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Badania doswiadczalne nad wplywem promieniowania
milimetrowego na transmisj¢ Swiatla przez soczewke

Experimental studies on the influence of millimetre radiation on light
transmission through the lens

Summary: The influence of microwave radiation in millimetre range on the eye has
not been investigated so far. However, it is known that microwaves of different wave
— length can induce the development of the cataract. Therefore the purpose of the
study was to investigate light transmission through the lens after exposure to
microwave radiation in millimetre range. The studies were carried out on 22 rats
exposed to microwave radiation of 5.6 mm length and power per unit area
10mW cm? or 1 mW /cm? during 58 days. Light transmission through the isolated
lenses was measured spectrophotometrically. Transmission through the lenses was
significantly decreased (about 33 %) in the rats exposed to microwave radiation of
10mW cm?. The results of the study indicate that also microwave radiation in
millimetre range can induce changes in the lens, predisposing to cataract development.

Hasta: promieniowanie milimetrowe, zaéma, transmisja $wiatla przez soczewke, kroliki

Key words: milimeter radiation, cataract, light transmission through the lens, rabbits

Promieniowanie mikrofalowe w milimetrowym
zakresie dlugosci fal pochodzi w atmosferze ziemskiej
przede wszystkim ze zrodel sztucznych. Natezenie
promieniowania Kosmicznego tego zakresu czestot-
liwosci jest znikomo male, poniewaz jest ono bardzo
silnie absorbowane przez gorne warstwy atmosfery.
Sztucznymi zrodlami promieniowania milimetrowego
sa przede wszystkim stacje radiolokacyjne i przekaz-
niki lacznosci satelitarnej oraz roznego typu urzadze-
nia pracujace impulsowo lub generujace tuk iskrowy
(np. zgrzewarki). Natezenie promieniowania elektro-
magnetveznego bardzo wysokich czgstotliwosci ze
zrodel sztucznych przekracza kilka tysigey razy
natezenie promieniowania pochodzenia naturalnego.
Tak wiec na dzialanie tego rodzaju promieniowania
narazone sa nie tvlko osoby obstugujace roznego
generatory, ale rowniez szeroka populacja

Pierwsze doniesienia o mozliwosci specyficzne-
go oddzialywania promieniowania milimetrowego
niskiej intensywnosci (ponizej 10mW/cm?) na or-
ganizmy zywe opublikowano w latach 60-tych '3,
Dalsze badania pozwolily na dokladniejsze poznanie
tego oddzialywania ®7. Stwierdzono, ze promienio-
wanie milimetrowe moze mie¢ zaréwno dzialanie
hamujgce jak i stymulujace na procesy zachodzace
w zywych organizmach. W oparciu o wyniki tych
badan zaczeto stosowaé to promieniowanie w lecze-
niu choroby wrzodowej zoladka i dwunastnicy *!.
martwicy glowy kosci udowej? oraz w celu przy-
spieszenia procesu gojenia si¢ $wiezych zlaman
kosci *4.

W okulistyce badania poswigcone oddzi:
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W czwartej dobie po zakonczeniu ostatniej sesji
napromieniania zwierzgta usmiercano i pobierano
gatki oczne do analizy. Badania transmisji Swiatla
przez izolowana soczewke wykonano wedlug metody
opisanej w'e.

Oceng statystyczna otrzymanych wynikow przep-
rowadzono przy pomocy testu ANOVA.
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Dyskusja

l‘l,\‘.pl'\\\‘\;l\l/})llﬂ bud;ln:l;.l wykazaly, 7e promie-
niowanie mikrofalowe w l_mllmclm\\'ym zakresie dhy.
gosai fal W daw ce uznanej za du_\pusxcz;llm! W przepi-
sach ,\mn;\mo-lnglc‘l}lgm_\'gll niektorych krajow po-
woduje znaczne zmniejszenie transmisji $wiatla pree;
soczewke u szczurow. Tcgo rodzaju zmniejszenie
transmisji bylo zapewne zwiazane z rozpoczynajaca
sie u tych zwierzat za¢cma. U szczurow poddanych
promieniowaniu o gestosci mocy ok. ImW em?
stwierdzono rowniez nizsza transmisje, ale zmiany te
nie byly istotne statystycznie w stosunku do grupy
kontrolnej. Mozliwe jednak, ze przy diuzszym dziala-
niu promieniowania zmiany te bylyby jednak
wigksze.

Mechanizm powslawania zmian w soczewce wy-
wolany mikrofalami nie jest jeszcze do konca po-
znany. Uwaza sig, ze promieniowanie to oddziatyw
je na tkanki poprzez efekty termiczne i nietermi
W wyniku absorpcji energii promieniowania clekt
magnetycznego n:.-lcpuj: WwZrost temperatur)
nek. Wykonane badania wykazaly, ze podwyzszenic
temperatury soczewki powyzej 41 °( powoduje pow-
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zmniejszenia produkcji DN A 1 mnaktywac) €
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1O Promieni

Wplyw promieniowania milimetrowego na soczewke

przypuszczalnie efekty nietermiczne. Promieniowanie
to jest bardzo silnie absorbowane przez wode
i w przypadku organizméw Zywych jest prawie
catkowicie pochfaniane przez powierzchniowe warst-
wy ciala, co praktycznie eliminuje przegrzewanie
glebszych tkanek. Energia kwantéw promieniowania
milimetrowego jest bardzo mala (10-3 — 10-4eV)
i nie moze doprowadzi¢ do rozerwania nawet najstab-
szych wigzan wodorowych#, a wigec nie ma ono
rowniez dzialania jonizujacego. Istnieje natomiast
mozIliwos¢, ze promieniowanie milimetrowe oddziaty-
wuje na organizm poprzez efekty rezonansowe, po-
niewaz czgstotliwosci drgan wlasnych makroczaste-
czek organizmu leza w zakresie 30-100 GHz., co
odpowiada zakresowi fal milimetrowych 2. Promie-
niowanie to moze wigc powodowac zmiany konfor-
macyjne czgsteczek i przez to oddziatywac na procesy
biochemiczne zachodzace w zywej komorce.

W ostatnich latach obserwuje si¢ znaczne ob-
nizenie wieku wystegpowania za¢my starczej u ludzi 1°.
Na zjawisko to ma zapewne wplyw wiele czynnikow.
Wyniki niniejszej pracy wskazuja, ze nie mozna
wykluczyé, ze kumulujace sie w soczewce efekty
dzialania promieniowania milimetrowego sa jednym
z nich.
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