
Kære ven! (Til Sundhedsudvalget, kopi EHS-foreningen) 
 
Jeg skriver til dig, fordi du er medlem af Folketingets Sundhedsudvalg, og fordi jeg har en vigtig sag, 
som du i nævnte egenskab bør orienteres om. 
 
Jeg håber også, at du kan se, at vi har et samfundsproblem, som kræver en løsning snarest. 
 
Lige nu sidder jeg alene og tænker på, om jeg kan klare at gå på nettet for at udfylde min 
selvangivelse; men jeg tør ikke, for jeg har desværre fået EHS, elektromagnetisk overfølsomhed. 
De symptomer, der plager mig i dette øjeblik, er: Røde, svidende kinder, voldsom tinnitus, hovedpine, 
svimmelhed, hukommelsestab og en tyngende træthed over hele kroppen, især i hovedet. Det svider 
også i og på armene. De næste stadier af sygdommen er forfærdelige, og amerikanerne sætter desuden 
EHS i forbindelse med kræft (forsøg på rotter og mus tyder på dette; men af uransagelige grunde er 
disse undersøgelser ikke at finde på Kræftens Bekæmpelses hjemmeside). Skal jeg bare leve med 
disse lidelser og ende som en grønsag? Jeg har betalt skat hele mit liv. Er det en måde at 
behandle mig på? - Jeg anbringer speciallæge dr. med. John Jalvings symptombeskrivelse under mit 
brev (røde bogstaver). 
 
Med andre ord: Den nye teknologi, som skulle være en velsignelse, har i nogle henseender vist sig som 
det modsatte: Den har skabt en helt ny klasse af pariaer, folk der ikke selv kan klare at gå på nettet 
for at ordne deres borgerpligter: SELVANGIVELSEN, NEM-ID, MOMS og REGNINGERNE. En 
klasse af outsidere, der endnu ikke kan diagnosticeres (altså i Danmark. Det kan vi i Sverige, Tyskland, 
Østrig, Frankrig, USA m.m.), ikke kan bo i lejlighed med WI-FI-brugere som naboer, ikke kan tåle at 
køre i bus eller med tog med WI-FI, ikke kan køre i SELVKØRENDE EL-BILER, købe ind på nettet 
mv. 
 
Som paria har jeg måttet betale to bøder à 800 kr. for ikke at indberette moms til tiden (Hvordan skal 
man kende Skats deadline, når man ikke kan klare at gå på opdagelse i sin NEM-ID, og de ikke 
respekterer et nej til elektronisk post? Vi har kort sagt skat på sygdom. Og tænk så lige over, at man er i 
færd med at indføre elektronisk afstemning til Folketingsvalg. Det er da diskrimination – og hvad med 
det bevis, som en stemmeseddel udgør? Det forsvinder. Desuden: Hvor længe kan vi regne med, af 
Postvæsenet findes? 
 
Kære folketingsmedlem! Kan du forestille dig et liv som paria i vores højteknologiske 
samfund? Det er min skæbne, og det er alle EHS-patienters skæbne, og forestil dig nu, hvem 
der bliver de næste, nu hvor vi er på vej ind i 5G-samfundet. Bliver det dig? Jeg kender til flere 
MF’ere der er ramt. JERES arbejdsplads er også farlig! 
 
Er det ikke på høje tid, at I politikere tager et ansvar for at skaffe os pariaer et menneskeværdigt 
samfund? Kan vi regne med, at du vil være med til at kæmpe for at skaffe leverum for folk som os? Vi 
behøver WI-FI-fri zoner over hele landet (De har en del i Sverige og en del andre lande), WI-FI-fri 
zoner i alle offentlige transportmidler, på hospitaler, skoler, hoteller og arbejdspladser. – Derudover vil 
det vel ikke være urimeligt at bede om offentligt tilskud til vores beskyttelse, dvs. til beskyttelsestøj, 
indretning af strålingssikrede boliger og computere, beskyttelsesmaling (m. bly) mv.. 
 
Kære repræsentant på Tinge: 
Jeg har bestilt foretræde for jeres udvalg, og jeg medtager 4 venner fra EHS-foreningen: 
Forkvinde Christina Mellgreen, teknisk specialist Henrik Eiriksson, specialist i ikke-atomar 
strålings virkning på mennesker, speciallæge John Jalving og journalist og generalist Søren 
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Lillesøe. Vi håber, at I kan bevæges til at forstå, at vi ikke kan leve med, at folk, der har betalt 
deres skat livet igennem, behandles som kasteløse, der lades fuldstændig i stikken fra 
samfundets side. Hjælp os med at få anerkendt EHS som den lidelse det er (Hvor ligger 
rimeligheden i, at det er OS der skal bevise, at WI-FI mv. er skadeligt. Vend bevisbyrden om: 
Lad telefonselskaberne bevise, at det er ”uskadeligt” – og se så på os. Vi er bevis nok for vores 
sag!). Hjælp os med at oprette WI-FI-fri zoner på alle offentlige områder.  Hjælp os med at 
indrette vores hjem, så vi kan overleve! Vi er syge. Hjælp! Vi behøver rådgivning og økonomisk 
støtte til overlevelse. Nu er det op til jer at sørge for, at Danmark ikke bliver ved med at være et 
IT- og sundhedsmæssigt U-land, som lader folk med dette alvorlige handicap i stikken. Hjælp 
os dog! Vi ønsker bare at leve et anstændigt liv! 
 

Med venlig hilsen, 
 
Bo Lillesøe, 
Bregnerødvej 66, 2th, 
3460 Birkerød, 
Forfatter, pensioneret lektor mv., 68 år 
 
PS. Mit helbred hat været klart over middel indtil for 2-3 år siden, da jeg fik 4G trådløst 
netværk, hvilket førte til den EHS (elektro-magnetisk overfølsomhed)., der har forfulgt mig 
siden  

Læs evt. denne symptombeskrivelse af John Jalving, speciallæge i Almen Medicin, Lektor emeritus 
ved Syddansk Universitet (specialist i virkningen af ikke-atomar stråling på levende væsener): 

Symptomer 

Lidelsen debuterer ofte med lettere ubehag i form af hudsymptomer (stikken og prikken, rødme, kløe, 
eksem, sviende og brændende sensationer i ansigt, hoved og krop), hovedpine, svimmelhed, træthed, 
muskelsitren. Efter længere tids fortsat bestråling tiltager symptomerne i sværhedsgrad og flere 
tilkommer: kvalme, åndenød, hjerte arytmi, søvnforstyrrelser, smerter forskellige steder i kroppen, 
øresusen (tinnitus), kognitive funktionssvigt (hukommelses-, koncentrations- og indlæringsbesvær), 
anomi, indre rysten, hedeture/kulderystelser, smerter i tandfyldninger, motor-neurologiske symptomer, 
stress, angst, emotionel labilitet, nedsat libido og depression (1-8). 

Epidemiologiske såvel som kliniske undersøgelser viser, at de fleste almindelige EHS symptomer er 
relaterede til nervesystemet og adfærd (adverse neurobehavioral symptoms). Den medicinske EHS 
forskning dokumenterer, at EHS er en genuin somatisk entitet, herunder at der hos EHS ramte ses: 
1. En lang række objektive hudforandringer 
2. Adskillige biomarkører som histamin, nitrotyrosin og cirkulerende antistoffer mod o-myelin er 
forhøjede og 24-tmers melatonin/kreatinin ration i urin er nedsat 
3. Hypoperfusion/hypoxia-relateret neuroinflammation i flere hjerneområder under indflydelse af EMF 
eksponering dokumenteret ved hjerneskanninger 
4. Pulsvariabilitet (Heart Rate Variability HRV) ved EMF eksponering (1-5, 9, 10) 

De patofysiologiske mekanismer bag EHS er endnu ikke fuldt forstået, men en sammenfatning af den 
eksisterende evidens viser, at der forekommer molekylære effekter i levende celler (celleskader bl.a. af 
genotoksisk type) som følge af EMF eksponering herunder: 



”signifikant aktivering af centrale signalveje som genererer reaktive oxygenarter (ROS), aktivering af 
peroxydering, oxidative skader af DNA og forandringer i antioxidante enzymers aktivitet” (11). 

Den nuværende EHS forskning dokumenterer således, at EHS er en genuin somatisk 
patologisk entitet med ændringer på molekyleniveau, oxidativ og nitrosativ cellestress, 
adskillige biomarkører i blod og urin, påvirkning af centralnervesystemet med 
neuroinflammation og hypoperfusion i flere områder af hjernen. EHS læger rubricerer i dag 
EHS som en neuroimmunologisk sygdom (1-5, 9, 10, 11). 

 
 


