

(1) Radiation Research June 1979, Vol. 78, No. 3, pp. 485-501; Bioeffects of Extremely Low-Frequency Electromagnetic Fields: Variation 
with Intensity, Waveform, and Individual or Combined Electric and Magnetic Fields; E. M. Goodman, B. Greenebaum, and Michael T. Marron. 
(2) World Health Organization. Environmental health Criteria Nº 238. Extremely Low Frequency Fields. 2007. (3) International Agency for 
Research on Cancer. Volume 80. Non Ionizing Radiation, Part 1: Static and Extremely Low Frequency. (ELF) Electric and Magnetic Fields. 
IARC Press  Lyon, France  2002.
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Capítulo  1

C o n c e p t o s
g e n e r a l e s

L o s  c a m p o s  e l é c t r i c o s
y  m a g n é t i c o s ,  y a  s e a n
d e  o r i g e n  n a t u r a l  o 
p r o d u c i d o s  p o r  e l  h o m b r e ,
f o r m a n  p a r t e  d e  n u e s t r a
e x p e r i e n c i a  d i a r i a .

7

1
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El concepto de campo 
describe una zona 
donde se ejerce la in-
fluencia de un agente, 
en este caso físico. Los 
campos eléctricos y 
magnéticos, ya sean de 
origen natural o pro-
ducidos por el hombre, 
forman parte de nues-
tra experiencia diaria. 
El campo magnético 

corrientes eléctricas. 
Un campo magnético 
también lo genera un 
imán permanente. Si la 
corriente es continua 
el campo magnético 
no varía con el tiempo, 
pero si la corriente es 
alterna el campo varía 
con la frecuencia de 
dicha corriente.
 
Como puede observar-
se en la figura 1, en las 
frecuencias más altas 
(longitudes de onda 
más pequeñas) la ener-
gía es mayor; es el caso 
de las radiaciones ioni-
zantes con energía tan 
alta que pueden romper 
enlaces químicos. A 
frecuencias interme-
dias como microondas 
o radiofrecuencias la 
energía no es suficiente 
como para romper mo-
léculas pero sí pueden 
transmitir energía al 
medio biológico que 
atraviesan y produ-
cir calentamiento. Por 
último, a las llamadas 
frecuencias extrema-
damente bajas (50-60 
Hz), que son a las que 
funcionan los sistemas 
eléctricos en todo el 
mundo, la energía es 
tan baja que no puede 
ni siquiera calentar el 
medio que atraviesan. 
De hecho, a día de hoy 
no se conoce si existe 
siquiera un mecanismo 
por el cual estos cam-
pos de frecuencia tan 

0 Hz 100 101 101 101 101 101 101 101 101 101 101

Radiación no ionizante

Radio 
A.M.

Torre eléctrica Antena Móvil Radar Luz solarHorno 
microondas

Radiación 
ionizante

10 km m cm

TV Radar Inf raro jo U.V. Rayos  X Rayos  

L u z 
v i s i b l e

Radiación ionizante

E N E R G Í A

L O N G I T U D  D E  O N D A

F

E l  e s p e c t r o  e l e c t r o m a g n é t i c o

N

S

1

Q u é  s o n  l o s  c a m p o s 
e l é c t r i c o s  y  m a g n é t i c o s

terrestre es el escudo 
protector del planeta 
pues desvía el viento 
solar y protege nuestra 
atmósfera. La luz y el 
calor procedente del 
Sol son ondas electro-
magnéticas gracias a 
las que es posible la 
vida en la Tierra. 

Los campos eléctri-
cos tienen su origen 
en las cargas eléctri-
cas, mientras que para 
que se dé un campo 
magnético la carga que 
lo crea debe tener mo-
vimiento como en las 

baja pudieran producir 
efectos biológicos.

Las unidades del campo 
eléctrico, en el sistema 
internacional, son en 
voltios por metro (V/m), 
o su múltiplo: 1 kV/m = 
1.000 V/m

Hay un campo eléctri-
co natural, creado por 
cargas eléctricas pre-
sentes en la ionosfera. 
Su valor varía desde 
100-400 V/m (0,1-0,4 
kV/m) en condiciones 
de buen tiempo y hasta 
20.000 V/m (20 kV/m) 
en condiciones de fuer-
te tormenta.

La unidad de medida 
del campo magnético 
en el sistema interna-
cional es el Tesla (T)  
o sus fracciones, el mi-
litesla (mT, milésima de 
Tesla) y en particular el 
microtesla (millonésima 
de Tesla, simbolizado 
como μT). 

Existe también un cam-
po magnético natural 
estático, debido a las 
corrientes que circulan 
en el núcleo de la Tierra. 
La intensidad del campo 
magnético terrestre va-
ría con la latitud: desde 
30 μT en el ecuador has-
ta aproximadamente 67 
μT en los polos. En Espa-
ña el campo magnético 
estático natural está 
alrededor de 40 μT. (1)

FIG. 1

40 μT
a p r o x i m a d a m e n t e 

e s  l a  m e d i d a 

d e l  c a m p o 

m a g n é t i c o

e s t á t i c o  n a t u r a l 

e n  E s p a ñ a

(1) Journal of  Geophysical Research,  
Vol.  90, No.  B3, Pág  2495-2509,  
February . 28, 1985: The Near-Earth  
Magnetic Field at 1980 Determined From  
Magsat Data; R. A. Langel, R. H. Estes.
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C a m p o  m a g n é t i c o  ( μ T )  d e  5 0  H z  a  d i f e r e n t e s 
d i s t a n c i a s  d e  v a r i o s  e l e c t r o d o m é s t i c o s

Electrodoméstico	 3 cm	 30 cm	 1 m

Secador de pelo	 6 - 2.000	 0,01 - 7	 0,01 - 0,03
Afeitadora eléctrica	 15 - 1.500	 0,08 - 9	 0,01 - 0,03
Aspiradora	 200 - 800	 2 - 20	 0,13 - 2
Tubo fluorescente	 40 - 400	 0,5 - 2	 0,02 - 0,25
Horno microondas	 73 - 200	 4 - 8	 0,25 - 0,6
Radio	 16 - 56	 1	 < 0,01
Horno eléctrico	 1 - 50	 0,15 - 0,5	 0,01 - 0,04
Lavadora	 0,8 - 50	 0,15 - 3	 0,01 - 0,15
Plancha	 8 - 30	 0,12 - 0,3	 0,01 - 0,03
Lavaplatos	 3,5 - 20	 0,6 - 3	 0,07 - 0,3
Ordenador	 0,5 - 30	 < 0,01
Frigorífico	 0,5 - 1,7	 0,01 - 0,25	 < 0,01
Televisión	 2,5 - 50	 0,04 - 2	 0,01 - 0,15

Fuente: Oficina federal alemana de seguridad radiológica (Bundesamt für Stra-
hlenschutz, BfS), 1999. (La distancia de operación normal se indica en negrita.)

TABLA 1

2

E x p o s i c i ó n  a  c a m p o s 
e l é c t r i c o s  y  m a g n é t i c o s

Los campos elec-
tromagnéticos for-
man parte de nuestra 
exposición diaria a la 
electricidad, tanto en el 
ambiente urbano, como 
en el trabajo o en nues-
tros hogares.

Hay varias formas de 
estimar la exposi-
ción de una persona: 
haciendo medidas 
puntuales frente a 
las fuentes utilizando 
sensores y/o antenas 

(electrodomésticos, 
líneas eléctricas etc.), 
utilizando dosímetros 
que acumulan los valo-
res que se registran en 
diferentes intervalos 
de tiempo para hacer 
luego cálculos, como 
la media diaria de ex-
posición, o simulando 
mediante precisos pro-
gramas informáticos 
los valores generados 
por cualquier tipo de 
fuente.

Aparatos 
de uso común
En la tabla 1 (publica-
da por la OMS (1)) que 
mostramos se indican 
los valores de campo 
magnético generados 
por los electrodomés-
ticos más corrientes y 
por algunos elementos 
de una vivienda a dis-
tancias de 3 cm, 30 cm 
y 1m. Hay que decir que 
los valores pueden va-
riar considerablemente 
con la configuración, 
la marca del aparato y 
el punto en el  que se 
toma la medida.

A pesar de que algunos 
valores son bastante 
elevados, al pasar 
poco tiempo cerca 

C a m p o  e l é c t r i c o  p a r a  d i f e r e n t e s 
e l e c t r o d o m é s t i c o s  m e d i d o  a  3 0  c m

Electrodoméstico	 Campo eléctrico (kV/m)

Plancha			   0,12
Frigorífico			   0,12
Mezcladora			   0,1
Tostadora			   0,08
Secador de pelo			   0,08
Televisión			   0,06
Máquina de café			   0,06
Aspiradora			   0,05
Horno eléctrico			   0,008
Bombilla			   0,005

TABLA 2

de estos aparatos, 
está por debajo de la 
recomendada por la 
normativa vigente (2).

En la tabla 2 se 
reflejan también los 
valores (tomados de 

la misma página web 
de la OMS) de campo 
eléctrico de diversos 
electrodomésticos 
medidos a 30 cm.

Los valores de 

campo magnético

generados 

por los 

electrodomésticos 

varían según la

configuración, 

la marca del aparato 

y el punto en 

el que se toma 

la medida

(1) https://www.who.int/peh-emf/
about/WhatisEMF/es/index3.html. 
(2) Real Decreto 299/2016, de 22 de 
julio, sobre la protección de la salud y 
la seguridad de los trabajadores contra 
los riesgos relacionados con la exposi-
ción a campos electromagnéticos.
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Las mediciones

realizadas 

proporcionan

valores máximos 

entre 3-5 kV/m

para el campo 

eléctrico y 1-15 μT 

para el campo

magnético en las 

líneas a 400 kV

En líneas eléctricas
Los principales pará-
metros que influyen en 
los valores de campo 
que una línea eléctrica 
puede generar son la 
intensidad de corriente 
en el caso del magné-
tico y la tensión o dife-
rencia de potencial en 
el eléctrico, junto con 
la distancia a la que el 
receptor se encuentre 
de la misma.

Sin embargo, hay mu-
chos factores, que sin 
llegar a contribuir de 
una manera determi-
nante, influyen en los 
valores de campo ge-
nerados por las líneas 
eléctricas: su configu-
ración (forma en que se 
disponen sus conduc-
tores), el número de 
circuitos que tienen, 
si estos están despla-
zados, el número de 
conductores por fase, 
el tipo o geometría del 
apoyo, etc., lo que difi-
culta poder proporcio-
nar valores de manera 
global.
 
Las diversas medicio-
nes (tabla 3) realizadas 
en distintos tipos de 
líneas de transporte 
eléctrico proporcio-
nan valores máximos 
–medido a 1 m sobre el 
suelo en el punto más 
cercano de los conduc-
tores al terreno– que 
oscilan entre 3-5 kV/m 

para el campo eléctrico 
y 1-15 μT para el campo 
magnético en las líneas 
a 400 kV.

La intensidad de cam-
po disminuye rápida-
mente a medida que 
aumenta la distancia 
a la línea eléctrica, 
por ello a 30 metros 
de distancia los niveles 

de campo eléctrico y 
magnético oscilan en-
tre 0,2-2,0 kV/m y 0,1-
3,0 μT respectivamente, 
siendo habitualmente 
inferiores a 0,2 kV/m 
y 0,3 μT a partir de 100 
metros de distancia.

En líneas eléctricas 
subterráneas
En el caso de las líneas 
subterráneas, estas 
solo generan cam-
po magnético en el 
exterior de los cables, 
ya que se encuentran 
apantallados y puestos 
a tierra, por lo que el 
campo eléctrico en el 
exterior de los mismos 

C a m p o  e l é c t r i c o  y  m a g n é t i c o  d e  d i f e r e n t e s  t i p o s  d e  l í n e a s

Tensión (kV)	 Campo magnético de 50 Hz (µT)	 Campo eléctrico de 50 Hz (kV/m)

	 Bajo			   Bajo
	 conductores	 a 30 m	 a 100 m	 conductores	 a 30 m	 a 100 m

400	 0,4-15	 0,1-3	 <0,3	 1,2-5	 0,2-2	 <0,2
220	 0,4-6	 0,1-1,5	 <0,2	 0,7-3	 0,1-0,5	 <0,1
132	 0,5-2	 0,1-1	 <0,08	 0,5-0,8	 0,1-0,3	 <0,05
66	 0,2-0,5	 <0,1	 <0,03	 0,5-0,8	 <0,1	 <0,04

Fuente: medidas realizadas por Red Eléctrica en sus propias líneas.

TABLA 3
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es nulo. Se denominan 
cables aislados.

La principal caracte-
rística de los campos 
magnéticos de las 
líneas subterráneas 
es que su atenuación 
según nos alejamos 
del eje de la línea es 
superior respecto a las 
líneas aéreas, ya que  
en este caso se puede 
jugar con la geome-
tría de los conductores 

para que se produzca  
una mayor cancelación 
entre los campos que 
generan. Si bien tam-
bién es cierto, que justo 
sobre su eje los valores 
de campo magnético a 
los que podemos estar 
sometidos son superio-
res que bajo una línea 
aérea debido a que la 
distancia de los con-
ductores a la que nos 
encontramos (están 
situados entre metro  
y metro y medio bajo la 
superficie) es mucho 
menor.

En subestaciones
En el interior de una 
subestación, es decir la 
zona donde se encuen-
tra toda la tecnología 
eléctrica y el paso está 
restringido únicamen-
te a trabajadores, 
los niveles de campo 
eléctrico y magnético 
pueden llegar a ser algo 
superiores a los gene-
rados por las líneas. Sin 
embargo, estos valores 
disminuyen rápidamen-
te al alejarnos, ya que la 
cancelación de campo 
que se genera es muy 
superior al encontrar-
se sus elementos muy 
próximos entre sí.

Se puede concluir 
que fuera de la subes-
tación, en sitios accesi-
bles al público como su 
perímetro externo, los 
valores de campo eléc-

trico y magnético son 
en general inferiores a 
los que se generan en 
el entorno de las líneas 
eléctricas. En concreto 
los valores más ele-
vados en el perímetro 
de una subestación se 
localizan bajo las líneas 
eléctricas que entran 
y salen de esta, ya que 
son las propias líneas 
las que contribuyen 
como fuente principal 
de campo eléctrico y 
magnético.

0,2 - 2,0 kV/m
y 0,1 - 3,0 μT

v a l o r e s  d e 

c a m p o  e l é c t r i c o 

y  m a g n é t i c o 

a  3 0  m e t r o s 

d e  d i s t a n c i a  

d e  l a s  l í n e a s  

d e  4 0 0  k V

E n t r e

En el perímetro 

externo de las 

subestaciones 

los valores de 

campo eléctrico

y magnético son

inferiores a los 

que se generan 

en el entorno 

de las lineas

eléctricas
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E s t u d i o s  s o b r e 
p o s i b l e s  e f e c t o s 
e n  l a  s a l u d

Para evaluar el posible 
efecto que los campos 
electromagnéticos de 
frecuencia industrial puedan 
tener sobre la salud, se han 
llevado a cabo estudios de 
laboratorio, utilizando cultivos 
celulares o animales de 
experimentación, y estudios 
epidemiológicos sobre personas 
expuestas en su domicilio o el 
puesto de trabajo. 

Campos e léctr icos y  magnét icos de 50 Hz
Estudios sobre los  posib les efectos para la  salud (2001-2016)

Estudios sobre posib les 
efectos en la  salud

Capítulo  2

2
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Capítulo  2

Los estudios de laborato-
rio sobre células, anima-
les y en ocasiones sobre 
voluntarios, aunque 
pueden no reflejar situa-
ciones reales, permiten 
controlar una multitud 
de variables. Sobre todo 
las condiciones reales 
de exposición a campos 
electromagnéticos y ais-
lar la exposición a estos 
campos de otros agentes 
que pudieran influir, en 
un sentido o en otro, en 
los resultados del expe-
rimento.

A este respecto se han 
analizado 8 nuevos 
estudios publicados 
en este periodo, desde 
2001. (4-11) 

El único mecanismo de 
acción que se mantiene 
como teóricamente po-
sible, es el de los pares 
de radicales, según el 
cual un campo magné-
tico alteraría la diná-
mica de las reacciones 
de los radicales libres. 
Este mecanismo podría 
estar en la base de la 
orientación de las aves 
en sus migraciones, ya 
que poseen sensores 
(criptocromos, proteí-
nas sensibles a la luz 
azul involucrada en la 
detección de los cam-
pos magnéticos para la 
orientación de las aves 
durante su migración, 
así como en el control 
del ritmo circadiano), 
pero su existencia en 
personas se desconoce. 

-

¿ A f e c t a  a  l a  i n f o r m a c i ó n 
g e n é t i c a  l a  e x p o s i c i ó n  a  l o s 
c a m p o s  e l e c t r o m a g n é t i c o s ?

En la publicación de 
AELEC, de 2001 se hacía 
referencia a la ausencia 
de daños en el mate-
rial genético (estudios 
de genotoxicidad) y/o 
su reparación, sobre el 
movimiento iónico, alte-
raciones del sistema in-
mune, modificaciones de 
los niveles de melatonina, 
y sobre la generación de 
radicales libres. 

No obstante, en la revi-
sión de la Organización 
Mundial de la Salud (1), se 
concluye que, en general, 
no se ha mostrado este 
efecto por debajo de  
50 mT, aunque algún es-
tudio ha visto genotoxici-
dad a 35 μT.

Por otra parte, un cam-
po de 50 Hz, con un 
período de oscilación 
del campo de 0,02 s, se  
comporta en realidad 
como un campo está-
tico durante el tiempo 
que duran las reaccio-
nes químicas de estos 
radicales, típicamente 
menores de 1 ns (10-9 
s). Por ello, y ya que en 
la Tierra existe un cam-
po magnético estático 
natural entre 30 y 70 μT, 
solo cabría esperar que 
campos magnéticos de 
50 ó 60 Hz ejercieran al-
gún efecto sobre estas 
reacciones si su inten-
sidad fuera netamente 
superior a la del campo 
estático terrestre.

En conclusión se puede 
decir que en la actuali-
dad no se conoce nin-
gún mecanismo bioló-
gico que pueda explicar 
los supuestos efectos 
nocivos de los campos 
electromagnéticos de 
frecuencia industrial.

Los nuevos 

estudios 

publicados sobre 

estos aspectos 

no modifican 

los resultados 

de estudios de 

laboratorio, que 

no muestran ningún 

mecanismo por el 

cual los campos 

electromagnéticos 

de frecuencia 

extremadamente 

baja, a las 

intensidades 

comúnmente 

encontradas, 

pudieran tener  

un efecto nocivo 

para la salud

Nota: Todos los números 
entre paréntesis que 
aparecen en este capítulo 
hacen referencia al nº 
del estudio que se puede 
consultar en el anexo  
de la página 46.
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1

E s t u d i o s  s o b r e  
e l  r i e s g o  d e  c á n c e r

Los resultados de los 
últimos estudios (12-

17) sobre animales no 
modifican la opinión 
expresada en la última 
publicación conjun-
ta de AELEC con Red 
Eléctrica en 2001. No 
se ha concluido, por el 
momento, que los cam-
pos electromagnéticos 
de frecuencia industrial 
tengan una influen-
cia en el desarrollo de 
leucemias o tumores 
cerebrales.

En cuanto a los estu-
dios epidemiológicos, 
investigan la salud de 
las personas expues-
tas pero tienen como 
principal defecto que en 
la mayoría de los casos 
no se mide la exposición 

real, la que existe en 
una casa o en un puesto 
de trabajo, sino la de 
cada uno de los indivi-
duos de interés. Esto 
limita en gran manera 
sus conclusiones.

La mayoría de los estu-
dios publicados se han 
centrado en la leucemia 
infantil. La Agencia Inter-
nacional para la Investi-
gación del Cáncer (IARC) 
clasificó en 2002 (2) los 
campos magnéticos en 
relación con la leucemia 
infantil en la categoría 
2B, es decir, «posible-
mente carcinógenos 
para las personas». 

Esta calificación se apli-
ca a aquellos agentes 
cuya acción canceríge-
na está escasamente 
probada en las perso-
nas e insuficientemente 
confirmada en experi-
mentos con animales 
(en esta misma clasifi-
cación está incluido el 
café). La Organización 
Mundial de la Salud, en 
2007 (1), se manifestó 
de acuerdo con esta 
clasificación, aunque 
precisó que, por la au-
sencia de un mecanis-
mo de acción estableci-
do y por la ausencia de 
estudios experimenta-
les sobre animales que 
corroboren este efecto, 
‘las evidencias relacio-
nadas con la leucemia 
infantil no son suficien-

temente sólidas para 
establecer una relación 
de causalidad’.

En conclusión, no se ha 
constatado una rela-
ción causa-efecto entre 
exposición a un campo 
magnético de frecuen-
cia industrial y el riesgo 
de leucemia infantil. 

Estudios en niños 
que vivan cerca de 
líneas eléctricas  
de alta tensión

Estudios sobre el 
riesgo de leucemia
Los estudios comen-
tados en la última 
publicación de AELEC, 
considerados indivi-
dualmente, no mostra-
ban una clara relación 
entre un mayor riesgo 
de leucemia en niños 
y el campo magnético 
medido con la distancia 
a líneas eléctricas. Sin 

embargo, cuando se 
agrupan los datos de 
los estudios en lo que 
se llama un meta-análi-
sis, se veía un aumento 
del riesgo a partir de 
exposiciones prome-
diadas de 0,3 – 0,4 μT. 
Estos niveles de campo 
podrían encontrarse 
entre el 0,5% y 7% de 
los domicilios.

Sin embargo, ningún 
organismo nacional o 
internacional ha dicta-
minado que estos datos 
permitan concluir que 
los campos magnéti-
cos sean cancerígenos. 
Para ello, habría que 
descartar que los resul-
tados se deban al azar, 

Como conclusión 

de los estudios de 

laboratorio se puede 

decir que no hay 

una evidencia sólida 

de que los campos 

electromagnéticos 

de frecuencia 

extremadamente 

baja dañen el 

material genético 

o induzcan ningún 

tipo de cáncer

Ningún 
organismo 

n a c i o n a l  

o  i n t e r n a c i o n a l  

h a  d i c t a m i n a d o 

q u e  e s t o s  

d a t o s  p e r m i t a n 

c o n c l u i r  q u e 

l o s  c a m p o s 

e l e c t r o m a g n é t i c o s 

s e a n  c a n c e r í g e n o s



22 23Campos e léctr icos y  magnét icos de 50 Hz
Estudios sobre los  posib les efectos para la  salud (2001-2016)

Estudios sobre posib les 
efectos en la  salud

Capítulo  2

a sesgos en los análisis 
o factores de confusión 
que pueden distorsionar 
la relación. Además, la 
ausencia de datos expe-
rimentales de laborato-
rio que apoyen los datos 
epidemiológicos es una 
consideración en contra. 

La posible contribución 
de cada uno de estos 
aspectos se estudió en 
el informe de la Orga-
nización Mundial de la 
Salud (OMS), de 2007, 
sin que se llegara a una 
conclusión sobre cuál de 
ellos podría ser más o 
menos determinante.

La OMS (1), en conse-
cuencia, no encontró 
suficiente evidencia 
como para sugerir un 
cambio en la clasifica-

ción del IARC. Desde 
la última publicación 
de AELEC en 2001, se 
han realizado unos diez 
estudios (19-33) sobre 
riesgo de leucemia 
infantil y exposición a 
campos electromagné-
ticos en domicilios. Hay 
otros estudios que, por 
su menor tamaño o por 
sus cualidades metodo-
lógicas, no se comentan 
en esta publicación.

Los resultados de estos 
nuevos estudios no 
aportan evidencias só-
lidas de que los campos 
electromagnéticos de 
las líneas eléctricas  
incrementen el riesgo  
de leucemia infantil.

Estudios sobre el 
riesgo de tumores 
cerebrales

Los estudios sobre ries-
go de tumores cerebra-
les en niños expuestos  
a campos electro-
magnéticos en sus 
domicilios son menos 
numerosos que los rea-
lizados sobre leucemias 
y, en general, no han 
mostrado un aumento 
de riesgo.

Desde la última publi-
cación de AELEC, se 
han publicado 4 nuevos 
estudios y dos meta-
análisis de los estudios 
llevados a cabo hasta 
2010. (20, 29, 34-37) La 
conclusión que se des-

prende de ellos es que 
no existe un aumento 
del riesgo de tumores 
cerebrales infantiles por 
la exposición doméstica 
a los campos electro-
magnéticos.

En conclusión, a pesar 
de que se ha mejorado 
la metodología de los 
estudios, los nuevos 
resultados tampoco 
aportan datos convin-
centes de que exista un 
incremento de riesgo 
de ningún tipo de cán-
cer infantil por el hecho 
de vivir cerca de líneas 
eléctricas.

Estudios sobre el 
riesgo de cáncer en 
adultos que viven 
cerca de líneas 
eléctricas

En la revisión de AELEC, 
de 2001, se concluía que 
no existía una evidencia 
de riesgo de diferentes 
tipos de cáncer (leuce-
mias, tumores cere-
brales, cáncer de piel y 
de mama) en adultos 
expuestos a campos 
magnéticos elevados en 
su domicilio.

El informe de la OMS, en 
su revisión de 2007 (1), 
incluía algunos nuevos 
estudios. A parte de los 
enfocados al cáncer de 
mama (para el que la 
OMS no encuentra una 
relación con la exposi-

ción a campos electro-
magnéticos), analizaba 
estudios sobre leucemia, 
otros tumores de la san-
gre y tumores cerebrales 
en los que no se veía un 
riesgo significativamen-
te aumentado y concluía 
que la evidencia era 
‘inadecuada’.

Estudios sobre 
el riesgo de 
cáncer en hijos 
de trabajadores 
expuestos a campos 
de frecuencia 
industrial

Aunque normalmente 
se ha estudiado el efec-
to sobre las personas 
directamente expues-
tas, desde hace tiempo 
se ha investigado si la 
exposición prenatal o 
incluso la experimenta-
da antes del inicio de un 
embarazo (pre-concep-
cional), podría provocar 
efectos adversos para la 
salud de los hijos de los 
expuestos.

Los nuevos 
estudios

t a m p o c o  

a p o r t a n  d a t o s 

c o n v i n c e n t e s  d e 

q u e  e x i s t a  u n 

i n c r e m e n t o  d e 

r i e s g o  d e  n i n g ú n 

t i p o  d e  c á n c e r 

i n f a n t i l  p o r  e l 

h e c h o  d e  v i v i r 

c e r c a  d e  l í n e a s 

e l é c t r i c a s 

Incorporando  

los nuevos estudios  

realizados en los 

últimos años  (38-39), 

no existe evidencia 

de un aumento  

de riesgo de cáncer  

en adultos que  

viven cerca  

de líneas  

de alta tensión
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En el caso de la exposi-
ción pre-concepcional, la 
hipótesis sería que estos 
campos podrían afectar 
directamente el material 
genético de las células 
germinales, óvulos o es-
permatozoides.

En el caso de la exposi-
ción prenatal (durante la 
gestación) la hipótesis 
sería que se produce 
una modificación directa 
(mutación) o indirecta 
del material genético, 
provocando alteracio-
nes que conduzcan o 
predispongan al cáncer, 
de la misma forma que 
la radiación ionizante (a 
partir de ciertas dosis) 
puede aumentar el 
riesgo de cáncer de un 
niño expuesto durante la 
gestación.

Se ha investigado el 
riesgo de cáncer por la 
exposición de los padres 
y, en menor medida, de 
las madres trabajadoras. 
Los estudios de cáncer 
en hijos de trabajadores 
expuestos a CEM son, en 
general, negativos aunque 
se han basado siempre en 
el análisis de un reducido 
número de casos. 

Para cuantificar la ex-
posición se recurre a 
las llamadas matrices 
empleo-exposición, pero 
en ningún estudio se mide 
la exposición real de los 
trabajadores. Además, hay 
que resaltar que el traba-
jar en profesiones eléctri-
cas conlleva la exposición 
a diferentes agentes tanto 
físicos como químicos 
que normalmente no se 
tienen en cuenta en la va-
loración de los estudios.

El análisis de los estudios 
publicados-14 sobre tu-
mores cerebrales (40-53);  
8 sobre leucemias (51-

57) y 1 sobre leucemia 
infantil (58)- no permite 
concluir que exista un 
riesgo aumentado de tu-
mores cerebrales o leu-
cemia en hijos de padres 
o madres expuestas en 
su puesto de trabajo a 
campos electromagnéti-
cos de 50 Hz.

En conclusión, no se 
observa que la exposición 
del padre o la madre a 

campos electromagnéti-
cos en su lugar de trabajo 
incremente el riesgo de 
leucemias o tumores ce-
rebrales en sus hijos.

Estudios sobre el 
riesgo de cáncer 
en trabajadores 
expuestos a campos 
electromagnéticos

En los últimos 30 años se 
han publicado más de 50 
estudios sobre riesgo de 
cáncer en relación con la 
exposición laboral a cam-
pos electromagnéticos de 
50-60 Hz. Si bien los pri-
meros trabajos mostraron 
un riesgo ligero de deter-
minados tipos de cáncer, 
especialmente leucemias 
y tumores cerebrales, 
estudios posteriores 
usando colectivos muy 
numerosos y con un buen 
conocimiento del nivel de 
exposición (especialmen-
te trabajadores del sector 
eléctrico de distintos paí-
ses) no han corroborado 
los hallazgos iniciales.

Es importante señalar  
los pronunciamientos de 
dos organismos interna-
cionales de prestigio. El 
primero, la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) 
en 2007 sobre exposición 
laboral concluye que para 
‘… tumores cerebrales  
y leucemias en adultos y 
otros cánceres distintos 
de la leucemia infantil, la 
evidencia es inadecua-

da (este término se usa 
cuando los estudios no 
pueden ser interpretados 
como que muestran la 
presencia o bien la au-
sencia de un efecto, por-
que existen limitaciones 
cuantitativas o cualitati-
vas importantes, o bien 
cuando no se dispone de 
datos’).

De la misma forma se 
manifestó en 2002 la 
Agencia Internacional 
para la Investigación del 
Cáncer2 (IARC):  
‘No hay hallazgos cohe-
rentes entre los estudios 
sobre una relación dosis-
respuesta y no hay cohe-
rencia en la asociación 
con subtipos de leucemia 
y tumores cerebrales… 
No hay una asociación 
coherente entre intensi-
dad de campo eléctrico  
y ningún tipo de cáncer’.

En conclusión, tras el 
análisis de los 9 estudios 
(59-67) más significati-
vos a este respecto en 
estos últimos 15 años, 
no se puede afirmar que 
la exposición laboral a 
campos electromagnéti-
cos se asocie a un riesgo 
aumentado de diferen-
tes tipos de cáncer. Los 
estudios de trabajadores 
de empresas eléctricas 
inglesas son bastante 
contundentes al rea-
firmar una ausencia de 
riesgo, por lo menos en 
este sector.

50-60 Hz
L o s  e s t u d i o s 

d e  c á n c e r  e n 

h i j o s  d e 

t r a b a j a d o r e s 

e x p u e s t o s  

a  C E M  s o n , 

e n  g e n e r a l , 

n e g a t i v o s

No se puede  

afirmar que  

la exposición 

laboral a campos 

electromagnéticos 

se asocie a un riesgo 

aumentado de 

diferentes tipos  

de cáncer
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2

E s t u d i o s  s o b r e  
e l  r i e s g o  d e  e n f e r m e d a d e s 
n e u r o d e g e n e r a t i v a s

3

E s t u d i o s  s o b r e  e l  r i e s g o  
d e  f e r t i l i d a d ,  r e p r o d u c c i ó n 
y  d e s a r r o l l o

Este es un aspecto que 
ya se había tratado en la 
publicación de AELEC, de 
2001, aunque de forma 
muy breve. Se hablaba 
de unos pocos estu-
dios epidemiológicos 
sobre trabajadores que 
no mostraban una clara 
evidencia de un riesgo 
aumentado de enfer-
medad de Alzheimer, 
enfermedad de neuro-
na motora (esclerosis 
lateral amiotrófica, ELA, 
principalmente), o enfer-
medad de Parkinson.

Por su importancia, se 
han acometido estudios 
de laboratorio no solo 
para aclarar si existe una 
relación sino también 

para investigar el meca-
nismo responsable de 
este supuesto efecto. 
La hipótesis sería que 
se podría producir un 
efecto sobre la pro-
ducción de radicales 
libres en las células del 
cerebro y una inflama-
ción que podrían influir 
en el desarrollo de estas 
enfermedades.

En general, tal y como 
concluye la OMS, los  
estudios publicados,  
12 en los últimos años 

(68-80), no pueden inter-
pretarse como que exis-
ta un aumento de riesgo 
de estas enfermedades 
(usa el término ‘eviden-
cia inadecuada’), ya que 
los estudios tienen im-
portantes limitaciones. 
Los últimos estudios 
comentados, que son 
posteriores a la revisión 
de la OMS, apuntan 
igualmente a una ausen-
cia de riesgo.

En la publicación de AE-
LEC, de 2001, se concluía, 
basándose en más de 20 
estudios sobre anima-
les de laboratorio, que 
los campos de frecuen-
cia industrial no parecen 
interferir en el crecimiento 
fetal, ni ocasionan una 
mayor incidencia de abor-
tos o malformaciones.

La revisión posterior de la 
OMS, en 2007, incluyendo 
nuevos estudios, concluía 
que para campos eléc-
tricos de hasta 150 kV/m 
no se habían visto efectos 
adversos.Igualmente 
para campos magnéti-
cos de hasta 20 mT no se 
aprecian malformaciones, 
exceptuando pequeñas 
alteraciones en algunos 
huesos (sin relación con la 
dosis de campo magnéti-
co) que son muy comunes 
en este tipo de estudios 
animales y no revisten 
importancia alguna.

En la publicación de  
AELEC, de 2001, se re-
visaron más de veinte 
estudios epidemiológicos 
que investigaban el riesgo 
de aborto, malformaciones 
congénitas o alteraciones 
en el crecimiento fetal, en 

relación con el uso de man-
tas eléctricas o por vivir 
cerca de líneas eléctricas  
o trabajar cerca de equipos 
(incluyendo electrodomés-
ticos) que producen cam-
pos electromagnéticos. 

Excepto un estudio que en-
contraba un ligero aumento 
de riesgo de aborto y otro 
que refería un mayor riesgo 
de parto prematuro en 
relación con la exposición 
laboral, no se veían efectos 
adversos. 

Tras analizar los 8 estudios 
más significativos publi-
cados desde 2001 (89-96) se 
puede concluir que, excep-
to en dos estudios publi-
cados en 2002 (91-92), no se 
ha visto una relación entre 
la exposición a campos 
magnéticos de frecuencia 
industrial y efectos adver-
sos sobre el embarazo o 
desarrollo fetal.

Los 8 últimos 

estudios de 

laboratorio 

analizados no 

apoyan la idea de 

que estos

campos puedan 

tener un efecto 

nocivo sobre 

la fertilidad, la 

reproducción

o el desarrollo de 

los animales, a las 

intensidades a las 

que se puede estar

expuesto en 

domicilios o en 

la mayoría de los 

puestos de trabajo

En el caso 

concreto de

trabajadores del 

sector eléctrico, 

no parece haber 

una relación entre 

la exposición  

a campos 

magnéticos 

y estas 

enfermedades
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E s t u d i o s  s o b r e  e l  r i e s g o  
d e  h i p e r s e n s i b i l i d a d

La hipersensibilidad 
electromagnética 
(denominada por la 
OMS como intolerancia 
idiopática ambiental 
atribuida a los campos 
electromagnéticos o 
IEI-EMF en sus siglas 
inglesas) es un fenóme-
no relativamente nuevo, 
cuyo inicio parece 
encontrarse en los años 
80 en Suecia y Noruega.

Estas personas refieren 
síntomas poco especí-
ficos como: dificultad 
para dormir, dolor de 

cabeza, fatiga, mareos, 
palpitaciones, sensa-
ción de calor en la cara, 
etc, que se relacionaban 
al principio con orde-
nadores, aunque luego 
surgieron personas 
que los achacaban a la 
exposición a cualquier 
fuente de campo eléc-
trico, desde electrodo-
mésticos a televisiones, 
líneas eléctricas, telé-
fonos móviles, etc. En 
estos últimos 15 años 
destacan 6 estudios al 
respecto (97-102)

Dentro del llamado 
Proyecto Internacio-
nal EMF, que dirige la 
Organización Mundial de la Salud (OMS), se 

publicó un documento 
en 2005 que concluye 
que, a pesar de que los 
síntomas descritos por 
estas personas son 
reales, ‘la mayoría de 
las personas denomi-
nadas como hiper-
sensibles no detectan 
la existencia de un 
campo electromagné-
tico mejor que los no 
hipersensibles.  

Los estudios bien con-
trolados han mostrado 
que los síntomas no se 
correlacionaban con la 
exposición al campo 
electromagnético’.

Por tanto, no hay evi-
dencia científica de que 
los problemas descri-
tos por las llamadas 
personas hipersen-
sibles estén causa-
dos por los campos 
electromagnéticos. A la 
misma conclusión llegó 
muy recientemente, 
una revisión de la Unión 
Europea (102) donde, 
entre otras cosas, se 
revisaron los estudios 
sobre hipersensibilidad 
y la conclusión fue que 
‘la valoración global su-
giere una ausencia de 
efectos’.

No hay 
evidencia
c i e n t í f i c a  d e 

q u e  l o s  p r o b l e m a s 

d e s c r i t o s  p o r 

l a s  l l a m a d a s 

p e r s o n a s 

h i p e r s e n s i b l e s 

e s t é n  c a u s a d o s 

p o r  l o s  c a m p o s 

e l e c t r o m a g n é t i c o s
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C o n c l u s i o n e s

f i n a l e s

Desde la última revisión 
de AELEC, de 2001, se 
han publicado un gran 
número de estudios y 
diferentes organismos 
nacionales e internacio-
nales se han pronun-
ciado sobre los posibles 
efectos biológicos de 
los campos electromag-
néticos de frecuencia 
industrial (50-60 Hz).  
La revisión de todos ellos 
no modifica la opinión 
expresada en 2001 de 
que en la actualidad no 
se puede afirmar que la 
exposición a estos cam-
pos electromagnéticos 
suponga un riesgo para 
la salud de las personas.

La revisión de los últi-
mos estudios no modifi-
ca la opinión expresada 
en 2001 de que en la 
actualidad no se puede 
afirmar que la exposi-
ción a estos campos 
electromagnéticos su-
ponga un riesgo para la 
salud de las personas.

Tras más de 30 años 
de investigaciones, los 
estudios de laboratorio 
no han encontrado un 
mecanismo biofísico por 
el cual los campos elec-
tromagnéticos puedan 
producir ningún efecto 
biológico. Únicamente  
a altísimas intensida-
des se pueden postular 
mecanismos que podrían 
interferir con determina-
das reacciones químicas 
como las de los radicales 
libres.

A las intensidades co-
múnmente encontradas 
en ambientes domés-
ticos o laborales, estos 
campos no parecen 
provocar daño al material 
genético, no alteran la 
expresión de genes impli-
cados en el desarrollo o 
en el proceso canceríge-
no y no modifican  
la proliferación celular.

Los estudios sobre ani-
males de laboratorio, uti-
lizando valores de campo 
electromagnético habi-
tuales o muy superiores a 
los normalmente encon-
trados, no han mostrado 
un aumento de riesgo de 
padecer cáncer, enferme-
dades neurodegenerati-
vas o que estos campos 
alteren la fertilidad  
o la reproducción.

Los estudios epide-
miológicos que hace 
años mostraron una 
relación entre vivir cerca 
de líneas eléctricas de 
alta tensión y un mayor 
riesgo de leucemia en 
niños, no han sido corro-
borados por los nuevos 
estudios publicados. 
Únicamente un estu-
dio ha encontrado una 
relación significativa 
mientras que los otros 
no muestran relación 
alguna con vivir cerca de 
líneas eléctricas o con el 
valor de campo medido 
o calculado en las casas.

La clasificación como 
‘posiblemente cancerí-
genos’ (categoría 2B de 
la Agencia Internacional 
para la Investigación 
del Cáncer, en 2002) en 
relación con la leuce-
mia infantil se basaba 
principalmente en dos 
estudios que analizaban 
conjuntamente algunos 
de los estudios epide-
miológicos más relevan-
tes sobre la leucemia 
infantil y la exposición de 
estos niños en su casa.

Una actualización  
de este tipo de análisis, 
incluyendo los nuevos 
estudios comentados en 
esta publicación, mues-
tra ahora unos riesgos 
menores, y ya no sig-
nificativos, de padecer 
leucemia por vivir cerca 
de líneas eléctricas. Al no 
contar con un respaldo 
de los estudios de labo-
ratorio, esta hipotética 
relación se considera 
aún más débil.

Otros tipos de cáncer,  
en niños o adultos, tie-
nen todavía una menor 
base epidemiológica. Los 
estudios de exposición 
laboral sobe trabajado-
res del sector eléctrico, 
por ejemplo, son bas-
tante contundentes a la 
hora de descartar una 
relación con el cáncer.

De la misma forma, los 
estudios epidemiológi-
cos sobre enfermedades 
neurodegenerativas, 
aunque menos numero-
sos que los estudios so-
bre cáncer, no muestran 
riesgos aumentados en 
trabajadores del sector 
eléctrico expuestos a 
campos electromagnéti-
cos y a descargas eléc-
tricas. El hecho de vivir 
cerca de líneas eléc-
tricas tampoco parece 

tener una relación signi-
ficativa con el riesgo de 
enfermedades neurode-
generativas, aunque el 
número de estudios es 
muy escaso.

Por su parte, los últimos 
estudios epidemioló-
gicos sobre riesgo de 
aborto por vivir cerca 
de líneas eléctricas no 
han corroborado los ha-
llazgos de dos estudios 
previos que apuntaban 
un riesgo aumentado.

Hoy en día se cuenta 
con una recomendación 
de la Unión Europea pa-
ra limitar la exposición 
del público a los campos 
electromagnéticos de 
frecuencia industrial.  
Su cumplimiento ase-
gura la protección de 
la salud del público tal 
y como se recoge en 
dicha publicación.
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Como afirmábamos en 
el comienzo de esta 
publicación, la electri-
cidad es un elemento 
esencial de nuestra so-

‘Una vez revisada la 
abundante información 
científica publicada, 
este Comité de Exper-
tos considera que no 
puede afirmarse que 
la exposición a CEM 
(campos electromag-
néticos), dentro de los 
límites establecidos en 
la Recomendación del 
Consejo de Ministros 
de Sanidad de la Unión 
Europea relativa a la 
exposición del público 
en general a CEM de  
0 Hz a 300 GHz, pro-

ciedad y por eso todo lo 
relacionado con su uso 
e implantación suscita 
interés e investigación. 

Desde los años 60, 
varios han sido los 
estudios e investiga-
ciones para conocer 
los aspectos nocivos 
o no de los campos 
electromagnéticos y 
tras ellos, organis-
mos e instituciones, 
tanto nacionales como 
internacionales, han 
dictaminado una serie 
de conclusiones de las 
que aquí recogemos las 
más contundentes.

duzca efectos adversos 
para la salud humana. 
Por tanto, el Comité 
concluye que el cum-
plimiento de la citada 
Recomendación es 
suficiente para garan-
tizar la protección de la 
población’.

Ministerio de Sanidad y Consumo 
de España. Dirección General de Salud 
Pública y Consumo. 2001  
[Ratificada en 2003]

Organización Mundial de la Salud (OMS)

Campos electromagnéticos 
y salud pública. Hipersensibilidad 
electromagnética

Hoja descriptiva Nº 296 diciembre 2005

Organización Mundial de la Salud (OMS)

Nota descriptiva N° 322 junio 2007
http://www.who.int/peh-emf/publications/facts/fs322/es/

‘La mayoría de las 
personas denominadas 
como hipersensibles no 
detectan la existencia 
de un campo electro-
magnético mejor que 
los no hipersensibles. 
Los estudios bien con-
trolados han mostrado 

que los síntomas no se 
correlacionaban con la 
exposición al campo 
electromagnético’.

El grupo de trabajo, que 
siguió un procedimiento 
estándar de evaluación 
de los riesgos para la 
salud, concluyó que a 
los niveles a los que 
suele estar expuesto el 
público en general no 
cabe señalar ninguna 
cuestión sanitaria sus-
tantiva relacionada con 
los campos eléctricos 
de frecuencia extrema-
damente baja (FEB).

Posibles efectos 
a corto plazo
Ha quedado establecido 
que la exposición agu-
da a niveles elevados 
(muy por encima de las 
100 μT) tiene efectos 

biológicos, atribuibles 
a mecanismos bio-
físicos comúnmente 
conocidos. Los campos 
magnéticos externos 
de FEB originan en el 
cuerpo humano corrien-
tes y campos eléctricos 
que, si la intensidad del 
campo es muy elevada, 
causan estimulación 
neural y muscular, así 

Según la OMS, 
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como cambios en la 
excitabilidad neuronal 
del sistema nervioso 
central.

Posibles efectos 
a largo plazo
Buena parte de las in-
vestigaciones científi-
cas sobre los riesgos a 
largo plazo asociados a 
la exposición a campos 
magnéticos de FEB se 
han centrado en la leu-
cemia infantil. En 2002, 
la Agencia Internacional 
para la Investigación 
del Cáncer, publicó un 
estudio monográfico 
en el que los campos 
magnéticos de FEB se 
calificaban de ‘posible-

mente carcinógenos 
para las personas’. Esta 
calificación se aplica a 
aquellos agentes cuya 
acción cancerígena está 
escasamente probada 
en las personas e insu-
ficientemente probada 
en experimentos con 
animales (otros ejem-
plos incluyen el café y 
los humos de soldadu-
ra). La calificación en 
cuestión se estableció 
sobre la base de análisis 
conjuntos de estudios 
epidemiológicos que 
demuestran un cuadro 
sistemático de aumento 
al doble de la leuce-
mia infantil asociada a 
una exposición media 
a campos magnéticos 
de frecuencia de red 
doméstica superior a 
0,3 μT - 0,4 μT. El grupo 
de trabajo concluyó que, 
a la luz de los estudios 
adicionales efectuados 
ulteriormente, esa ca-
lificación debe mante-
nerse.

No obstante, las evi-
dencias epidemiológi-
cas se ven debilitadas 
por problemas de tipo 
metodológico, como 
los posibles sesgos de 
selección. Además, no 
existen mecanismos 
biofísicos comúnmente 
aceptados que sugieran 
una correlación entre 
la exposición a campos 
de frecuencia baja y la 
carcinogénesis. 

En consecuencia, de 
existir algún efecto 
atribuible a este tipo de 
exposición, tendría que 
producirse a través de 
un mecanismo bioló-
gico aún desconocido. 
Por otra parte, los estu-
dios con animales han 
arrojado mayormente 
resultados negativos. 

El balance que cabe ha-
cer de todo ello es que 
las evidencias relacio-
nadas con la leucemia 
infantil no son suficien-
temente sólidas para 
establecer una relación 
de causalidad. La leuce-
mia infantil es una en-
fermedad relativamente 
infrecuente; según las 
estimaciones efectua-
das en 2000, el número 
total anual de nue-

vos casos asciende a 
49.000 en el mundo en-
tero. Por término medio, 
la exposición a campos 
magnéticos de frecuen-
cia superior a 0,3 μT en 
los hogares es poco fre-
cuente: se estima que 
sólo entre un 1% y un 
4% de los niños viven en 
esas condiciones. Si la 
relación entre campos 
magnéticos y leucemia 
infantil es causal, se es-
tima que el número de 
casos atribuibles a nivel 
mundial a la exposición 
a campos magnéticos 
podría oscilar entre 100 
y 2.400 casos anuales, 
sobre la base de los 
valores correspondien-
tes al año 2000, lo que 
representa entre un 
0,2% y un 4,95% de la 
incidencia total corres-
pondiente a ese mismo 
año. En consecuencia, 
aun suponiendo que los 
campos magnéticos de 
FEB aumentan el riesgo 
de leucemia infantil, si 
se considera en un con-
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texto global, el impacto 
en la salud pública de 
la exposición a CEM de 
FEB sería limitado.

Se han estudiado otros 
efectos adversos para 
la salud con miras a 
establecer una posi-
ble correlación con la 
exposición a campos 
magnéticos de FEB. Los 
análisis se han centrado 
en otros tipos de cáncer 
infantil, diversos tipos 
de cáncer en adultos,  
la depresión, el suicidio, 
trastornos cardiovascu-
lares, disfunciones re-
productivas, trastornos 

del desarrollo, modifica-
ciones inmunológicas, 
efectos neuroconduc-
tuales, enfermedades 
neurodegenerativas, etc.

El grupo de trabajo de  
la OMS ha concluido que 
las pruebas científicas 
que respaldan la exis-
tencia de una correla-
ción entre la exposición 
a campos magnéticos 
de FEB y todos estos 
efectos adversos para 
la salud son mucho más 
débiles que en el caso 
de la leucemia infantil. 
En algunos casos (por 
ejemplo, las enfermeda-
des cardiovasculares o 
el cáncer de mama) las 
evidencias sugieren que 
los campos magnéticos 
no son la causa de esos 
efectos.

Epidemiología 
de leucemia en niños
‘Las evidencias epi-
demiológicas se ven 
debilitadas por proble-
mas de tipo metodoló-
gico, como los posibles 
sesgos de selección. 

Además, no existen 
mecanismos biofísicos 
comúnmente acepta-
dos que sugieran una 
correlación entre la 
exposición a campos 
de frecuencia baja y 
la carcinogénesis. En 
consecuencia, de existir 
algún efecto atribuible a 
este tipo de exposición, 

Organización Mundial de la Salud (OMS)

Environmental Health Criteria Nº 238 Extremely 
Low Frequency Fields. 2007

http://www.who.int/peh-emf/publications/elf_ehc/en/

tendría que producirse 
a través de un meca-
nismo biológico aún 
desconocido. Por otra 
parte, los estudios con 
animales han arrojado 
mayormente resultados 
negativos. El balance 
que cabe hacer de todo 
ello es que las eviden-
cias relacionadas con la 
leucemia infantil no son 
suficientemente sólidas 
para establecer una re-
lación de causalidad’.

Oncología experimental 
en animales
‘En conjunto no hay 
ninguna prueba de que 
la exposición a campos 
magnéticos de ELF (Ex-
tremely Low Frequency 
Fields) provoque por 
sí sola la aparición de 
tumores. La evidencia 
de que la exposición a 
campos magnéticos de 
ELF puede potenciar el 
desarrollo de tumores 
en combinación con 
carcinógenos es inade-
cuada (insuficiente)’. 

En lo que se refiere al 
cáncer de mama en 
animales, la opinión de 
la OMS, contemplando 
todos los estudios es 
que ‘con estos resul-

tados, la evidencia de 
una asociación entre la 
exposición a campos 
magnéticos de ELF y 
el riesgo de cáncer de 
mama en mujeres se 
debilita considerable-
mente y no respalda 
una asociación de este 
tipo’.

Oncología experimental 
In Vitro
‘En general, los estu-
dios de los efectos de 
la exposición de células 
a campos de ELF no 
han mostrado ninguna 
inducción de genotoxi-
cidad para campos  
por debajo de 50 mT.  
La notable excepción 
es la evidencia obtenida 
en estudios recientes 
en los que se han des-
crito daños en el ADN 
con campos de una 
intensidad de apenas  
35 μT. Sin embargo, 
estos estudios todavía 
están siendo evaluados 
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y la comprensión de 
estos hallazgos todavía 
es incompleta’. ‘Algunos 
de los estudios cita-
dos… se han hecho a 
intensidades muy altas, 
de 1 mT, 10 veces más 
que el límite propues-
to para exposición del 
público’.

Sobre la capacidad de 
interferir con la acción 
de la melatonina, la 
OMS dice: ‘el sistema 
neuroendocrino no se 

afecta de forma adversa 
por los CEM. Esto es así 
en particular para nive-
les de algunas hormo-
nas circulantes, inclu-
yendo la melatonina’. 

En cuanto a los radica-
les libres: ‘Los pares de 
radicales es un meca-
nismo aceptado por el 
cual los campos mag-
néticos pueden afectar 
ciertas reacciones 
químicas, en general 
aumentando la con-
centración de radicales 
libres. Estos aumen-
tos se han visto con 
campos magnéticos de 
1 mT. Se ha sugerido 
que es poco probable 
que a niveles de campo 
magnético inferiores a 
50 µT este mecanismo 
pueda tener relevancia 
biológica’.

Sobre la llamada hiper-
sensibilidad electro-
magnética: ‘Algunas 
personas dicen ser hi-
persensibles a la elec-
tricidad. Los estudios 
de provocación, a doble 
ciego, sugieren que los 
síntomas referidos no 
se relacionan con la 
exposición a CEM’.

https://www.who.int/peh-emf/
publications/Chapter%201%20
spanish.pdf?ua=1

‘En opinión de ICNIRP, 
que la evidencia cien-
tífica disponible en la 
actualidad sobre si la 
exposición a largo plazo 
a campos magnéticos 
de baja frecuencia esté 
relacionada de forma 
causal con un aumento 
del riesgo de leucemia 
infantil es demasiado 
débil como para sentar 

‘Para campos mag-
néticos de frecuencia 
extremadamente baja 
y riesgo de leucemia 
todavía se mantiene la 
conclusión del informe 
anterior: se ha observa-
do una asociación, pero 
no se ha establecido 
una relación causal. 
La evidencia sobre el 

la base de una reco-
mendación de exposi-
ción. En particular, si la 
relación no es causal 
entonces no se obten-
drá ningún beneficio 
por la reducción de la 
exposición’.

cáncer de mama se 
inclina en contra de un 
aumento del riesgo. No 
ha habido mucha infor-
mación sobre exposi-
ciones paternas y riesgo 
de cáncer infantil’.

Considerando informes 
previos de una asocia-
ción entre exposición 
a campos magnéticos 
y ciertas enfermeda-
des neurológicas, es 
de interés mencionar 
la observación de un 
aumento de riesgo de 

Comisión Internacional sobre Protección 
frente a la Radiación No Ionizante (ICNIRP). 
2010

Guidelines for limiting exposure to time-varying 
electric and magnetic fields (1 Hz to 100 kHz). 
Health Phys. Dec; 99(6):818-36

http://www.icnirp.de/cms/upload/publications/ICNIRPLFgdl.pdf

Informe del Grupo Independiente de 
Expertos Sobre Campos Electromagnéticos 
de Suecia. 2013
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problemas neurológicos 
en un estudio de super-
vivientes de descargas 
eléctricas (quienes 
posiblemente estaban 
también expuestos a 
campos magnéticos 
elevados) porque podría 
indicar que son las des-
cargas eléctricas y no 
los campos magnéticos 
los involucrados en el 
desarrollo de enferme-
dades neurológicas. 
Sin embargo, debido 
al reducido número de 
casos el estudio no es 
informativo para las 
enfermedades de mayor 
interés, esclerosis late-
ral amiotrófica, esclero-
sis múltiple, enferme-
dad de Alzheimer, 

de Parkinson y demen-
cia vascular.

Asimismo, se dispone 
de poca información 
nueva sobre exposición 
paterna y riesgo de 
cáncer en la infancia, 
por lo que no cambia la 
conclusión del informe 
anterior: ‘existe poca 
evidencia para apoyar 
la hipótesis de que ex-
posiciones paternas se 
relacionen con cáncer 
en los hijos’.

magnéticos y riesgo 
de leucemia en niños. 
Esta valoración refleja el 
estado actual de los co-
nocimientos puesto que 
estudios epidemiológi-
cos han mostrado una 
asociación entre expo-
siciones domésticas a 
campos de frecuencia 

‘Los nuevos estudios 
epidemiológicos son 
coherentes con los 
hallazgos previos de un 
aumento de riesgo de 
leucemia infantil con 
exposiciones promedio 
diarias por encima de 
0,3 a 0,4 μT.

Como se dijo en opinio-
nes anteriores de SCE-
NIHR, en los estudios ex-
perimentales no se han 
identificado mecanismos 
y no existe soporte de 
los estudios experimen-
tales que pueda explicar 
estos hallazgos lo cual, 
unido a las limitaciones 
de los estudios epide-
miológicos, impide una 
interpretación causal’.

‘Los estudios epidemio-
lógicos no proporcionan 
una evidencia convin-

industrial por encima de 
aproximadamente 0,3 / 
0,4 μT y una duplicación 
del riesgo de leucemia 
infantil con cierto grado 
de consistencia, pero 
esta asociación por sí 
sola no es suficiente 
para concluir una rela-
ción causal.

Existe poca

evidencia para 

apoyar la  

hipótesis de que 

exposiciones

paternas a CEM  

se relacionen  

con riesgo  

de cáncer

en los hijos

Se ha analizado la evi-
dencia para cada efecto 
sobre la salud. Las evi-
dencias se han tomado 
de evaluaciones previas 
del EMF-NET (2009) 
y de SCENIHR 2009 
unidas, cuando ha sido 
necesario, con datos 
más recientes descri-
tos en esta evaluación. 

Para ninguna de las 
enfermedades hay una 
evidencia suficiente de 
relación causal entre 
exposición a campos de 
baja frecuencia y riesgo 
de cada enfermedad.

Hay una evidencia li-
mitada para la aso-
ciación entre campos 

Red Europea sobre Evaluación de 
Riesgos por la Exposición a Campos 
Electromagnéticos (European Health Risk 
Assessment Network on Electromagnetic 
Fields Exposure, EHFRAN)

Proyecto financiado dentro del Programa Marco en 
el campo de la Salud 2008-2013. Revisión de 2012

http://efhran.polimi.it/docs/D2_Finalversion_oct2012.pdf

SCENIHR (Comité Científico sobre Riesgos 
Nuevos y Emergentes para la Salud) Dirección 
de Salud y Protección del Consumidor, 
Unión Europea)

Conclusiones del informe de 2015
Los estudios 

epidemiológicos

no proporcionan 

evidencias 

convincentes

de aumento 

 de riesgo de 

enfermedades

neurodegenerativas,

incluyendo 

demencias,

relacionadas con 

la exposición 

a campos

magnéticos de 

frecuencia

industrial

cente de un aumento de 
riesgo de enfermedades 
neurodegenerativas, 
incluyendo demencias, 
relacionadas con la 
exposición a campos 
magnéticos de frecuen-
cia industrial. Además, 
no muestran evidencia 
de efectos adversos 
para el embarazo en 
relación con campos 
magnéticos de frecuen-
cia extremadamente 
baja’.

‘En general, los estudios 
no proporcionan una 
evidencia convincente 
de que haya relación 
causal entre exposición 
a campo magnético de 
frecuencia extremada-
mente baja y síntomas 
autoreferidos’.
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Capítulo  3

Recomendación de 
la UE (1999/519/EC)
relativa a la exposición 
del público en 
general a campos 
electromagnéticos

Esta recomendación 
tiene como objetivo 
proteger la salud de los 
ciudadanos y se aplica 
en especial a las zonas 
pertinentes en las que 
las personas pasan 
un lapso de tiempo 
significativo. Los ni-
veles fijados en dicha 
recomendación están 

encaminados a propor-
cionar un elevado nivel 
de protección de la sa-
lud contra la exposición 
a los campos electro-
magnéticos, tanto en 
lo que se refiere a los 
efectos agudos o a 
corto plazo como a los 
efectos a largo plazo. 
La implementación de 
estos límites en Europa 
se ha revisado en 2002 
y 2008 sin que se re-
clame la modificación 
de los mismos.

En ella se recomien-
da que la exposición 
a campos eléctricos y 
magnéticos de 50 Hz 
de frecuencia no su-
pere 5 kV/m y 100 μT, 
respectivamente, en 
sitios donde el público 
pueda permanecer mu-
cho tiempo.

Transcurridos diez años 
de esta recomendación, 
se preguntó a la Comi-
sión sobre su vigencia. 

Respuesta 
de la Comisión 
a la Resolución 
del Parlamento 
Europeo

‘Desde la adopción 
de la Resolución del 
Parlamento (P6_
TA(2008)0410) la Co-
misión ha conseguido 
una opinión actualizada 
(Enero 2009) de su 
Comité Científico para 
Nuevos y Emergentes 
Riesgos para la Salud 
(SCENIHR) sobre los 
efectos para la salud de 
la exposición a campos 
electromagnéticos. 

La opinión revisa el es-
tado del conocimiento 
científico en este área 
basado en todos los 
datos publicados 
y usando como valo-
ración el peso de la 
evidencia. La Comisión 
está considerando las 
implicaciones de la 
nueva opinión de SCE-
NIHR. La información 
científica disponible no 
proporciona evidencia 
de que sea necesario 
revisar los límites de 

la Recomendación del 
Consejo (1999/519/EC)’.

En relación a este as-
pecto es interesante 
también lo que dice la 
OMS: 

‘El uso de actitudes 
de precaución está jus-
tificado. Sin embargo 
no se recomienda que 
los valores límite en las 
guías de exposición se 
reduzcan a algún nivel 
arbitrario en nombre 
de la precaución. Tal 
práctica socava la base 
científica en la que se 
basan los límites y es 
probable que sea una 
forma cara y no nece-
sariamente efectiva 
de proporcionar pro-
tección’.

L e g i s l a c i ó n

a c t u a l

La OMS no 

recomienda que

los valores límite 

en las guías de 

exposición se

reduzcan a algún 

nivel arbitrario 

en nombre de la 

precaución
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