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• Zeer diepe toestand van ontspanning: 1971: Een studie aan de Harvard Medical 
School, gepubliceerd in de 2 bekendste wetenschappelijke tijdschriften ter 
wereld, toonde aan dat tijdens de beoefening van de TM-techniek het lichaam 
in een uitzonderlijk diepe toestand van rust komt, veel dieper dan wat men met 
andere relaxatiemethodes kan bereiken, zelfs veel dieper dan slaap [1]. Dit 
resultaat werd wereldwijd bevestigd door 31 andere onderzoeken [2]. Door 
deze diepe toestand van rust kan het lichaam zelf de diepste stress neutraliseren, 
zelfs traumatische stress. Later onderzoek  stelde ook een significante daling 
vast van bloedlactaat (gerelateerd aan bloeddruk) [2] en het stresshormoon 
cortisol [3] (gerelateerd aan ondermeer diabetes en zwaarlijvigheid) en 
significante toenames van serotonineproductie in de hersenen [4] (te laag 
serotoninegehalte is gerelateerd aan problemen zoals depressies, migraines, 
verslavingen, slapeloosheid , de ziekte van Alzheimer, fibromyalgie, 
eetstoornissen enz). 
 

 

 
 

• Volledige hersenontwikkeling: 1977: Eerste onderzoek waaruit blijkt dat tijdens de 
TM-beoefening de hersenen in een unieke toestand verkeren waarbij ze als één 
geheel gaan functioneren (gemeten door EEG-coherentie). [5] Op lange termijn 
gaat deze hoge EEG-coherentie zich stabiliseren, ook buiten de TM-beoefening. 
Meer dan 50 wetenschappelijke publicaties hebben dit effect intussen bevestigd 



[5b]. 30 jaar onderzoek heeft eveneens aangetoond dat EEG-coherentie 
gerelateerd is aan ondermeer IQ, creativiteit, emotionele stabiliteit en 
leervermogen, en dat ADHD gerelateerd is aan een te lage EEG-coherentie. 
Later onderzoek vond dat tijdens de TM-beoefening de bloedstroom naar de 
hersenen toeneemt [6] en dat  de volledige hersencapaciteit verlevendigd wordt, 
inclusief zogenaamde verborgen reserves [7]. 

 
• Vermindering van stress en angst: 1972: Eerste onderzoek dat een uitzonderlijk 

positief effect van TM op stress en angst aantoont. Sindsdien hebben meer dan 
40 onderzoeken dit effect bevestigd. Uit een meta-analyse van 142 
meditatieonderzoeken bleek dat TM 2x zo effectief is tegen angst dan eender 
welke andere meditatietechniek ooit onderzocht [8]. Uit een recente meta-
analyse van 16 Randomized Controlled Trials rond TM en angst, met in totaal 
1295 proefpersonen, bleek dat proefpersonen die voor TM beoefening 
gemiddeld in het 90e percentiel op een angstschaal scoorden (= ernstig 
probleem), reeds na enkele maanden TM beoefening in het 57e percentiel 
kwamen (= bijna terug normaal). [9] 

 

 
 

 
• Verslavingen: 1972: Uit een grootschalig onderzoek aan de Harvard University 

blijkt dat TM-beoefenaars spontaan significant minder gaan roken, drinken of 
drugs gebruiken[10]. Dit resultaat is intussen bevestigd door meer dan 20 
andere onderzoeken. Uit een latere meta-analyse waar het gemiddeld effect van 
19 TM-studies met 4000 proefpersonen vergeleken werd met gemiddelde 
effecten van 179 andere studies rond methodes tegen verslavingen blijkt dat 
TM 2 tot 8 keer effectiever is om nicotine-, alcohol- of drugsverslavingen te 
behandelen dan eender welke andere methode ooit onderzocht. [11] 

•  



 
 

• Daling van hoge bloeddruk: 1972: Eerste onderzoek waaruit blijkt dat hoge 
bloeddruk bij TM-beoefenaars significant gaat dalen, [12] later bevestigd door 
meer dan 20 andere onderzoeken rond de wereld. Een recente publicatie van de 
American Heart Association concludeerde dat er voldoende bewijs is dat 
Transcendente Meditatie werkt, en dokters het mogen voorschrijven als 
klinische behandeling om bloeddruk te verlagen. [13] Alle andere meditatie- of 
relaxatiemethodes, inclusief Mindfulness en Yoga, werden afgeraden bij gebrek 
aan consistent bewijs dat ze effectief werken. 

 
 

 
• Hart-en Vaatziekten: 1990-2013: V.S. National Institute of Health (NIH) geeft 

meer dan 25 miljoen USD uit aan verschillende Randomized Controlled Trials 
van de hoogste kwaliteit om het effect van Transcendente Meditatie op hart- en 
vaatziekten na te gaan. Uit deze studies blijkt dat door TM-beoefening hoge 
bloeddruk  [14][14b][14c], diabetes 2 [15] en aderverkalking significant 



verminderen[16][17]. Andere studies vonden evenzeer een spontane maar 
significante daling van cholesterol bij TM-beoefenaars [18][19]. Een lange 
termijn NIH-studie met 200 hartpatiënten vond dat onder de TM-groep er na 5 
jaar 47% minder gevallen waren van hartaanval, beroerte, of overlijden. Bij de 
meest regelmatige TM beoefenaars was het verschil zelfs 60% [20]. Nog nooit 
heeft men met een zuiver mentale techniek zulk grote effecten gevonden. 
 

 
 

• Post Traumatische Stress Stoornissen: 1985: Een piloot studie met Vietnam 
oorlogsveteranen toont aan dat PTSD symptomen, angst, depressie, 
slapeloosheid en andere problemen significant verminderen na 3 maanden TM-
beoefening, waar er bij de controlegroep die psychotherapie kreeg geen 
verandering waar te nemen was [21]. Deze studie werd bevestigd door  recente 
studies waarbij men een 50% daling merkte van PTSD en depressie bij Irak 
oorlogsveteranen na 8 weken TM-beoefening [22], en waar Congolese 
vluchtelingen na slechts 30 dagen TM vrij van PTSD-symptomen waren [23]. 
De resultaten waren zo indrukwekkend dat CNN er een rapportage over maakte 
[23b], het Pentagon nu 2,5 miljoen USD uitgetrokken om een grootschalige 
TM-studie te financieren, en de oudste militaire academie van de VS, alsook 
het volledige leger van Equador, Transcendente Meditatie intussen gebruikt als 
een standaard onderdeel van hun militaire opleiding. Het effect van de 2 TM 
studies met oorlogsveteranen, ( d=1,4 en 1,5) bleek meer dan 2x zo groot te zijn 
als wat men met 2 Mindfulness (MBSR) studies kon bereiken (d=0,6) 

 



 
 

 
 

 
• ADHD: 2011: Na 40 jaar onderzoek waaruit blijkt dat door TM beoefening de 

oorzaak van ADHD (lage EEG coherentie) kan verholpen worden, blijkt uit een  
studie dat wanneer kinderen met ADHD TM leren, de ADHD symptomen na 3 
tot 6 maand effectief significant verminderen. De kinderen kunnen de techniek 
gemakkelijk leren en vinden het ook zeer aangenaam om te beoefenen, omdat 
het geen concentratie vereist. [24] 



 
 

• Onderwijs: 2008-2013 Verschillende onderzoeken uitgevoerd door het San 
Francisco Unified School District bevestigen dat, wanneer de TM-techniek 
(Quiet time) wordt ingevoerd als deel van het onderwijs, gewelddadig  

• gedrag  afneemt (80% daling van schorsingen), slaapproblemen en depressiviteit bij 
zowel studenten als leerkrachten verminderen, en academische prestaties 
verbeteren. [25] Als gevolg van het succes van de vele proefprojecten zijn er nu 
wereldwijd al meer dan 500 scholen die TM als deel van hun curriculum 
aanwenden, met ondersteuning van ondermeer de Engelse, Mexicaanse en 
Braziliaanse regering, en van bedrijven zoals Microsoft. 

•  

 
 

• Daling van ziektekosten 1987: Uit een grootschalige studie waarbij de 
gezondheidsstatistieken van 2000 TM-beoefenaars over een periode van 5 jaar 
vergeleken werden met de norm, bleek dat jongere TM-beoefenaars 50% 
minder dokters- en ziekenhuisbezoeken hadden. Bij oudere TM-beoefenaars lag 
het aantal zelfs 70% lager. Een meer gedetailleerde analyse toonde ondermeer 
87% minder ziekenhuisopnames voor hart-en vaatziekten en 60% minder 
opnames voor kanker.[26] Dit resultaat werd bevestigd door een latere 
grootschalige studie waar de ziektekosten van 1400 Canadese TM-beoefenaars 
over 15 jaar werden vergeleken met 1400 controlepersonen, tijdens de periode 
van 9 jaar voor ze TM leerden lagen hun ziektekosten iets hoger dan bij de 
controlegroep, maar van zodra ze TM leerden begonnen hun kosten te dalen. Na 
5 jaar TM-beoefening lagen hun kosten 50% lager. Bij een subgroep van 110 



oudere TM- beoefenaars (ouder dan 65 jaar) lagen de ziektekosten na 5 jaar 
70% lager. [27]	  
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Grafiek:	  gezondheidsstatistieken	  van	  2000	  TM	  beoefenaars	  over	  5	  jaar	  
(boven),	  en	  1400	  TM	  beoefenaars	  over	  14	  jaar	  (onder)	  
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