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Enkele vragen:

- Kunnen wij spreken over een begin van bewustzijn, 
en komt er ooit een eind aan ons bewustzijn?

- Is er wel sprake van een biologische basis van ons 
bewustzijn?

- Hoe is de interactie mogelijk tussen hersenen en 
bewustzijn in een steeds  van samenstelling 
veranderend lichaam?



Inleiding
- Vragen over bewustzijn in relatie met hersenfuncti es
- Algemene aspecten van bijna-dood ervaringen
- “Near-death experiences in survivors of cardiac ar rest; 

a prospective study in The Netherlands”. The Lancet 2001
- Vergelijkbare studies BDE bij hartstilstand in U.S .A en U.K.
- Enkele elementen van helder bewustzijn tijdens har tstilstand
- Hersenfunctie tijdens hartstilstand en in normale  toestand
- Nieuw concept over relatie tussen bewustzijn en he rsenen  

en over de continuïteit van ons bewustzijn
- Mogelijke rol van DNA als informatiebron voor elke  cel



Wordt er nog bewustzijn ervaren:

- Tijdens onze slaap?
- Tijdens algehele anesthesie?
- Tijdens coma?
- Tijdens de diagnose hersendood?
- Tijdens het stervensproces?
- Tijdens een hartstilstand?

(- na overlijden?)

Wie antwoorden wil, moet deze vragen durven stellen



Hoe kunnen wij inzicht 
krijgen in de relatie tussen 

hersenfunctie en 
bewustzijn?

Is dat wel mogelijk?





Definitie Bijna-dood ervaring (BDE)

De gemelde herinnering van alle indrukken tijdens een 
bijzondere bewustzijnstoestand met enkele 
specifieke elementen (zoals een tunnel, licht, levens-
schouw, uittreding) en meestal optredend gedurende 
een levensbedreigende medische situatie zoals een 
hartstilstand, tijdens een ernstige ziekte, tijdens coma, 
tijdens de stervensfase, of zonder duidelijke oorzaak.

De BDE veroorzaakt altijd een transformatie



Bijna-Dood Ervaring (BDE)

- BDE wordt vaker gemeld door toegenomen 
overlevingskans van patiënten

- Inhoud BDE en effect op patiënten wereldwijd 
hetzelfde, in alle tijden en culturen

- Het subjectieve karakter leidt tot individuele, 
culturele en religieuze factoren voor de 
woordkeus en interpretatie van de ervaring

- In Nederland 600.000 mensen met een BDE 
- BDE bij artsen nog vaak onbekend fenomeen 





Definitie van klinisch dood

Periode van bewusteloosheid door zuurstoftekort 
in de hersenen ten gevolge van onvoldoende 
bloedvoorziening door het wegvallen van een 
adequate bloedsomloop en ademhaling bij een 
hartstilstand (VF) bij een patiënt met een acuut 
hartinfarct. Indien geen reanimatie wordt gestart 
ontstaat er na 5-10 minuten een onherstelbare 
schade van de hersencellen, en zal de patïent 
uiteindelijk overlijden.



Resultaat van de studie bij 344 patiënten die
een hartstilstand hebben overleefd

282 (82%) géén BDE, 62 patiënten (18%) wèl BDE

Gemelde elementen van BDE

Besef dood te zijn
Positieve emoties
Uittredingservaring
Bewegen door een tunnel
Communicatie met “Licht”
Waarnemen van kleuren
Waarnemen van “hemels landschap”
Ontmoeten overleden dierbaren
Levensschouw (terugblik)
Aanwezigheid grens

31 (50%)
35 (56%)
15 (24%)
19 (31%)
14 (23%)
14 (23%)
18 (29%)
20 (32%) 
8  (13%)
5  ( 8%)



Invloed op frequentie BDE 

Duur hartstilstand   

Duur bewusteloosheid

Intubatie (moeizame reanimatie) 

Opgewekte hartstilstand (EPS) 

Farmacologisch (gegeven medicatie) 

Psychologisch (doodsangst)

Voorkennis BDE  

Geslacht, godsdienst, opleiding

N.S.

N.S.

N.S.

N.S.

N.S.

N.S.

N.S.

N.S.



Longitudinale studie
Interviews 2 en 8 jaar na hartstilstand

Significante verschillen in transformatie na BDE

.Geen angst meer voor de dood, geloof in een
persoonlijk voortbestaan 

.Nieuw levensinzicht en toegenomen zingeving 

.Verhoogde intuïtieve gevoeligheid

Verwerking
Ondanks de meestal positieve inhoud blijkt de BDE 
een traumatische ervaring te zijn, dit nog naast de 
eigenlijke oorzaak van de BDE, bijna altijd een 
ernstige lichamelijke of psychische crisis

Gevolg: heimwee, depressie en eenzaamheid



Theorieën over mogelijke verklaring BDE

-Psychologisch : Doodsangst

-Farmacologisch : Gegeven medicijnen

-Fysiologisch : Zuurstoftekort 

(niet waarschijnlijk, slechts 18% BDE)

-Continuïteits-hypothese (of theorie van 
transcendentie) : Veranderde toestand van 
bewustzijn: herinneringen, identiteit, denken, emoties 
en waarnemen onafhankelijk van het lichaam



4 Prospectieve studies BDE bij patiënten 
die een hartstilstand hebben overleefd

Nederlandse studie (2001) : 344 patiënten  
18 % BDE : 12 % BDE score 6 of hoger, 6 % score 1-5
Amerikaanse studie (2003): 116 patiënten 
15.5 % BDE:  9.5 % BDE score 6 of hoger,  6 % score 1-5
Engelse studie 1 (2001) :  63 patiënten
11% BDE :  6.3% BDE score 6 of hoger, 4.8 % score 1-5 
Engelse studie 2 (2006) :  39 Patiënten  
23% BDE :  18% BDE score 6 of hoger, 5% score 1-5

Conclusies 4 studies bij in totaal 562 patiënten:

1. Bij hartstilstand hetzelfde percentage BDE aangetoond
2. Géén fysiologische of psychologische verklaring BDE 
3. BDE gedurende bewusteloosheid t.g.v. hartstilstand
4. Bij hartstilstand volledige uitval hersenfunctie



De grote betekenis van
wetenschappelijk onderzoek BDE

Het tot nu toe veronderstelde, maar nooit bewezen
concept dat bewustzijn en herinneringen het product
zijn van de hersenen moet ter discussie worden gesteld

Want hoe is het te verklaren, dat een verruimd
bewustzijn los van het levenloze lichaam kan worden  
ervaren tijdens een (tijdelijke) uitval van de hers enen?

Tijdens geïnduceerde hartstilstand:
- Bewusteloosheid binnen enkele seconden
- Uitval van alle lichaamreflexen ( hersenschors )
- Uitval van alle hersenstam reflexen 
- Uitval ademhalingscentrum ( ademhaling stopt )

- The EEG is na gem.15 seconden een rechte lijn (flatline )



De zoektocht om bewustzijn te vinden



MRI = Magnetisch Resonantie Afbeelding



De moeilijkheid ligt 
meestal niet zozeer 
bij nieuwe ideeën, 

maar bij het loslaten
van oude concepten



Frederik van Eeden, arts, in een voordracht voor het 
Genootschap “Oefening en Wetenschappen” te Haarlem, 1890.

Met onze huidige medische en wetenschappelijke 
concepten lijkt het niet mogelijk om subjectieve 
ervaringen zoals een BDE volledig te verklaren. 

Citaat:
“Ik voor mij ben stelliger dan ooit van mening, dat 

het van tevoren verwerpen en niet willen 
onderzoeken van onbekende en vreemd 
schijnende dingen, de grootste vijand van 

wetenschappelijke vooruitgang is”.



Non-lokaal Bewustzijn (1)

- Volledige, eindeloze bewustzijn is opgeslagen in, en komt 
voort uit een non-lokale ruimte

- Hersenen zijn resonantie-station (interface ) om een gedeelte
van het totale bewustzijn als waakbewustzijn te ontvangen,
met ook de mogelijkheid van zenden (‘zend-ontvanger ’) 

- Te vergeljken met TV- camera (coderen ) en tevens TV-toestel 
(decoderen ) : alle informatie is opgeslagen als frequenties in
elektromagnetische golven

- Wat wij ontvangen zit niet in het toestel: mobiele telefoon, 
radio, TV, laptop-computer. De ontvangst is niet afhankelijk
van de lokatie (‘non-lokaal”)



Non-lokaal Bewustzijn (2)
- Non-lokaal bewustzijns (golf-aspect) heeft géén

materiële basis (= niet rechtstreeks aantoonbaar!)
NB te vergelijken met zwaartekracht

- Alleen waakbewustzijn heeft een materiële basis,
(deeltjes-aspect) en is dus waarneembaar d.m.v.
EEG, MEG, fMRI en PET-scan 

NB te vergelijken met fysieke effecten van zwaartekracht

Dus wèl biologische basis voor waakbewustzijn (interface), 
maar non-lokaal bewustzijn beperkt zich niet tot de hersenen:

De hersenen produceren geen bewustzijn , 
maar faciliteren :  ze maken het ervaren van 

(waak) bewustzijn mogelijk.



Waakbewustzijn is slechts onderdeel

van non-lokaal of ‘Eindeloos Bewustzijn’

Aspecten van dit non-lokale bewustzijn 
kunnen worden ervaren tijdens:

Bijna-dood ervaring, ‘doodsangst’ ervaring, 
meditatie, totale ontspanning, regressie, 

hypnose, isolatie, bewustzijnsverruimende 
middelen, sterfbedvisioenen, 

peri- en postmortale ervaringen, 
verhoogde intuïtieve gevoeligheid.



Continuïteit van ons bewustzijn
Er zijn nog steeds meer vragen dan antwoorden, maar …
De conclusie, dat de dood,  net als geboorte, waarschijnlijk

slechts een overgang is naar een andere staat van
bewustzijn, moet serieus overwogen worden

De dood is slechts het einde van ons fysieke aspect  

Bewustzijn kan blijkbaar onafhankelijk van ons lichaam worden 

ervaren tijdens de (reversibele) uitval van alle hersenfuncties

Gevolgen voor o.a. de zorg voor comateuze en stervende
patiënten, euthanasie, abortus, en orgaantransplantatie 



“Wat je hebt, vergaat, wat je bent leeft verder, aan 
ruimte en tijd voorbij”

‘Ik’ kan zonder mijn lichaam, 

maar mijn lichaam kan blijkbaar niet zonder mij

Ik ‘heb’ een lichaam en ik ‘ben’ bewustzijn

Ons waakbewustzijn wordt via ons lichaam ervaren, 
maar ons eindeloze bewustzijn zetelt dus niet in ons 

brein



Interactie van bewustzijn met
constant veranderend lichaam

elke seconde 500.000 cellen vervangen
elke dag 50 miljard cellen vervangen

toch 
continuïteit van bewustzijn

continuiteit van fysieke functies

De substantie wisselt, het patroon blijft bewaard

DNA
aanwezig in elke cel

onveranderlijk van geboorte tot dood
specifiek voor elk levend wezen



DNA
Molecuul (nucleotiden)met dubbele helix structuur

Mens: 23 paar chromosomen, 30.000 genen 
95% “junk” DNA, niet-eiwit coderend, “intron”
Hoe complexer levensvorm, hoe hoger % introns
Functie introns: identificatie/uitwisseling informa tie?
Epigenetica: veranderde functie van genen bij  

ongewijzigde struktuur van DNA



‘Bio-informatie’ via DNA

Doorgeven van non-lokale informatie via DNA 
via

‘biofotonen’ : coherent licht, ‘biologische laser’
voor intracellulaire communicatie voor 
continuïteit van biologische functies
zoals celgroei, celdifferentiatie, celdeling

Voorbeeld: functionerend immuunsysteem



Non-lokale 
informatieoverdracht via DNA

Vergelijk DNA met Intel Pentium 4 processor:
trillend kristal, bevat zelf geen informatie, maar
ontvangt, verplaatst, wisselt, kopieert informatie 

Elke cel opgebouwd uit oscillerende moleculaire 
structuren, en deze ‘vibratie’ is essentieel voor 

non-lokale informatie-uitwisseling 
Deze non-lineaire processen zijn aangetoond



Wie nooit van mening 
is veranderd, heeft
zelden iets geleerd 

NRC HANDELSBLAD



“When the power of love 
becomes stronger than 

our love for power, 
our world will change”





Citaat van Mefisto uit “Faust” van Goethe 

Daaraan herken ik de zéér geleerde Heren !

Wat zij niet kunnen aanraken, staat zeer ver van ze af
Wat zij niet kunnen bevatten, daar ontbreekt elk begrip
Wat zij niet kunnen berekenen, kan ècht niet bestaan
Wat niets weegt, heeft voor hen geen enkel gewicht  
Wat geen geld opbrengt, dat telt niet volgens hen.




