20079 HY

MOl st UsSI(CICS' 07) =2 d

CDMA HIHE ABA| & HRY 3 AYsol B} BY

2HAd
(=X

A

, o
83 31}

5'.40

3 l»

HAICE e O

o
o
0
I

. 0

3,

Iz, 2ae”
GHOER ATHE s3ny

Analysis of Peripheral Blood Flow and Heart Rate on CDMA Cellular Phone Exposure
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HA A2 A A4Fez FOE AAse fE4d E BAo] nZHI
. B dAFeME GSM 2 7lE tE FANAE gz @ 7&9
Q79 28 CDMA FUES ALY o $35E ARG QA9 48
Ad vlAe dae 2AsAT F42d ADQ1Y, 93 159:234)3% 49
A9219, 4% 259:564) F4AE dAo2 CDMA FUE A4 9
ux g%, Aus 9o ke wgg HAgHee é?és}%lt} Had
3 49z adn 4y el FAE AR wFo 42 T2 F5F
% oty 9 Hete] WHE AR E4F AN, ALdH HY EF
gz ¥HF, Gus 9 Ggd YoM FAHLE {9F Aojg HolA
sttt 2&Ho2 CDMA FUE A =& AAY A IH
el 4g& Az Fedu Agdch
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H3, A AAFoz FUE AEAF/E FFEEA 20068 A S F
WE 794 & o7 439 3¢ doxdt ofHd FUE *}%ZH F7t
o A FUE AR =& FAA AP =] FUglel A= )
I, B3 FUE owy] 2 AT e2 Y $EHE vho] A2 vhi 4 (300M
Hz"300GHz)¢ Aztste] tig thF g9 BAL 3338 FAHUG. AE7
A §PNNE 29493 x2gojg FHLE FUE Agol A% AAXF
Ao B HPen F2 GSM(Global System for Mobile communicatio
ns) B4 wAa olgza W4 ¢l NMT(Nordic Mobile Telephone system)
EA ura e FUE Ay e g AFHAHl] 28 I=2H 3F
(20024)AN M E FAE Ago] AR Y& F2AEY A%l F3E 9
g WA £ 9oz AR FUE AL AAES Fusted foH2L 9
=9 A%, 2] CDMA(Code Division Multiple Access) %415 232 G
SM WA F2 AH43E2 GSM FUE AHgdl JF 223211[3][4],
g ¢ Wty 5o Attty Wasle], A28 ER W] § A
¥[8l[01] dhE AT Fo| Bol FHHAT FARAZTF(WHO)AAM = 20
033 5o AlFA thfojord AAg £Ad U 9 FF, 1Y
7190 Bg A7 AF§ v AoH10]. Sl AH4-3E CDMA ¥
‘—lx: t5e AR A M2 e ZZE FoFHA FA FY Fo5

g AHgetE & o2A 8257849MHzY $A1F 949 8697894MHz )
FAFR4E AL Y7 $4 280] 300mWQ e, GSMS A8 F
B4 9e 900MHz ¥ 18GHz, 3T 44 £4& BmWoz Alad &
HolA A2 k& Aojsl ATl 2= B AFAE FuU A
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2.1 {OIE Tximel AMYS It W
FOE AAut AAY JaAd viA e AHHo 2 XA
st didde] FHES AgstE T °‘1ﬂ—4 ""‘ qF%s 4o %
ot wistg fFsigo *.J’QJMM] e AFS Frar) faty "a‘i
gHga Yury, 49 AbA Qe deg ddsdd. 2 47
Agu stgstad)d o ALd 4718 Agse BHsn g
Aol wyor Bz dFFY AusE Sysiged, Aisd AEUYE

xz
A& Agsted £3718%7 o) Y¢g A

O

99

2.1.1 Bx HRg o ULl &3 9 BY

B 85% 242 g3t B A7 9 Awd 3¥F 57
(PPG: Photoplethysmography)& AH83l9 3, Pulse Oximeterd] 23438
29 AMDS- 100 NELLCOR USA)E 9'])‘ Ao B A3
PPG $8& wut 379 dX e B2E Holed, o] W PPG A5 o
$AEY 2F '&li"“/"\ 2t =t 11—71“}1'4' & gt A4 el
£ 5% ¥z 9% AR yh 29 13 Zo] AY4AF o3
943}1 PPGAMo|M dolA 2z AEe sla-deg g3 dFAEY URrTF
02 AASHYD F Y9 wE JRozyE AUSLE FEHYY @
sAze] &rges 24¢ dolHe 12 59 AFEAR, ARE dold
dqA AR 302 FUE Adstd AP T PPG B¥ & E4sigch
a9 2= 2R &g ¥R wsty B oz MYE 0% 3ol
goiso] e 3029 °}7§‘€} delelE Had JF ¥HFY Ay,
g Aurg ‘4"41}1?«1‘4 Zd] A" o] Fo] P 2HEY £4
aA wute] 718 Fae Q"‘%} 4 9lch
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2.1.2 Yol &3 o 24

ggte Agstg wiA¥A ¥t £37](Non-invasive Blood Pressure
Monitor, OMRON T4, Japan)& Ab&-3le] &g3gion a9 35 o] ¥
St A diF 2E Fo)7] 93 AY wolg uixT A gt L&
2 Agto] Ax(cuffHE FEsn FED G Hdtojol Pt oty R
457 44 13 23 F d¢go] Aoz FEHYE TA BHE o] A
W EAG gl CH*H ’{‘}% Bi{E 1-13}%‘4.
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AP & A7) we & H(resting), FUE AR 3 152 ¥,
% 0P ¥, 2% TE 0E F49AZ Uz AFL F 14700 28
HAh PPG A5 19 49 Zo| v FUES 1Y F=AME F
48 HHdM x2 A, =& 158 §F, =% 02 F, =% 38 108 39
AN g5&At PPG A3 E 187 94 28w, gL & 12 7
Zog 38 2o FERE AU A AAE 4Y F7d
10833 FA8dd. 4 8 ¥, £% 59 A434L Agsid JE3
Aok AY 2, 22 §59 A4 wa Fds @d £ Qleng,
o) Agvitt &3 NG £ P29 25 4 28 7128¢0.

Age A4¥ CDMA FHE(SCH-V300S, SAMSUNG Electronics,
KOREA)¢] A% (Transmit, TX) AM:F34 & 82464 ~ 84837 MHz
olxn, A¥d AHEe WEFH 4 (carrier frequency)s AEFHS W9
3535 835 MHz o]tk €] FEHE 5 FUEd 54 &
gL H2E ZEZ §o HF 300 mW7t HEE 2A39)

FUZe 29 49 Zo] =AY #AZ Ad nAd HHAY vlF
488 £ JEE Y. gFo] B e EHgag vdAdR Ml
I, 429 A @& FUE u=HY 29= 4do] & A Adstd ¥
A7t £ A5E w7A] RIAEE .

AARe Age] A8 HE 5 gdA} B £ gE A4 A%
o 22 g7 9 Jue, Ut WS 243ta 4L sYstgch A

e FUFF 2372¥g 249 dolgHt DAQpad 6020E(National
Instrument, USA)E ]88 xEX PC (SV20, SAMSUNG Electronics,
Korea)o] AZ=Aon, dHolglg A3 ¥ ¥4 IT2aHL LabVIEW
6.1(National Instrument, USA)Z 7425},

<aH 3> HUSY cuff AZ JB <QH 4 ROED H=Y 28 FB

2.2.1 #8 iy

e AL zAd3e P29 AW(FY 159:234), 4L 21%9(d3F
BIBEHCE F 4279 FAE Aol FUE AT xFo 47 AAY
& Agsa '

2.2.2 ¥ =H

@ Double blind test : A} HAIR L% FUYE9
¢ F §A /M HAxE9 double blind testd
biasE 323 8%

@ A48 A 0F 3¢ HAAE UsA oM FED AHL P
¥, Ado2 R ZRE 15° AR YA AY Add HaA ¥
A4 A& Nzatad.

@ FHE B3 A FULo] MR A4 & AL P
& 7 denz 2332 Adg3qn .

@ FE3Y AS FUFE 2Yo] 43 dojAn2, AY| ALE
FOHES §2E BN Z¥o] 300 mWrl 552 TR

2,23 87 2 4y

£A4Z%E CDMA FUE A&Y =543 (=2 A3 F)9 d=, F 7
9 AdAHfactor)S ERWLE JYPT T2 YFF AuS 4L g F
W42 8t One-way ANOVA 9} Independent t-test ¥io2 £4 &
Aagct. 54 24L& SPSS 10(SPSS Inc, USA)E Agatglon 95%4l
g4E p = 005(p-value)d FAFEo2 AZs¢

s Ads
3o g9

g

CDMA FUlE AA# &R & One-way ANOVA ZHZ9 A%
Y Ax, 4 FAed 22 87FF0=0970), 495 (p=0966), +57] ¥
Hp=0988) % ol¢7] H<t(p=0661) BF FUE AR 24 943 F9
B A7t Jehdx @i F2d AGAME maziAz 2x 453
(p=0.855), et (p=0.641), %7 HL(p=0994) L °)¢7] FL(p=0712)
EF FOE dAd &4 93 FAYoZ 98 aol7t AT

d7e] @& Independent t-test B3 23, % Al(resting), 15%
F,30%8 2% 3 3 TE 108 F Z7te Aol T2 FF AW
T, ¥%71 8¢ ¢ olgy] ¢ BF A2dF A 2 FAYLE 59
3 aol7k UATHpP>005). 28 5 F2d7 4 Ade ¢ ¥E2 9
3} 9349 ¢ =A% 9AER 39 agzojn
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F2d a7 49 A EF CDMA FUE ARy =3¢ g3
22 HF, Ade, g9 Wste dgux ggen x& A Fo4
FAHLZR foF Fo|E HolA %)

o|4 dFolA Tahvanainen $& 900 MHz$} 1800 MHz GSM FojZ&
o] 43t HA& ddoE BEZL =EAHAE o Ftolut Aurse wig
o] gttxn Bu3ldeHel. =3 Koivisto 5& 900 MHz GSM FU& =3
o tatq AR FadE AGFge] AA =2 R BAS Y
< RG] £ AFAAE o4y a7 Afs e FHE pgoerz
ZAE ALYt 7129 GSM FoUlZd A X 9F AFME
Agugs) 234 ode} 2 At gGgsi B o sg 29 dF
Z¥3e GSM FUE AHge] d@ dFoln 4L Uz § AU
W&o CDMA FulZd digt £ 947 272 FFFoz vasre o
ot 2222 GSM3 A4 o] & CDMA FUE =23 A4 G
g JEF 79E A FF 2 dFoM A9 dynd F o 3
A =% D g 2o diste] By WS uRE Ax 2 79,
7% 3 9Z, #9 w3, 322 w3, $FuPe 59 AFE FpHe
FHstool & Aojg, £ 78 T3 U9 Aoz dAFojge] ¢
T ‘CDMA FUIE Fxde A 4884 98'S Yrigesy J2
fAel 22HI e CDMA FUE Azxnd AAGTe g Auze
A A7 gL 7dE & £ e Aeg Aggr
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