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Belangrijke aantekening: Hoewel EFT (Emotional Freedom Techniques) opvallende klinische resultaten 
oplevert, moet het nog worden gezien als 'verkerend in de experimentele fase' en moeten hulpverleners en het 
publiek bij gebruikmaking ervan daar de volledige verantwoordelijkheid voor nemen. Daarnaast is Dawson Church 
geen bevoegd medisch deskundige en biedt hij de informatie in dit boek slechts aan als levenscoach. Lezers worden 
met klem gemaand tot voorzichtigheid en hun wordt geadviseerd om, voordat ze van ook maar enige informatie uit 
dit boek gebruikmaken, te overleggen met een arts, psycholoog, psychiater of andere erkende 
gezondheidsdeskundige. De informatie is gebaseerd op informatie uit bronnen die worden beschouwd als zorgvuldig 
en betrouwbaar en iedere redelijke inspanning is verricht om de informatie zo compleet en nauwkeurig te maken als 
maar mogelijk, maar dergelijke volledigheid en nauwkeurigheid kunnen niet worden gegarandeerd en worden dat 
dan ook niet. De auteur, de uitgever en bijdragers aan dit boek, alsook hun opvolgers, rechtverkrijgers, 
vergunninghouders, werknemers, stafleden, directeuren, advocaten, tussenpersonen en andere aan hen 
gerelateerde partijen (a) geven geen enkele verklaring, waarborg of garantie dat welk onderdeel van de informatie 
dan ook specifieke medische, psychologische, fysieke of emotionele resultaten zal genereren; (b) zijn niet verplicht 
tot het verlenen van medische, psychologische of andere adviezen of diensten; (c) voorzien geen enkel individueel 
persoon van diagnoses, zorgverlening, behandeling of rehabilitatie; en (d) staan niet per definitie achter de 
zienswijzen en meningen die in de informatie naar voren komen. De informatie heeft geen evaluatie of testproces 
door de United States Food and Drug Administration of een vergelijkbare instantie van een ander land ondergaan en 
is niet bedoeld om welke ziekte dan ook vast te stellen, behandelen, voorkomen, verzachten of genezen. Risico's die 
door dergelijke testprocessen zouden kunnen worden vastgesteld, zijn onbekend. Als de lezer naar aanleiding van de 
informatie producten, respectievelijk dienstverleningen van welke aard dan ook inschakelt, erkent de lezer of 
gebruiker dat dat voor de lezer of gebruiker, na gedegen voorlichting, met geïnformeerde toestemming is gebeurd. 
De informatie wordt, expliciet dan wel indirect, verschaft op een “zoals”-basis zonder enige waarborg van welke aard 
dan ook, of het nu waarborgen met betrekking tot gebruik, verhandelbaarheid, geschiktheid voor een bepaald doel 
dan wel anderszins betreft. De auteur, de uitgever en bijdragers aan dit boek, alsook hun opvolgers, rechtverkrijgers, 
vergunninghouders, werknemers, stafleden, leidinggevenden, advocaten, tussenpersonen en andere aan hen 
gerelateerde partijen (a) stellen zich uitdrukkelijk niet aansprakelijk en zijn niet verantwoordelijk voor enig verlies of 
enige schade met inbegrip van, maar niet beperkt tot, gebruik van de informatie; (b) zijn niet verantwoordelijk voor 
enige directe of indirecte, compenseerbare, speciale, toevallige of resulterende beschadigingen of kosten van welke 
soort of aard dan ook; (c) zijn niet verantwoordelijk voor enige daad of tekortkoming van enige partij met inbegrip 
van, maar niet beperkt tot, enige in de informatie genoemde of anderszins betrokken partij; (d) onderschrijven of 
ondersteunen totaal geen materiaal of informatie vanuit welke in de informatie genoemde of anderszins betrokken 
partij dan ook; en (e) zijn niet verantwoordelijk voor beschadigingen of kosten die voortkomen uit welke claim dan 
ook. De geldende beperking van waarborgen kan beperkt worden door de wetten van bepaalde staten en/of andere 
rechtspraak, waardoor sommige van de eerder genoemde beperkingen mogelijk niet van toepassing zijn op de lezer 
die wellicht andere rechten heeft die van staat tot staat verschillen. Als de lezer of gebruiker niet instemt met enige 
van de voorgaande bepalingen, moet de lezer of gebruiker afzien van gebruikmaking van de informatie in dit boek of 
het lezen ervan. Een lezer die het lezen van dit boek voortzet, wordt geacht de bepalingen in deze disclaimer te 
hebben geaccepteerd.  

Raadpleeg in verband met je gebruik van EFT 
        s.v.p. gekwalificeerde gezondheidspractitioners.   
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Over EFT en De Handleiding EFT   

   

Welkom in de wereld van EFT en in De Handleiding EFT. Je staat op het punt om een groots avontuur aan te 
gaan met een techniek die al miljoenen mensen over de hele wereld heeft geholpen. Hoeveel miljoen precies? 
Verslagen van systemen voor het analyseren van webverkeer, waaronder WebsiteIO, Semrush en Google Analytics, 
geven weer dat in de laatste drie maanden van 2021 een gemiddelde van 335.674 mensen per maand de vier 
belangrijkste websites had bezocht (Church, Stapleton, et al., 2022). EFT wordt in meer dan 30 landen gebruikt voor 
ondersteuning bij onheilsdreiging (Feinstein, 2022) en meer dan een miljoen mensen die lijden onder rampzalige 
omstandigheden zijn/worden behandeld met EFT (Veterans Stress Solution [voorheen Veterans Stress Project; 
vert.], 2022).  

Al die activiteit bestaat uit verbinding tussen gewone mensen, mensen die andere mensen vertellen over 
EFT. Er bestaat geen overheidsinstantie voor het aanbieden van EFT, geen zakelijke onderneming die EFT propageert, 
geen fonkelende sociale media-goeroe die reuring maakt rondom EFT en geen farmaceutisch bedrijf dat EFT 
stimuleert. Die miljoenen mensen vertellen hun vrienden er elke maand over om maar één simpele reden: EFT 
werkt. Deze handleiding is er om jou de vele manieren te tonen waarop EFT die miljoenen mensen helpt, je enkele 
van hun verhalen te vertellen, je te laten zien hoe EFT jou kan helpen en om je te trainen in de grondbeginselen van 
Klinische EFT, de op wetenschap gebaseerde EFT-methode die bekrachtigd is door tientallen objectieve onderzoeken. 
             Terwijl je EFT ontdekt, en hoe jij en iedereen om je heen er baat bij kan hebben, zul je vast wel vragen hebben 
over de herkomst van EFT en waarom het is opgezet zoals dat is gebeurd. Het eerste onderdeel van De Handleiding 
EFT gaat op die vragen in. Als je liever meteen in het gebruik van EFT duikt, start dan met Hoofdstuk 3, Het EFT-
BasisRecept, dat je stap-voor-stap-instructies geeft voor de juiste toepassing van EFT. 
 

Wortels in de Moderne Psychologie 
EFT zit diep geworteld in zowel de moderne psychologie als de klassieke wetenschap van de acupunctuur. De 

twee psychotherapeutische benaderingen waar EFT vooral een graantje van meepikt, zijn cognitieve therapie en 
exposure-therapie. Cognitieve therapieën behandelen de wijze waarop we de wereld zien via gedachten of 
"waarnemingen", die ook ons gedrag modelleren. Exposuretherapieën richten zich op de therapeutische waarde van 
de herinnering aan traumatische gebeurtenissen in je leven. Hoofdstuk 2, De Wetenschap achter EFT, behandelt 
gedetailleerd de bijdrage van cognitieve en exposuretherapieën aan EFT.  
 

Kloppen op Acupunten 
Vaak heeft men het over EFT als “Tapping” ("Kloppen", o.a. in België ook “Tikken”; in alle talen wordt echter 

veel gebruik gemaakt van de term "Tapping", bij ons ook "Tappen"; vert.), want een belangrijk kenmerk van EFT is 
'het met je vingertoppen kloppen op acupunctuurpunten op je lichaam'. Men noemt die acupunctuurpunten 
overigens meestal "acupunten". Onderzoek heeft aangetoond dat druk op acupunten, oftewel "acupressuur", net zo 
effectief kan zijn als acupunctuur zelf (Cherkin et al., 2009). De acupunctuurtheorie leert dat er, via banen die 
meridianen worden genoemd, energie door ons lichaam stroomt. Blokkering of onderbreking van die stroom kan 
ziekte veroorzaken en acupunctuur of acupressuur kan worden gebruikt om die blokkades te verwijderen. Hoofdstuk 
2 bevat meer informatie over hoe en waarom acupressuur zo nuttig kan zijn bij het genezen.  

De gedachte dat het stimuleren van het fysieke lichaam (ook wel "somatische stimulatie" genoemd) een rol 
zou kunnen spelen bij psychologische genezing dook langzaamaan op in de tweede helft van de 20ste eeuw. In de 
jaren '20 van die eeuw had een collega van Sigmund Freud, psychiater Wilhelm Reich, de term "pantserringen" 
bedacht, die gebaseerd was op zijn waarneming dat emotioneel trauma onbuigzaamheid in bepaalde gebieden van 
het lichaam tot gevolg kan hebben (Reich, 1927). Al zoekend naar een geneeswijze behandelde Joseph Wolpe (1958), 
een baanbrekende psychiater, veteranen uit de Tweede Wereldoorlog die een PostTraumatisch StressSyndroom 
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(PTSS) hadden. Hij probeerde verschillende vormen van fysieke stimulatie uit en ontdekte uiteindelijk dat 
diafragmatisch ademhalen (diepe ademhaling waarbij je de diafragmaspier onder je longen gebruikt) terwijl een 
traumatische herinnering zoals een gevechtservaring wordt opgeroepen (exposure), de emotionele inhoud van de 
herinnering kon afhalen. De herinnering hèb je dan nog steeds, maar hij brengt niet langer een zware emotionele 
reactie teweeg.  

In de vroege jaren '60 maakte een Amerikaanse chiropractor, genaamd George Goodheart, kennis met de 
acupunctuur. Hij ontdekte dat hij lichamelijke aandoeningen met succes kon behandelen door op 
acupunctuurpunten te kloppen of ze handmatig te stimuleren, zonder naalden te gebruiken (Adams & Davidson, 
2011). Hij noemde zijn methode "Toegepaste Kinesiologie” (Goodheart, 1991).   
 

Kloppen op Acupunten Combineren met Exposure 
Er kwam een doorbraak toen klinisch psycholoog Roger Callahan het kloppen op acupunten combineerde 

met Exposure. Callahan bestudeerde de Toegepaste Kinesiologie en begon, samen met andere pioniers, zoals 
psychiater John Diamond, het bekloppen van acupunten toe te passen op psychologische problemen. Callahan 
ontdekte eerst dat er fobieën mee te genezen waren. Later paste hij het toe op andere psychologische 
aandoeningen, waaronder angst, depressie en PTSS. Zijn methode heet Thought Field Therapy of TFT (Callahan, 
2000). Ook andere therapeuten hebben geëxperimenteerd met het stimuleren van acupressuurpunten en 
verschillende methodes ontwikkeld. Klinisch psycholoog Fred Gallo, PhD, zorgde voor een bijdrage van betekenis met 
zijn methode EDxTm (Gallo, 2000). Hij bedacht de term "energiepsychologie" voor de beschrijving van alle 
modaliteiten die acupressuur en soortgelijke technieken gebruiken om onevenwichtigheden in de energiebalans te 
corrigeren met de bedoeling psychologische verstoringen te behandelen.   
  Eén van Callahan z'n studenten, een ingenieur en persoonlijke performance coach (bij performance moet 
hier worden gedacht aan volbrenging/vervulling; vert.), genaamd Gary Craig, maakte van de TFT-methode van 
Callahan een vereenvoudigde versie en noemde die Emotional Freedom Techniques of kortweg EFT. Terwijl TFT 
uitvoerige diagnostische methodes gebruikt om vast te stellen in welke volgorde op welke acupunten geklopt moet 
worden, klopt EFT simpelweg in willekeurige volgorde op 13 of minder punten. Het diagnostische deel van TFT valt 
erbuiten. In samenwerking met zijn toenmalige collega Adrienne Fowlie publiceerde Craig een online handleiding 
waarmee steeds grotere aantallen mensen EFT leerden. Dat was de eerste uitgave van De Handleiding EFT (Craig & 
Fowlie, 1995). Die werd later in boekvorm uitgegeven (Craig, 2008/2010). Nadat Craig in 2009 had aangekondigd dat 
hij met pensioen ging, kwam dezelfde opzet van EFT in omloop als gratis online download-product in de vorm van De 
Mini-Handleiding EFT (Church, 2009/2013).   
               Tussen de eerste online publicatie van de handleiding (1995) en de eerste boekuitgave van de handleiding 
(2008) raakte een verkorte vorm van het EFT-BasisRecept op grote schaal in gebruik bij beoefenaars. In de tweede 
editie van de handleiding (2010) werd deze verandering doorgezet. Het Volledige BasisRecept verscheen in de 
tweede editie als Appendix A, terwijl in de handleiding zelf het Verkorte BasisRecept werd onderwezen als de 
primaire methode. De verkorte vorm laat onder andere een oogbeweging-proces weg dat geleend is van TFT. Recent 
onderzoek heeft aangetoond dat oogbewegingen de sleutel zijn tot de manier waarop de hersenen dwarszittende 
ervaringen ontbinden. Dàt heeft weer geresulteerd in toegenomen gebruik van het oorspronkelijke Volledige 
BasisRecept dat je kunt vinden in Appendix A van deze vierde editie van de handleiding.  
               Deze huidige editie bevat ook een aantal EFT-technieken die eerder alleen werden beschreven in het 
leerplan voor bepaalde workshops en in de afdeling Tutorial (Begeleidende Leerstof; vert.) van de online EFT-
archieven. Hoofdstuk 6 beschrijft drie methodes, die we de Zachte Technieken noemen en die van pas komen als we 
werken aan herinneringen die te traumatisch zijn om rechtstreeks op te roepen. Hoofdstuk 7 laat zien hoe je EFT 
toepast op gangbare persoonlijke uitdagingen, via bijvoorbeeld het vaststellen van je kernproblemen, het 
doorbréken van je gewoontepatronen en het opheffen van de zelf-sabotage die al je goede bedoelingen in de weg 
zit. Hoofdstuk 8 geeft een overzicht van professionele technieken die gebruikt worden bij specifieke 
bevolkingsgroepen, zoals kinderen, sporters en verslaafden. Hoofdstuk 9 behandelt technieken die nuttig zijn voor de 
ervaren therapeut, zoals Reframen (Herkaderen; maar ook de term 'reframen' wordt in onze taal veel gebruikt; 
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vert.), inzicht, verschillende methodes om je resultaten te testen en richtlijnen voor het werken met cliënten met 
ernstige ziektes. Door die technieken in deze handleiding te verpakken, in plaats van er aanvullende stof van te 
maken, brengen we alles samen in één enkel handig naslagwerk. 
 

Klinische EFT 
Aangezien EFT in therapie- en coachingskringen steeds populairder werd, trok het de aandacht van 

onderzoekers. Die voerden studies uit op EFT en ondekten dat het uitzonderlijk effectief was voor mentale 
gezondheidsproblemen als fobieën, depressie, angst en PTSS (Lane, 2009). Omdat de handleiding gratis beschikbaar 
was, werd al dit onderzoek uitgevoerd met een uniforme versie van EFT in de hand, die we Klinische EFT noemen. 
Dat is de vorm van EFT die wordt onderwezen in deze handleiding.  
              Om ervan verzekerd te zijn dat een behandeling van studie tot studie op dezelfde wijze wordt toegepast, is 
het noodzakelijk om een handleiding te gebruiken. De afdeling Klinische Psychologie van de American Psychological 
Association (APA) heeft richtlijnen voor onderzoek gepubliceerd. Die richtlijnen bepalen of een therapie al dan niet 
“empirisch geldig verklaard” is (Chambless & Hollon, 1998). Om te zorgen dat een onderzoek als rechtsgeldig wordt 
beschouwd, moet aan zeven “essentiële” criteria worden voldaan en één daarvan is het gebruik van een geschreven 
handleiding. Dat biedt de zekerheid dat, wanneer een wetenschappelijk onderzoek wordt herhaald, onderzoekers 
wel appels met appels vergelijken. Onderzoeken bevatten doorgaans een soort zin als: “Het EFT-protocol wordt 
beschreven in De Handleiding EFT (Craig, 2008); getrouwheid aan de methode werd vastgesteld door middel van 
geschreven checklists die door begeleiders aan onderzoekers werden geleverd.” (Hartung & Stein, 2012). Op die 
manier bevestigen onderzoekers dat zij dezelfde in handleiding vastgelegde vorm van de methode gebruiken als die 
in andere studies wordt getest.   
              In het geval van EFT is uniformiteit extra van belang. Doordat het almaar populairder werd en omdat het 
basiswerk zo makkelijk toe te passen is, werden honderden websites uit de grond gestampt en zijn er duizenden 
YouTube-video's op internet gezet met demonstraties van EFT. Enkele ervan passen EFT toe op de manier die wordt 
beschreven in de handleiding, maar de meeste presenteren variaties en innovaties die zijn ontwikkeld door de 
bedenkers ervan. Sommige van die EFT-varianten zijn waarschijnlijk net zo effectief als de oorspronkelijke methode, 
terwijl andere dat mogelijk niet zijn. Slechts enkele ervan zijn in onderzoeksstudies getest, dus is het moeilijk om hun 
effectiviteit vast te stellen.  
              Het is echter wèl mogelijk om de effectiviteit van de methode die je in deze handleiding leert, Klinische EFT, 
vast te stellen, omdat deze zorgvuldig dezelfde versie van EFT aanhangt die is gebruikt in meer dan 100 onderzoeken 
die de methode geldig verklaren. Als je deze handleiding gebruikt om EFT te leren, kun je er helemaal gerust op zijn 
dat je een beproefde en betrouwbare techniek aan 't leren bent, waarvan tientallen wetenschappelijke studies 
hebben aangetoond dat hij effectief is. Je bent niet bezig met een variant die misschien wel, misschien niet effectief 
is. In Klinische EFT worden 48 technieken beschreven. Deze handleiding biedt jou een basisbegrip van al die 48. Meer 
gedetailleerde beschrijvingen kun je vinden in The Clinical EFT Handbook, Volume 1 (Church & Marohn, 2013).   
               Om gebruikers ervan te verzekeren dat ze altijd dezelfde bewezen, in onderzoek geldig verklaarde EFT-
formule gepresenteerd krijgen, bevatten alle EFT-boeken in deze serie hetzelfde “gemeenschappelijke hoofdstuk” 
over hoe je het BasisRecept van EFT uitvoert, dat je hier in Hoofdstuk 3 vindt. Of je nou fibromyalgiepatiënt bent en 
EFT for Fibromyalgia and Chronic Fatigue (Church, 2013b) leest, of iemand bent die aan 't diëten is en EFT for Weight 
Loss (Church, 2013c) leest, je krijgt gegarandeerd dezelfde succesvolle formule gepresenteerd die in al die 
onderzoeken is gedemonstreerd.  
 

APA-Standaarden voor Evidence Based Behandeling 
Alle boeken in de EFT-reeks omarmen de evidence-based (empirisch onderbouwde; ook in onze taal wordt 

echter de term 'evidence based’ gebruikt; vert.) standaarden zoals die zijn gedefiniëerd door de American 
Psychological Association Division 12 (Clinical Psychology) Task Force (kortweg "APA-standaarden”). Een “empirisch 
geldig verklaarde behandeling” wordt daarin gedefinieerd als "een behandeling waarvoor onafhankelijke 
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onderzoeksteams twee gecontroleerde proeven hebben uitgevoerd". Om een behandeling te kunnen bestempelen 
als “doeltreffend” moeten de studies aantonen dat hij beter is dan een placebo of een gevestigde doeltreffende 
behandeling.  
             Om een behandeling te kunnen duiden als “waarschijnlijk doeltreffend”, moet hij in één studie voldoen aan 
deze criteria, moet in twee studies bewezen zijn dat hij beter is dan een wachtlijst, of moet hij voldoen aan deze 
criteria in twee studies die bij voorkeur werden uitgevoerd door hetzelfde onderzoeksteam en niet door twee 
onafhankelijke teams. De APA-standaarden staan voor onderzoeken waar voldoende proefpersonen aan meedoen 
om een niveau p < .05 of hoger van statistische betekenis te kunnen bereiken, wat betekent dat er op de 20 maar 
één kans is dat het resultaat aan toeval onderhevig is. Deze drempel is het meest gebruikelijk geaccepteerde 
bewijsniveau in de wetenschappelijke gemeenschap. 
 

  De huidige status van EFT als evidence-based toepassing wordt samengevat in de volgende verklaring die 
werd gepubliceerd in het APA-blad Review of General Psychology:  

 
      Een literatuurstudie stelde 51 intercollegiaal getoetste (peer-reviewed) documenten vast die melding 
maken van of onderzoek doen naar klinische resultaten van 'het kloppen op acupunctuurpunten om 
psychologische problemen aan te pakken'. De 18 willekeurig gecontroleerde proeven in dit voorbeeld 
werden kritisch geëvalueerd op de kwaliteit van opzet, wat leidde tot de conclusie dat ze consequent 
effecten van groot formaat vertoonden en andere positieve statistische resultaten die het toeval na 
relatief weinig behandelsessies ruimschoots voorbij streefden. Ook werden, door Division 12 van de 
American Psychological Association voorgestelde, criteria voor evidence-based behandelingen toegepast 
waaraan voldaan bleek te worden bij een aantal aandoeningen, waaronder PTSS (Feinstein, 2012a).  
 

           Deze handleiding en andere publicaties van Energy Psychology Press gebruiken het genre richtlijnen van de 
APA (American Psychological Association, 2009). 
 

Een nauwkeurig onderzoek uit 2022 door Dawson Church, Peta Stapleton en collega's stelde 56 randomized 
controlled trials* (N=2,013) en 8 meta-analyses betreffende EFT vast. De resultaten bevestigden dat EFT effectief is 
voor psychologische aandoeningen als angst, depressie, fobieën en PTSS; voor fysiologische aandoeningen als pijn, 
slapeloosheid en auto-immuunziektes; voor professionele en sportprestaties; en voor biologische stressbepalers. Bij 
de beoordeling van EFT constateerden de meta-analyses allemaal een gemiddelde tot hoge effectomvang.  
 
* RCT: in onze taal 'willekeurig en gecontroleerd onderzoek’ of ‘gerandomiseerd onderzoek met controlegroep’, maar 
de Engelse term/afkorting wordt ook in Nederland gehanteerd; vert. 
 

Vermelding van Statistische Significantie 
Ieder hoofdstuk haalt de wetenschappelijke onderzoeken aan naar het materiaal dat in dat hoofdstuk het 

onderwerp is, met achterin het boek een lijst referenties. Vaak wordt het percentage van verandering in een 
symptoom genoteerd, zoals in “pijn zakte met een gemiddelde van 68%". Ieder percentage dat in deze handleiding 
wordt aangehaald, is “statistisch gezien van betekenis” op het niveau van p < .05 of hoger.  
              In de tekst haal ik echter niet het niveau van statistische significantie aan. De reden voor die weglating is dat 
dit handboek op de eerste plaats is bedoeld als een introductie tot EFT en niet zozeer als een professioneel 
tekstboek. Dus hoewel het gebaseerd is op betrouwbare wetenschap, zijn technische details als p-waardes erin 
achterwege gelaten. Die zijn te vinden in professionele publicaties als The Clinical EFT Handbook, Volume 1 (Church & 
Marohn, 2013).   
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EFT in Ontwikkeling 
EFT blijft maar groeien en zich ontwikkelen. Gedurende de afgelopen decennia hebben duizenden gebruikers 

hun ervaringen met EFT gemeld, waarmee ze bijdroegen aan een enorm archief van gevalsbeschrijvingen en  
-verhalen. Zo'n 5.000 Engelstalige daarvan zijn in het gebruikersarchief op EFT Universe (www.EFTUniverse.com) 
gezet en duizenden ervan zijn vertaald naar andere talen, waaronder Arabisch, Bulgaars, Chinees, Duits, Frans, 
Hebreeuws, Italiaans, Japans, Koreaans, Nederlands, Pools, Portugees, Russisch, Spaans en Turks. Een online 
conferentie, genaamd de Tapping World Summit (TappingSolution.EFTuniverse.com), trekt elk jaar meer dan een  
half miljoen deelnemers aan. Meer dan twee miljoen mensen hebben The EFT Manual (Craig & Fowlie, 1995) of The 
EFT Mini-Manual (Church, 2009/2013) gedownload. En de aantallen blijven maar stijgen.  
              Op de stevige basis van Klinische EFT verspreidt EFT zich nu ook naar andere psychologische terreinen zoals 
huwelijks- en familietherapie, droomwerk, sportprestaties en organisatieontwikkeling. Het baant zich een weg naar 
binnen bij primaire zorgfaciliteiten zoals ziekenhuizen en veteranenopvangcentra. In de loop van de 21ste eeuw 
móét het haast wel enorme invloed gaan uitoefenen op de gezondheidszorg. Het bewijst zó duidelijk zijn effectiviteit 
bij het behandelen van emotionele en fysieke verstoringen, dat het een groot verschil in onze ziektekosten belooft te 
gaan bewerkstelligen (Church, 2010a).   
               Nu je begrijpt waar EFT en deze handleiding vandaan komen, zullen we maar eens gauw aan de gang gaan 
met EFT zelf. Eerst leggen we de stevige wetenschappelijke funderingen van Klinische EFT uit, waarmee we laten zien 
dat het een stabiele en betrouwbare methode is, gevestigd op gegronde wetenschap. Dan gaan we heldere uitleg 
geven over de manier waarop je zèlf EFT kunt doen. En vervolgens laten we zien hoe het op allerlei problemen wordt 
toegepast en hoe je er in je eigen leven het meeste uit kunt halen. We hopen dat je er in gezondheid en prestatie 
hetzelfde profijt van zult hebben als die miljoenen anderen die EFT hebben gebruikt als hun toegangspoort tot 
emotionele vrijheid. 

 

Bronnen 
• ClinicalEFT.com    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://www.eftuniverse.com/
https://www.thetappingsolution.com/
https://www.eftuniverse.com/refinements-to-eft/clinical-eft
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1  
Inspirerende Verhalen en Overtuigend Bewijs 

 
De manier waarop de meeste mensen kennis maken met EFT is via verhalen. Letterlijk tienduizenden 

verhalen zijn er online te vinden over hoe goed EFT werkt en je hebt goed kans dat jij een vriend(in) of naaste hebt 
die je heeft verteld over zijn/haar verbazingwekkende succes met EFT. Door dit boek heen laat ik leden van de 
wereldwijde EFT-gemeenschap jou hun hartverwarmende en inspirerende verhaal vertellen, zodat jij kunt zien 
hoeveel EFT betekent voor hun leven. Ook zal ik je vertellen over de berg wetenschappelijk bewijs die achter die 
verhalen ligt. Laten we, om te beginnen, eens onderzoeken hoe EFT kan helpen bij een heel veelvoorkomende fobie: 
vliegangst. 

VliegAngst 
                                                               door Karen Ledger 

  
        Ik hielp de moeder van een cliënt die zó'n gigantische vliegangst heeft dat ze ieder jaar liever dwars door 
heel Canada heen rijdt dan dat ze het vliegtuig neemt. Goed, nu moest ze naar Ierland, had geen tijd om de 
boot te nemen en werd drie weken voor het zou gaan gebeuren al misselijk als ze er alleen al aan dàcht. 
        Ik stelde voor om EFT te proberen en dat vond ze prima. We besteedden 40 minuten aan het verkennen 
van en kloppen op alle aspecten die bij haar in verband met vliegen zouden kunnen opdoemen. We 
begonnen met eraan te denken: de rit naar het vliegveld; in zo'n krap stoeltje te zitten en de lucht van het 
vliegtuig te ruiken; het opstijgen; de angst dat de piloot onbekwaam was; turbulentie en dat het vliegtuig uit 
de lucht of honderden meters naar beneden zou vallen. Opvallend was dat er géén angst voor het landen 
was; ze dacht namelijk dat ze, als ze eenmaal op weg naar beneden waren, wel veilig was, ook al realiseerde 
ze zich verstandelijk wel dat landen gevaarlijk kon zijn!  
        Maar goed, deze week kwam ze terug van haar reis en liet me weten dat ze “voorafgaand aan de 
vliegreis geen verdere zorgen" had gehad, hoewel ze, gewoon om de techniek te testen, wel had geprobeerd 
zichzelf ermee op te schepen. Ze verklaarde: “Het was een prachtige reis! Mijn man kon 't gewoon niet 
geloven… ik genoot van het eten, de muziek, de film en het uitzicht!… en ik heb al een nieuwe vliegreis 
geboekt, naar Prince Edward Island, voor later dit jaar! Het is echt ongelooflijk!” 

* * * 
Als dit slechts een op zichzelf staand verhaal was, zou het interessant zijn, maar niet overtuigend. Het is 

echter één van duizenden van dergelijke verhalen die te vinden zijn in het internationale EFT-verhalenarchief op EFT 
Universe (EFTUniverse.com). Niet alleen is ieder van die verhalen op zichzelf indrukwekkend, ze worden ook 
weerspiegeld in gedegen wetenschappelijk onderzoek. Drie randomized controlled trials op EFT voor fobieën, 
bijvoorbeeld, lieten in slechts één sessie al resultaten van betekenis zien (Baker & Siegel, 2010; Salas et al., 2011; 
Wells et al., 2003). Net als de cliënt van Karen Ledger raakten deelnemers aan die onderzoeken van hun fobie af en 
vervolgonderzoek liet zien dat de verbeteringen van lange duur waren. 
 

EFT voor Psychologische Verstoringen Die Behandeling Afweren 
EFT werkt voor veel meer dan alleen fobieën. Onderzoek toont aan dat het effect heeft bij andere 

psychologische kwalen, zoals angst en depressie (Church, 2013a). Zelfs PTSS, wat met andere methodes meestal 
nogal moeilijk te behandelen is, kan met EFT verholpen worden. Diverse studies laten zien hoe PTSS-symptomen in 
vier tot zes sessies normaliseren (Church et al., 2013; Karatzias et al., 2011; Nemiro & Papworth, 2015). Hier heb je 
het verhaal van een veteraan over hoe hij met PTSS terugkwam uit de strijd in Irak en toen EFT ging gebruiken.  

https://eftuniverse.com/
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Van een Neerwaartse naar een Opwaartse Spiraal 
door Olli 

Ik was ingedeeld bij de 10de BergDivisie, 2de BCT, naar Baghdad van september 2006 tot juni 2007. Ik 
voerde allerlei taken uit, zoals de wacht houden, medisch lab, verpleging en medicijnwerk. Mijn ervaring 
daar bestond doorgaans uit een potpourri van lange dagen, stress en een verzameling emotioneel heftige 
gebeurtenissen. Kortweg kreeg ik met de volgende ervaringen te maken (sommige één-op-één en andere 
indirect, via mijn kameraden): bermbomexplosies, kleinvuurgevechten, raketaanvallen,  sluipschutter-
aanvallen, gewonde en dode Amerikanen, bondgenoten en Irakezen (militairen, vijanden en burgers -- 
inclusief vrouwen en kinderen), grote groepen slachtoffers, zelfmoord, automutilatie, scheiding, ontrouw, 
vuistgevechten, verkrachting, overmeesterde en onthoofde Amerikaanse soldaten, gevangen genomen 
terroristen, de reuk en het aangezicht van bloederig, uiteenvallend en verbrand weefsel, valstrikmijnen, 
verwoeste voertuigen en een voortdurende angst om aangevallen te worden. 
     Toen ik was teruggekeerd van mijn missie, begon ik met het eerste jaar van mijn medische studie. 
Hoewel ik het eerste academische jaar met goede cijfers afrondde, merkte ik dat de kwaliteit van m’n leven 
aanmerkelijk was verminderd. Ik merkte dat ik niet meer in staat was aanwezig te zijn in het nu en alles wat 
in mijn leven gebeurde altijd bekeek vanuit het perspectief van een "getuige". Ik speelde ook veel situaties 
in m'n hoofd opnieuw af, waarbij ik me vaak voorstelde hoe ik ze anders had kunnen laten verlopen. Ik 
lachte niet veel meer, voelde me uitgeblust door mijn verleden en koesterde mijn vroegere dagen van "wat 
niet weet, wat niet deert".  
     Er ging een jaar voorbij en ik had 't tegen verschillende mensen over mijn ervaringen gehad in een 
poging om die "los te laten" of vrede te hebben met hun terugkerende aard. Het praten over de ervaringen 
hielp me wel wat, maar alleen op intellectueel niveau. Ik begreep dat wat ik voelde "een normale reactie op 
een abnormale situatie" was. Ik wist dat ik m'n best had gedaan en een positieve bijdrage leverde aan de 
wereld. Maar ik wist ook dat mijn symptomen alsmaar bleven, zelfs nadat ik erover had gepraat. Verder 
ging het wel "best" met me en zag ik mijn symptomen als terugkerende emoties die niet met m'n 
verstandelijke vermogen te maken hadden. In zekere zin waren ze onbereikbaar, hoezeer ik ook probeerde 
ze op te lossen of kwijt te raken. Ik kwam tot de slotsom dat dat de prijs was die ik moest betalen en zette 
m'n zinloze leventje naar mijn beste vermogen voort. 
     Ongeveer een maand geleden had ik een indrukwekkende ervaring. Ik kwam een oude kennis tegen die 
mij al kende voordat ik was uitgezonden naar Irak. Nancy vroeg of ik 't zag zitten om haar iets te laten 
proberen dat EFT heette, om me zo te helpen mezelf te bevrijden van mijn steeds terugkerende emoties. 
Ze zei dat 't een "emotioneel" hulpmiddel was, geen psychisch. Ik stemde ermee in en we werkten er, 
verspreid over twee dagen, in totaal vier uren mee door. De resultaten waren acuut merkbaar en vanuit 
een defensieve opstelling die ik, zonder 't te weten, in mijn hoofd had opgebouwd "viel ik letterlijk terug" in 
mijn lichaam. Ik voelde mijn lichaam weer en kon niet ophouden met huilen en lachen. Nu kon ik weer in 
het nu aanwezig zijn, zonder dat de helft van mijn aandacht bezig was de situatie, terwijl die zich afspeelde, 
als getuige te observeren. Ik reageerde ook minder op fluitende tonen en sirenes die eerder altijd een 
'vecht of vlucht'-reactie in me teweegbrachten, zoals invliegende raketten in Irak hadden gedaan. Alles bij 
elkaar kreeg ik de kwaliteit van leven terug die ik vóór mijn uitzending had gekend.  
     Het was dus ècht wel een techniek van “emotionele vrijheid". Sindsdien zit ik in een doorlopende 
opwaartse spiraal en ben ik in staat om mijn verleden te veranderen in een geweldige kracht. We werkten 
door iedere aparte herinnering en emotie waarbij ik me niet op mijn gemak voelde heen en "klopten ze 
weg". Ik leerde ook hoe ik EFT "op eigen houtje" kon uitvoeren en pas het sindsdien iedere keer dat er iets 
nieuws uit mijn verleden opduikt op mezelf toe.  

* * * 
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In plaats van, zoals zoveel veteranen, in de neerwaartse spiraal weg te zakken en te eindigen in alcoholisme, 
huiselijk geweld, ziekenhuisverblijven, werkeloosheid of zelfs dakloosheid, heeft deze veteraan zich nu verder 
opgewerkt tot psychiater. Hij speelt een grote rol bij het verstrekken van EFT aan veel andere veteranen die aan PTSS 
lijden. 

Veel therapeuten ontdekken dezelfde effecten als ze EFT gebruiken. Hierna volgt een open brief van klinisch 
psycholoog Constance Louie-Handelman, PhD, een voormalig kapitein in het Amerikaanse reserveleger en auteur van 
The Hidden War: Treating PTSD on the Front Lines -- Memoirs of a Psychologist Treating Warriors at a Forward 
Operating Base in Afghanistan (Louie-Handelman, 2018). Zij schrijft hoe na slechts één rondje EFT-Tapping de 
soldaten zich al merkbaar lichter en kalmer voelden.  
 

Hoe EFT Oorlogssoldaten in Actieve Dienst Helpt 
door Constance Louie-Handelman, PhD, Kapitein, USAR 

Ik ben begonnen met Emotional Freedom Techniques (EFT) te bestuderen toen een vriendin me vertelde 
over tapping. Hoewel ik afgestudeerd klinisch psycholoog ben, was ik voortdurend op zoek naar andere 
effectieve technieken die cliënten zouden kunnen helpen. Ik had al cursussen gevolgd in EMDR, 
neurolinguïstisch programmeren en hypnotherapie. 
     Maar goed, nadat ik EFT bestudeerd en gedaan had, stelde ik vast dat dat ècht snel werkte bij het 
uitbannen van angsten, beperkende overtuigingen, pijn en het wegwerken van traumatische 
gebeurtenissen. Bij iedere gelegenheid die zich maar voordeed, gebruikte ik EFT bij familie, vrienden en 
cliënten en boekte uitstekende duurzame resultaten. Ik had zóveel vertrouwen in EFT dat ik, toen ik las 
over het hoge percentage zelfmoorden onder VS-soldaten, 't gevoel had dat ik iets te bieden had. 
     In maart 2010 werd ik benoemd tot kapitein in het VS-reserveleger en uitgezonden naar Afghanistan van 
juli 2011 tot mei 2012. In de functie van psycholoog had ik de leiding over een hoofdbasis operationele 
ondersteuningsfaciliteiten in de provincie Kandahar en behandelde officieel 199 afzonderlijke soldaten (574 
sessies). 
     Als ik eenmaal rapport (deze term met de betekenis 'goede verstandhouding' wordt ook in onze taal 
gebruikt; vert.) had bewerkstelligd en hun problemen en behoeftes begreep, gebruikte ik EFT op de eerste 
plaats voor boosheid, slaap, depressie en stress. 
     Na slechts één rondje kloppen, voelden de soldaten zich merkbaar lichter en kalmer. Snel daarna 
kwamen soldaten met meer details van hun problemen of brachten problemen naar voren die ze jarenlang 
voor zichzelf hadden gehouden. Vanaf het moment dat ze het grondige positieve resultaat voelden, konden 
we de soldaten er makkelijk toe aanzetten om te leren hoe ze moesten kloppen, wat ze zelf binnen enkele 
minuten konden doen, om zo problemen uit verleden, heden of aankomende toekomst weg te werken, 
oftewel, zoals één soldaat het noemde: "bij voorbaat opruimend te kloppen". 
     Het gemak waarmee het geleerd en toegepast kon worden, was een belangrijk element van EFT, 
aangezien ik een soldaat vaak maar één sessie-lang zag. 
     Ik werd me bewust van het succes van EFT als soldaten in staat waren hun plicht weer volledig op te 
pakken, als ze meer wilden weten over EFT of als ze andere soldaten doorstuurden naar mijn praktijk. Sinds 
ik terug thuis ben, verwijs ik mensen naar de Veterans Stress Solution (www.stresssolution.org), die 
terugkerende vets gratis EFT-sessies aanbiedt. 
     Ik hoop maar dat de werkzaamheid van EFT op korte termijn ook tot toekomstige grote bazen bij de VA 
(Veterans Administration; vert.) zal doordringen, zodat ze er duizenden beschadigde vets mee kunnen 
helpen, wat een ingrijpende daling in de percentages zelfdoding tot stand zou brengen.  

* * * 
De wens van Dr. Louie-Handelman dat de effectiviteit van EFT door de VA zou worden erkend is in de loop 

van de tijd beetje bij beetje vervuld. Toen ze terugkeerde van haar uitzending, werd ze door het Centrum voor 

https://stressproject.org/
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Veteranen van San Francisco ingehuurd, waar ze veteranen EFT aanbood tot ze met pensioen ging. In 2017 erkende 
de Integrative Health-afdeling van de VA EFT door het op de eigen lijst van "doorgaans veilige therapieën" te zetten. 
Resultaat is dat nu veel veteranen bij de VA worden behandeld en iedere veteraan die het wil EFT-begeleiding kan 
krijgen. 
 

Doorbraken in het Genezen 
EFT staat voor een ware doorbraak in het genezen. De geschiedenis van de geneeskunde en de psychologie 

wordt gekenmerkt door diverse soortgelijke doorbraken, zoals de ontdekking door William Harvey van de 
bloedcirculatie in 1628 of de ontdekking van de diagnostische bruikbaarheid van X-rays door Marie Curie in 1898. 
Wanneer er zich een doorbraak voordoet als de ontdekking door Jonas Salk van het polio-vaccin, kunnen daar grote 
veranderingen in de maatschappij uit voortkomen. Een kwelling als polio wordt uitgeroeid, waarmee de levens van 
miljoenen mensen verbeteren. Er zijn veel ziektes geweest, zoals cholera, tyfus, difterie en polio, die nog maar een 
eeuw geleden een schrikwekkende bedreiging vormden. Vandaag de dag zijn die veelal niet meer dan een historische 
curiositeit. 

Net als het medisch terrein heeft ook het subterrein van de psychologie zijn aandeel in doorbraken gehad. 
Het inzicht van Sigmund Freud dat het onderbewustzijn gedrag kon aansturen gaf het denken van latere generaties 
vorm. Ivan Pavlov z'n ontdekking dat honden zodanig konden worden afgericht dat ze gingen kwijlen zogauw ze het 
geluid van een bel hoorden, bracht ons bij het concept van conditioneren. Psychiater Joseph Wolpe zocht in de jaren 
'40 en '50 van de 20ste eeuw naar methodes die die conditionering konden veranderen, een proces dat 'counter-
conditionering' wordt genoemd. Hij vroeg zich af hoe gedrag, als het krachtig en via herhaling is aangeleerd, 
ongedaan gemaakt kan worden ofwel gecounter-conditioneerd. Wolpe zocht naar manieren om het lijden van 
oorlogsveteranen te counterconditioneren. Hij stelde vast dat diafragmatisch ademhalen PTSS-symptomen zoals 
flashbacks en opdringerige gedachten kon counter-conditioneren (Wolpe, 1958). 

EFT is een doorbraak van hetzelfde formaat. Nog maar twee decennia geleden gaf het meeste onderzoek aan 
dat PTSS een ongeneeslijke aandoening was (Benedek et al., 2009). Een langdurige bestudering van veteranen met 
PTSS gaf aan dat zelfs na ingrijpende behandeling “de invloed van het behandelingsprogramma op het verloop van 
de ziekte minimaal was geweest” (Johnson et al., 2004). Veteranen die voor behandeling naar Veterans 
Administration-ziekenhuizen gingen, meldden vaak gebrek aan succes en een aantal van hen raakte zelfs opnieuw 
getraumatiseerd doordat ze over hun oorlogservaringen moesten praten of ze moesten herbeleven (McFarlane & 
Van der Kolk, 2007). Onderzoek laat zien dat PTSS niet zomaar een psychologisch probleem met begin, midden en 
eind is, zoals veel soorten depressie. Een depressie houdt doorgaans zo'n 8 maanden aan (NIH, 2008), maar PTSS-
symptomen worden vaak in de loop van de tijd erger en worden geassocieerd met ongunstige veranderingen in de 
hersenstructuur en -functie (Vasterling & Brewin, 2005). Eén studie ontdekte dat van iedere 10 veteranen die 
begonnen met een voorgeschreven 1-jarige geestelijke gezondheidsbehandeling in een VA-ziekenhuis, er slechts 
ééntje die afmaakte (Seal et al., 2010). 

De kinderen en partners van veteranen met PTSS zitten met een vreselijke last. Onderzoeken stellen vast dat 
er bij veteranen thuis meer kans op huiselijk geweld is (Orcutt et al., 2003). Partners van veteranen lopen meer dan 
gemiddeld kans om zelf PTSS te ontwikkelen, een fenomeen dat "overgedragen PTSS" wordt genoemd (Nelson & 
Wright, 1996). Er zitten meer veteranen in de gevangenis dan andere demografische groepen (Greenberg & 
Rosenheck, 2009). Langs al die wegen verspreiden de effecten van PTSS zich en beïnvloeden de gehele gemeenschap. 

Tegen die sombere achtergrond van aanhoudend en uitzichtloos menselijk lijden steekt EFT af als een 
lichtend voorbeeld. Met een investering van slechts zes sessies, en zonder medicijnen of wrange behandelingen, 
ondervond 86% van de veteranen in één onderzoek een indrukwekkende vermindering van z'n PTSS-symptomen. 
Follow-up beoordelingen lieten zien dat de verbeteringen blijvend waren (Church, Hawk, et al., 2013).  
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Angst en Depressie 
EFT is effectief bij nog veel meer aandoeningen dan fobieën en PTSS; het werkt ook goed bij andere mentale 

problemen. Veel EFT-onderzoeken hebben de werkzaamheid ervan op angst onderzocht. Angst komt in verschillende 
vormen voor, zoals angst voor spreken in het openbaar, examenvrees, podiumvrees en algemene angst. Van EFT is 
aangetoond dat het dergelijke angst ingrijpend vermindert en daar zijn vaak maar enkele sessies voor nodig (Jain & 
Rubino, 2012; Jones  et al., 2011; Karatzias et al., 2011; Sezgin & Özcan, 2009). Kijk maar eens naar het volgende 
verhaal van een van onze EFT-beoefenaars. 

 
Hoe Hij Zijn Leven Terugkreeg 

door Susitha P. 
 

Venkat (naam gewijzigd) kwam naar me toe voor zijn probleem met voortdurende angst. Hij verkeerde 
constant in een staat van spanning en de fysieke symptomen erbij waren een bonzend hart, beklemming in 
z'n linkerbeen en ook strakgespannenheid in z'n hoofd. Die symptomen werden erger als hij mensen moest 
ontmoeten en op drukkere plekken. 

Aangezien hij eerst altijd een extravert persoon was geweest, werd hij gedwongen zijn manier van leven 
te veranderen vanwege die voortdurende angst. Hij stopte met autorijden, feesten en korte reisjes maken, 
en vermeed zelfs het boodschappen doen. 

Ik vroeg hem wanneer die angst voor 't eerst de kop had opgestoken en of er soms één of ander 
specifiek voorval was dat er aanleiding toe gegeven had. Hij vertelde me dat het twee jaar geleden was 
begonnen, toen hij op z'n werk duizelig was geworden. Hij was buiten bewustzijn geraakt en hoewel er 
mensen waren die hem hielpen, voelde hij zich hulpeloos, stuurloos en zwak. 

Na dat voorval voelde hij zich constant onrustig en was bang dat hij wéér zou flauwvallen. Het komt veel 
voor dat mensen dat soort gevoelens wegwuiven met woorden als: "Het zit allemaal in je hoofd" en "Je 
moet gewoon meer wilskracht hebben". Wij, als behandelaars, weten wel beter. Wij weten hoe een 
verstoring in het energiesysteem kan maken dat een persoon zich hulpeloos en zwak voelt. 

Ik had 't idee dat 't nogal een zwaar probleem voor hem was en gebruikte de Traanvrije 
TraumaTechniek. We noemden het incident “duizelig voorval” en na een paar rondjes kloppen was hij 
zichzelf meer de baas en eraan toe om over de details te praten. 

Toen werkten we aan het voorval met gebruikmaking van de FilmTechniek, totdat de intensiteit naar 0 
zakte op een schaal van 10. Venkat voelde dat het kloppen op “Ik neem mijn kracht terug” hem 
opmonterde, dus deden we veel klopwerk met deze woorden erbij. 

Het intensiteitsniveau op de schaal van 0 tot 10 voor zijn bonzende hart, de spanning in zijn linkerbeen 
en ook de spanning in zijn hoofd zat, voordat we de EFT-sessies begonnen, de hele tijd tussen 8 en 10. Na 
een paar sessies begon het intensiteitsniveau te dalen en kwam op 4 van de 10. Venkat klopte ook tussen 
de sessies door en hij was heel enthousiast en vastbesloten om dit probleem op te lossen. 

In de terugkoppeling, die ik een maand na onze laatste sessie ontving, zaten veel succesverhalen. Hij 
ontmoet mensen nu op ontspannen wijze, hij is weer gaan rijden, hij heeft twee zakenreisjes achter de rug 
en is niet langer doodsbenauwd voor mensenmassa's. Hij is heel gelukkig dat hij zijn leven terug heeft en ik 
ben heel blij dat ik deel mocht uitmaken van deze prachtige genezing. 

* * * 
Angst kan worden omschreven als stress rondom de toekomst en depressie als stress rondom het verleden 

(Dispenza, 2013). Ze kunnen twee kanten van dezelfde medaille zijn en onderzoek toont aan dat EFT voor beide 
werkt. Kari Reed, die aan een depressie leed, werkte met auteur en practitioner Karin Davidson. Kari schreef het 
volgende verslag van haar trage maar onbetwistbare terugkeer uit een depressie. Hoewel het eigenlijk hilarisch 
geinig is, voel je de pijn en wanhoop achter de humor.  
 



20 
 

  Een Reus te Lijf met Piepkleine,  
Verrassend Effectieve Rotsblokjes 
                 door Kari Reed 
 

Dat 'kloppen' is echt 't stompzinnigste wat je maar ooit kunt doen. 
Ik realiseer me dat ik daarmee een complete, nog altijd groeiende mensengemeenschap beledig, maar 't 

is gewoon waar. Kloppen is waarschijnlijk het stomste wat je maar ooit kunt doen. Sta er 'ns even bij stil - 
d'r zitten "speciale plekkies" over je hele gezicht en lichaam, en als je daar maar genoeg op dreunt en 
ondertussen wat woorden zegt en je een en ander voorstelt, verdwijnen al je problemen. En om 't nog 
belachelijker te maken, kun je je indenken dat je op 't gezicht van 'n denkbeeldige jongere versie van jezelf 
zit te dreunen en dan verdwijnen je problemen zelfs nog sneller. Laten we eerlijk zijn, je weet goed dat als 
je daar dan zit, met je ogen dicht, terwijl je je best doet om je je 4-jarige zelf binnenin je voor te stellen en 
ondertussen als 'n idioot met 'n nerveus getik je gezicht zit te bewerken, en daarbij dan zit te murmelen dat 
je toch ècht wel innig van jezelf houdt en jezelf accepteert, je d'r waarschijnlijk behoorlijk bespottelijk 
uitziet. Of eigenlijk kunnen we gerust nog wat verder gaan en het "waarschijnlijk" weglaten - je zit d'r 
gewoon bespottelijk bij. 

Het probleem met dat stomme gedoe is alleen dat 't gewoon werkt. En dat zeg ik niet om 't ook maar 
enigszins minder stompzinnig of belachelijk te laten voelen als je ermee bezig bent, en dat wil niet zeggen 
dat je opeens niet meer de neiging zult krijgen om te zuchten en met je ogen te rollen, iedere keer dat je 
behandelaar je vraagt om "je kleine zelfje te vragen hoe het zich voelt", en 't wil absoluut ook niet zeggen 
dat al je toestanden, problemen en zorgen morgen zullen opgaan in een magische wolk van klopstof, maar 
't wil wèl zeggen dat je terechtkomt in een proces dat je zal helpen langzaam maar zeker voor altijd vooruit 
te komen. En wat nog fraaier is, is dat je een verschil zult gaan voelen, veranderingen zult zien in jezelf en 
diverse onderdelen van je leven, en dat je beter zult worden — 't kost alleen even wat tijd en heel wat 
"voor gek zitten". 

Iedereen die klopt moet door dat "dit is zó achterlijk, ik kan niet geloven dat ik hiermee bezig ben, dit 
gedoe kan ècht niet werken"-stadium heen — en voor sommigen duurt dat wat langer dan voor anderen — 
maar voor degenen die te kampen hebben met zware en gecompliceerde problemen zoals depressie, ligt 
die ervaring toch wat ingewikkelder. Depressie is namelijk niet iets wat je van de ene dag op de andere 
overkomt — en ik spreek uit ervaring. Depressie is iets wat er langzaam, bijna denkbeeldig, in kruipt, alsof 
je inkt in 'n kan met water laat lopen. Hij kruipt. Hij laat de werkelijkheid vervagen. Hij heeft overal z'n 
invloed op. En als ie zich uiteindelijk echt nestelt, lijkt alles wat donkerder — nee, eigenlijk lijkt alles véél 
donkerder. En je merkt dat je om je heen kijkt naar al dat inkterige, wolkerige water — compleet met 
bezinksel van de zwarte inkt op de bodem — en dat je denkt: “G*!al!*m@...&. Dit kan ik echt op geen 
enkele manier opgeruimd krijgen. Ik heb geen eens de energie om te bedenken waar ik moet beginnen, ik 
denk dat ik maar liever even ga slapen. Dit is volslagen en gruwelijk hopeloos.” Dus daar zit je dan binnenin 
je kleine inkterige pot en je voelt je neerslachtig en down en radeloos en zonder enige interesse, en je wou 
maar dat 't allemaal anders was, terwijl je geen idee hebt of je voorgoed zo verder moet leven. Misschien 
helpen medicijnen. Misschien helpt 't om met iemand te praten. Misschien helpt 't om naar een therapeut 
te gaan. Al die dingen helpen je om de situatie aan te kunnen en te relativeren, maar géén ervan zorgt 
ervoor dat de donkerte — de depressie — verdwijnt. 

Maar daar komt 'het kloppen' dan (daverende openingsmuziek daalt neer uit de hemel, een 
videomontage van wolken die zich openen en misschien wel de stem van Rob de Nijs erbij!). Kloppen 
schijnt toch echt wel te kunnen helpen! Er zijn een succespercentage en eigen ervaringsverhalen van 
anderen die eerst maar niet uit hun inkterige, met water gevulde kannen konden komen, maar wel beter 
werden door dit achterlijke gedoe, en opeens, ook al kun je 't haast niet geloven (en ook al ben je 
hondsbenauwd om 't te geloven, want wat als 't voor jou niet werkt??!), komt er wat hoop. Een glimpsje 
door alle modder en slijk heen. En dus besluit je voor jezelf, hoe moeilijk ‘besluiten’ 't grootste deel van de 
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tijd dan ook voelt, dat je 't gaat proberen. Je leest al de succesverhalen en bekijkt al die bijna miraculeuze 
video's en YouTube-clips en praat erover met zovéél mensen als je maar kunt, en als je dan uiteindelijk dat 
wonderbaarlijke godsgeschenk van 'n genezing uitprobeert, realiseer je je hoe stom 't voelt, dat je ècht niet 
wilt gaan zitten praten tegen de een of andere *#%! jongere versie van jezelf, laat staan die op d'r gezicht 
gaat meppen, je hebt helemaal geen zin om tussen de sessies door in je eentje te gaan zitten werken, ook 
al beveelt de behandelaar dat ten sterkste aan en, mijn god, 't duurt allemaal zo làng, waarom lijkt 't zo 
lang???? 

Maar depressie kan teniet gedaan worden. En weer spreek ik uit ervaring. Kijk maar eens op déze 
manier naar 'kloppen' (ik ben echt dol op metaforen): 'Kloppen' is zoiets als 'een reus te lijf gaan met 
stenen'. Sommige reuzen zijn groter dan andere (depressie is gigantisch; een spinnenfobie — nee, is niet 
van dat formaat) en sommige stenen zijn groter dan andere. In 't begin is 't héél logisch dat je naar die berg 
stenen kijkt waar je over beschikt en denkt: “Die #@!! flutdingen gaan ècht niet die hele reus tegen de 
vlakte krijgen!” maar je smijt er toch maar 'ns eentje op 'm af, voor jouw part, want, och, je hebt nou 
eenmaal al dat andere ook geprobeerd en dan kun je net zo goed dit stomme klopgedoe ook even van je 
lijst afstrepen. De steen die je gooide (vooral niet te enthousiast, mag ik wel toevoegen, want je had 't nou 
eenmaal te druk met sceptisch te zijn en jezelf te overtuigen dat 't nou eenmaal tòch niet zou werken), 
raakt de reus z'n pink. Niet bepaald dodelijk, maar geheel tot je verrassing valt z'n kleine pinkie uit mekaar. 
Psjioe. Foetsie. Zomaar ineens. Je staart geschokt naar de plek waar z'n vinger eerst zat. Het is gelukt! Die 
stenen mogen dan klein lijken vergeleken met de reus, maar ze zijn verrassend effectief. Het is een makkie 
om te blijven steken in hoe enorm groot die reus wel niet lijkt — je depressiereus ìs echt van die 
afmetingen — die heeft almaar lopen brassen met chocola en koolhydraten om te zorgen dat ie zich wat 
beter ging voelen en lag 't grootste deel van de dag steeds op bed. Maar jij gaat door met stenen keilen, 
want je weet dat, als je 'm gewoon wéér raakt, er nòg een stukkie van 'm uit mekaar zal vallen, en dan nòg 
een en nòg een, en ga zo maar door. Als je je gemotiveerd voelt om in je eentje te kloppen en je gooit wat 
extra stenen, super! Maar als dat níet 't geval is, geeft dat ook niet echt. Zolang je maar op de één of 
andere manier door blijft gaan, stort de reus, zeker weten, langzaam maar zeker verder in, totdat er niks 
anders meer over is dan 'n voet, of 'n oor misschien, en dan denk je: "Ach joh, daar kan ik wel mee leven!” 
en dan is 't voorbij en ben je, voordat je 't weet, bezig verder te gaan met de rest van je leven. 

Het kost tijd. En je voelt je stom. En 't voelt zo lang en belachelijk en onmogelijk. Maar als die reus weg 
is, zal al dat stompzinnige stenengegooi de moeite hélemaal waard zijn geweest. 

                                                                                         * * * 
              Een verhaal als dit zet ons meteen pal middenin de ervaring van iemand die EFT gebruikt, doordat het ons 
een persoonlijk besef geeft van hoe het moet voelen, terwijl de statistieken in onderzoeken de effecten ervan in 
cijfers neerzetten. Achter die getallen zitten mensen als Venkat en Kari en als je de resultaten van een onderzoek 
leest, is het de moeite waard om in je achterhoofd te houden dat achter iedere kurkdroge statistiek een groep 
mensen zit van wie het leven ingrijpend ten goede veranderd is. 

 
Pijn en Lichamelijke Symptomen 

EFT is zelfs effectief voor meer dan alleen psychologische problemen als fobieën, angst, depressie en PTSS. 
Veel mensen melden ook verlichting bij fysieke problemen. Lees hierna over een chronisch 
vermoeidheidssyndroom-patiënt (CVS) die totaal herstelde nadat ze EFT had toegepast op haar angsten rond haar 
symptomen. 

  Chronisch VermoeidheidsSyndroom 
en het EnergieNiveau van een 87-jarige 

door Sarah Marshall  
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Ik heb zes jaar met myalgische encefalomyelitis geworsteld, oftewel ME (de meer alledaagse term voor 
CVS in het Verenigd Koninkrijk), en was meer dan vier van die jaren niet in staat om te werken. Op m'n 
27ste had ik dagen met onophoudelijke duizeligheid, ik voelde me alsof ik een griep had die maar niet 
overging, ik kon me niet concentreren (zelfs maar even een kopje thee zetten leek zo nu en dan een 
probleem te zijn) en ik had de energie niet om ook maar íets meer te doen dan wat te zitten wachten tot 't 
zou overgaan. Ik voelde me alsof er een stekker en daarmee al m'n energie uit me weggerukt was. Het 
voelde niet als normale moeheid en ik was bang. Het enige wat mijn huisarts me te vertellen had, was dat 
ik niet kon verwachten dat ik nog de energie had van toen ik 17 was. Ik zat wanhopig verlegen om 
antwoorden of op z'n minst ondersteuning van mijn huisarts en dit was wat zij me te bieden had. Ik weet 
nog dat ik dacht…nou ja, eigenlijk kan ik niet precies herhalen wat ik dacht, want er zat nogal heftige taal 
bij! Maar ik weet wèl dat ik dacht: "Als ik 87 was in plaats van 27, zou ik je misschien geloven." 

Dat was één van de talrijke gebeurtenissen die zorgden voor een heftige angst die me bijna gedurende 
mijn hele ziekzijn beheerste. Ik was bang vanwege de verwarrende symptomen, de onbekwaamheid van 
mijn artsen om te kunnen vaststellen wat er mis was, mijn eigen onbekwaamheid om enkele van de artsen 
die ik raadpleegde ervan te kunnen overtuigen dat ik überhaupt ziek was. Ik voelde me machteloos en 
raakte in paniek over de onophoudelijke vermoeidheid en het feit dat die, door alles wat ik ook maar deed, 
een aantal jaren lang alleen maar leek te verergeren.  

Als ik erop terugkijk, zie ik dat angst en paniek de twee hoofdfactoren waren die veel van mijn  
symptomen, zoals duizeligheid, ademnood en visuele stoornissen, lieten voortduren. Zij werkten voor mij 
meer blokkerend dan de symptomen van meer fysieke aard als vermoeidheid en gewrichts- en spierpijn. Ik 
was bang voor m’n symptomen, het feit dat ik niet wist waar ze almaar door veroorzaakt werden —het 
enige wat ik wist, was dat ik, als ik ook maar íets meer dan 10-15 minuten lichaams- of hersenactiviteiten 
uitvoerde, me altijd slechter voelde—, bang voor m’n angsten over de toekomst en m’n angst het niet meer 
aan te kunnen als ik m’n financiële ondersteuning zou verliezen. Ik werd bang voor het leven en de mate 
waarin ik 't nog maar aan leek te kunnen. Ik was ook alle vertrouwen kwijt in m’n lichaam en de mate 
waarin dat in staat was om gezond te zijn. 

Ik begon EFT te gebruiken op m’n angsten rondom m’n symptomen. Dat hielp bij het verlagen van m’n 
angstniveau. Terwijl ik door de emotionele kant van het probleem heen werkte, begonnen m'n symptomen 
te verminderen. Ik werkte aan m'n toekomstige angsten, in verband met "teveel doen" of te overdrijven. 
Dat deed ik met kloppen op de emotionele druk die ik voelde rond momenten in het verleden wanneer ik 
met een fysieke activiteit aan de gang was gegaan en me daarna slechter voelde. Toen ging ik verder met 
m’n angst voor wat er in de toekomst zou gebeuren en wat voor invloed dat zou hebben, ook nu weer altijd 
met terugkoppeling naar de vroegste gebeurtenis waarin ik iedere specifieke angst had ervaren. Dat hielp 
me weer bij de angst die ik voelde om iets in de toekomst weer te moeten proberen. En langzamerhand 
merkte ik dat ik in staat was meer te doen. 

Ik ben geheel hersteld en doe alweer zo'n zeven jaar mee. EFT is de techniek die ervoor zorgde dat ik de 
aandoening totaal te boven kwam. 

* * * 
CVS en fibromyalgie hebben veel gemeenschappelijke symptomen. Aangezien ze zo dicht bij elkaar liggen, is 

het zelfs voor ervaren artsen moeilijk om een onderscheidende diagnose te stellen tussen de twee. Geen wonder 
dus, dat er ook veel gevalsbeschrijvingen zijn waarin lijders of behandelaars herstel van fibromyalgie beschrijven. In 
dit verhaal vertelt EFT-practitioner Clay LaPorte ons over een succes met een van haar cliënten.    
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“Ik Ben Nooit Goed Genoeg” — Behandeling van  
de Wortels van Barbara d'r Fibromyalgie 

door Clay LaPorte 
 

Toen Barbara voor hulp bij me kwam, was ze achter in de 50 en leed ze al zes jaar aan fibromyalgie. Haar 
pijnintensiteit op de dag van haar sessie zat maar op ’n 3, omdat, zoals ze zei, het weer haar goedgezind 
was (de juiste hoogte van vocht- en luchtdruk). Was misschien het geval, misschien niet, maar op dat 
moment besloot ik direct het werken aan de fibromyalgiepijn over te slaan en uitsluitend aan de gang te 
gaan met haar kernproblemen. Hoewel daar diverse moeiteloos definieerbare bij zaten waar ik aan had 
kunnen werken, ging ik voor het vroegste, zoals ons bij EFT geleerd wordt. 

Vanaf haar 5de jaar was niets wat Barbara ook maar deed voor haar moeder goed genoeg. En dat is 
vandaag de dag nog steeds het geval. Barbara heeft het gevoel dat ze niet goed genoeg is, wàt ze ook maar 
doet. Het werken aan de fibromyalgiesymptomen liet ik achterwege, maar ik behandelde wèl de 
symptomen die ze beleefde als ze alleen al dàcht aan werken aan het "ma"-probleem. Dat waren: een 
dichtgeknepen keel, slappe, bibberige handen en slappe, bibberige benen. Met diverse rondjes EFT namen 
die af en uiteindelijk, aan het eind van de sessie, hielden ze op. 

We werkten aan een bepaald voorval van toen haar moeder Barbara vertelde dat ze iets vreselijks had 
gedaan met Barbara d'r verzameling teddyberen. Er gebeurde het volgende: Zij leefden ergens op het land, 
met maar heel weinig buren. Op haar 5de had Barbara helemaal geen vriend(innet)jes die bij haar thuis 
kwamen. Dus waren de teddyberen in haar verzameling haar geliefde vriendjes geworden. Op een dag 
kreeg haar moeder bezoek van een vrouw die haar dochtertje bij zich had. Aangezien Barbara nooit 
vriendjes bij haar thuis kreeg, had ze geen notie van het "speelgoed samen delen"-idee. Toen ze dan ook 
iets weigerde te delen, besloot haar moeder haar een lesje te leren. Toen de visite was vertrokken, nam ma 
Barbara apart en vertelde haar dat ze al haar beren in een zak had gedaan, mee naar buiten genomen en in 
hun vuurkorf in brand gestoken had. Wat Barbara betrof, had haar moeder gewoon haar enige vriendjes 
"vermoord".  Dat moest wel gruwelijk zijn voor een kind van 5. Toen, nadat ze Barbara een paar minuten 
had laten lijden, vertelde haar moeder dat ze haar beren niet ècht verbrand had en dat ze hoopte dat ze 
haar lesje goed geleerd had. 

We behandelden alle aspecten van deze gebeurtenis, huppelden heen en weer naar wat andere ma-
toestanden en zetten uiteindelijk een punt achter de sessie. Maar voordat we dat deden, volgde ik het EFT-
advies op om 'altijd, altijd je resultaten te testen'. Zo ongeveer halverwege de sessie had ik Barbara het 
volgende hardop laten uitspreken en gevraagd hoe waar het voor haar klonk: “Mijn moeder heeft nooit van 
me gehouden op de manier die ik nodig had en van haar verwachtte.” 

En dàt is waar tijdens de sessie volgens mij het keerpunt, en kernprobleem, in het spel kwam. Dat zeg ik, 
omdat Barbara begon te snikken. Ze zat duidelijk op ’n 10. Ik begon direct op al haar handpunten te 
kloppen om haar eruit te trekken. Daar was maar een halve minuut voor nodig. 

Aan het eind van de sessie testte ik de uitspraak wéér en toen was ze in orde. Tijdens de gehele sessie 
werkten we niet één keer aan de fibromyalgie of de pijn ervan. 

Ongeveer een week later belde Barbara mij om te vragen hoe lang 't duurde eer EFT ging werken. “O 
nee, 't heeft helemaal niet gewerkt,” was mijn eerste gedachte. Maar goed, ik vroeg haar wat ze bedoelde 
met "gaat werken". Ze legde ze me uit dat de eerste ochtend na onze sessie al haar fibromyalgiepijn 
verdwenen was, of misschien nog op 'n 1 zat ofzo, en niet was teruggekomen. Ze sliep beter, was in staat 
om wat meer werk te doen, haar neus lekte minder en haar prikkelbare darmsyndroom (PDS) was 
grotendeels foetsie. 

Wat Barbara eigenlijk wilde weten was of dit snelle stoppen van lichamelijke symptomen "normaal" 
was. EFT had 't weer voor mekaar! Ik vertelde haar dat 't allemaal heel normaal was en dat ze eraan moest 
denken onmiddellijk te kloppen bij ieder mogelijk nieuw seintje van pijn, wat zich in de loop van de dagen 
zou kunnen melden, en niet moest wachten tot de pijn intens werd. 
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Blijf kloppen, zelfs als jouw reactie op EFT niet zo ingrijpend is als bij Barbara het geval was. Het is 
overigens ook "normaal" als 't een tijdje duurt eer je alle emotionele bomen in je bos hebt geruimd. 

 
              Toen ik het boek EFT for Fibromyalgia and Chronic Fatigue (Church, 2013b) aan 't schrijven was, heb ik veel 
van dat soort verhalen gelezen. Ik werd enorm getroffen door hoe zwaar patiënten met fibromyalgie en chronische 
vermoeidheid lijden. Ik werd ook enorm getroffen door hoe onbegrepen velen van hen zich voelen. Familieleden en 
collega's op het werk hebben vaak geen geduld met ze; ze zien er vanbuiten ook niet ziek uit en het slopende gebrek 
aan energie waar ze mee kampen, wordt vaak uitgemaakt voor luiheid of gebrek aan wilskracht. Wie dit niet heeft 
meegemaakt, kan, als hij/zij van buiten naar binnen kijkt, maar moeilijk invoelen hoe vernietigend zo'n ziekte kan 
zijn.  
              In de loop van het onderzoek voor het boek ging ik eens naar de website van de National Institutes of Health; 
daar werd fibromyalgie beschreven als “ongeneeslijk” (NIH, 2009). De website van de Mayo Clinic, een van de meest 
vooraanstaande onderzoeksziekenhuizen van Amerika, stelt dat "er voor fibromyalgie geen herstelmogelijkheid is” 
(Mayo Clinic, 2024). Toch laten verhalen zoals dat van Sarah zien dat fibromyalgie en chronische vermoeidheid wèl 
genezen kunnen worden, op z'n minst bij een áántal mensen dat eraan lijdt. En ook nu weer: het verhaal van Clay 
LaPorte wordt bevestigd door onderzoek. Dr. Gunilla Brattberg van de Lund Universiteit in Zweden voerde een RCT 
(Randomized Controlled Trial) op EFT uit voor fibromyalgie (Brattberg, 2008). Zij ontdekte dat degenen die waren 
behandeld met EFT significante verbetering van de pijn-, depressie- en angstsymptomen ervoeren. Die hoefden niet 
eens een arts of psychotherapeut te bezoeken. Het hele EFT-programma van Dr. Brattberg werd gepresenteerd als 
een acht weken durende online cursus. Nu hebben we een programma opgebouwd genaamd FibroClear 
(FibroClear.com) dat de lessen van die studie en van EFT for Fibromyalgia and Chronic Fatigue (Church, 2013b) 
belichaamt in een krachtige online cursus voor fibromyalgiepatiënten.   

Ik heb op veel medische en psychologische conferenties EFT-workshops gegeven en gemerkt dat artsen EFT 
vrij makkelijk aanvaarden. Ze zijn zich zeer bewust van de bijdrage die stress levert aan lichamelijke ziektes en zetten, 
indien van toepassing, EFT in als toegevoegde techniek. Ik heb diverse dokters meegemaakt die me vertelden dat 
problemen van patiënten na het kloppen opgelost waren zonder verdere noodzaak tot regulier geneeskundige 
behandeling. Zoals Chuck Gebhardt, MD, stelde, nadat hij - in het volgende relaas - een zwelling direct na het acu-
kloppen had zien wegtrekken: “Niets in mijn traditionele medische training in anatomie, fysiologie of pathologie 
heeft ooit ook maar énigszins gewezen in de richting van wat ik nú zie gebeuren.” 
 

                                                                         Een Griepprik Die Misging 
door Chuck Gebhardt, MD 

Ik ben een op traditionele wijze geschoolde Amerikaanse arts die al zo'n halfjaar een enigszins 
aangepaste versie van EFT toepast. Zoals de lezer waarschijnlijk al verwacht, zie ik inderdaad grote successen 
en de enorme betekenis ervan voor mijn patiënten. 
        Ik zal beginnen met een verhaal over een patiënt van me. Hem zal ik Bill noemen en het verhaal geef ik 
de volgende titel: “Een griepprik die misging". Misschien is 't echter handig als ik, voordat ik in details treed, 
even beschrijf hoe ik EFT inpas in mijn praktijk. Ik ben gespecialiseerd in interne geneeskunde en ben één van 
de zes artsen in een medische privépraktijk in zuidwest Georgia. 
       Ik behandel mijn patiënten doorgaans zoals ik dat altijd heb gedaan, maar als ze tijdens onze afspraak 
acuut ongemak ervaren, probeer ik (als de omstandigheden dat toelaten) dat ongemak te behandelen met 
kloppen of drukken op acupunten. Alvorens die techniek te introduceren, onderzoek, diagnosticeer en 
behandel ik echter, zoals ik normaal gesproken doe, alle belangrijke problemen, ook hun acute problemen 
die ik, nadat het traditionele werk is gedaan, op 't punt sta te gaan benaderen met een nieuwe en ongewone 
behandeling. Goed, hier komt het verhaal.  
      Bill had, in eerste instantie zonder problemen, van mijn zeer bekwame assistente een griepprik gekregen. 
Hij is een 60-jarige heer die ik behandel voor verhoogde bloeddruk en verhoogd cholesterolgehalte. Verder is 
hij geheel gezond, goed in balans en nuchter, zonder psychologische problemen van welke aard dan ook.  

https://fibroclear.com/
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       De dag erna, vroeg in de ochtend, belde hij en meldde dat binnen enkele uren na de gegeven prik zijn 
linkerarm was gaan kloppen van de pijn, en was gaan opzetten. Hij had niet eerder gebeld, omdat hij ons niet 
lastig wou vallen en er vanuit ging dat 't wel over zou gaan als hij wat ibuprofen zou slikken. De pijn was wel 
zó ernstig dat hij die nacht niet veel had geslapen en toen hij uiteindelijk besloot te bellen, was het zelfs nog 
erger. De zwelling die hij beschreef was zódanig ernstig dat ik me zorgen begon te maken over de kans dat hij 
de bloedstroom of zenuwen zou hinderen die zorgden voor de aanvoer naar zijn linkerarm (technisch het 
"compartiment- of logesyndroom" genaamd), dus vroegen wij hem direct te komen voor onderzoek.  
       In mijn spreekkamer had de gezwollen plek inmiddels het formaat van ongeveer de helft van een 
hardgekookt ei (echt spectaculair, ja). Het klopte er zódanig en deed hem zóveel pijn dat hij niet kon 
verdragen dat de mouw van zijn bloes er tegenaan kwam. De plek was dieprood en bij aanraking èrg warm. 
Zijn temperatuur was 38.6° en er stonden koudzweet-druppels op zijn voorhoofd ("diaforese" genaamd). Hij 
voelde zich nu ook beroerd, alsof hij echt griep had (wat men "onbehaaglijkheid" noemt).  
      Godzijdank waren zijn bloedtoevoer en neurologisch functioneren in orde en daarmee ook zijn 
ademhaling en slikvermogen. Zijn bloeddruk was goed, maar zijn polsslag zat, wat verhoogd, op 105 slagen 
per minuut. Ik stelde de meest logische diagnose: een acute, plaatselijke reactie op de griepprik van gisteren 
die acute pijn gaf, maar niet levensbedreigend was. Ik schreef hem een antihistamine voor, een pijnmedicijn, 
en een dosis steroïde waar hij meteen mee aan de gang moest en zei hem ons direct te bellen als hij enig 
probleem kreeg met ademhalen of 't gevoel had dat hij zou flauwvallen.  
      Terwijl hij, met zijn recepten in de hand, op het punt stond om te vertrekken, besloot ik even te kloppen 
op een paar meridianen op zijn hoofd, linkerschouder en linkerarm om te kijken of ik deze oncomfortabele 
toestand, totdat de medicijnen zouden gaan werken, wat kon verlichten. Ik gebruikte mijn standaard 
bruggetje van "acupunctuur zonder naalden" en hij antwoordde: “Natuurlijk dokter, alles wat maar kan 
helpen, ik vertrouw u.”  
       Het kloppen op verschillende plekjes leek wat te helpen, maar toen ik klopte op de binnenkant van zijn 
elleboog, op een plek die acupuncturisten L5 noemen, zei hij: “Wauw! Dat helpt wel even, zeg!” In de loop 
van de volgende halve minuut slonk de ontstoken, gezwollen knobbel, terwijl ik voortdurend klopte op L5, 
tot ongeveer een 10de van zijn oorspronkelijke grootte, de roodheid trok weg en het deed geen pijn meer.  
       Zijn lichte verhoging en het koudzweet hielden zomaar op en zijn gevoel van onbehaaglijkeid was ook 
verdwenen. Deze reactie was zowel voor mij als voor hem zonder meer verbazingwekkend. Om te laten zien 
hoe goed 't nu voelde, stompte hij zelfs met z'n vuist op de plek die net ervoor nog zo intens gevoelig was 
geweest. Op zijn gezicht stond een brede grijns. Toen ik hem zo'n maandje later weer zag, zei hij dat de pijn 
en de zwelling nooit waren teruggekeerd, dus had hij geen reden gezien om de recepten die ik had 
voorgeschreven te gaan volgen.  
       Dat was een van de meest ingrijpende reacties op acupunt-stimulatie die ik ooit heb meegemaakt, maar 
het is er slechts ééntje van vele die ik in mijn praktijk op dagelijkse basis zie gebeuren. Ik vind 't van belang 
om te benadrukken dat Bill nog nooit had gehoord van energietherapie of enige vergelijkbare techniek en de 
enige verwachting die hij voorafgaand aan de reactie had, was dat ik dacht dat mijn kloppen kon helpen 
tegen zijn pijn.  
       Niets in mijn traditionele medische training in anatomie, fysiologie of pathologie heeft ooit ook maar 
énigszins gewezen in de richting van wat ik nu zie gebeuren. Zoals je weet, weet iedereen die dergelijke 
ingrijpende verbeteringen vóór zich ziet onmiddellijk dat ons eerdere begrip van hoe ons lichaam en ons 
brein werken dringend behoefte heeft aan belangrijke herzieningen en heringericht onderzoek. Dit is echt 
héél spannend. 
                                                                                               * * * 

Dr. Gebhardt is één van de vele artsen die EFT gebruiken voor lichamelijke aandoeningen. Op een 
conferentie kwam er eens een dokter naar me toe; hij pakte mijn handen vast en uitte zijn dankbaarheid voor de 
training in EFT die ik twee jaar eerder op zo'n zelfde conferentie had gegeven. Hij vertelde me dat in zijn kliniek nu 
tijdens het intakegesprek met iedere nieuwe patiënt EFT wordt gebruikt. Daarmee worden doorgaans de emotionele 
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aspecten van het spelende probleem opgeruimd en daarna kunnen de artsen aan de gang met wat er nog over is - de 
delen van het probleem die werkelijk medisch zijn. 
 

Online Aanbieding van EFT 
Door te laten zien dat EFT met succes via internet kan worden aangereikt, bood Dr. Brattberg  

fibromyalgiepatiënten nòg een doorbraak. Online programma's kunnen, tegen veel lagere kosten dan die van arts- 
en ziekenhuisbezoeken, veel meer mensen bereiken. Geïnspireerd door haar voorbeeld ontwierp een groep 
vrijwilligers dan ook de non-profit organisatie Veterans Stress Solution (StressSolution.org; vh Veterans Stress 
Project). Langs die weg kunnen veteranen die een therapeut persoonlijk willen bezoeken dat doen en degenen die 
liever online kloppen, kunnen acute hulp krijgen. De mate waarin EFT zich via internet uitbreidt, belooft óók een 
reeks doorbraken voor àndere stoornissen in de mentale gezondheid. 

EFT werkt heel goed bij allerlei soorten lichamelijke pijn, niet alleen die van fibromyalgie. Het boek EFT for 
Back Pain (Church, 2014b) bevat tientallen verhalen geschreven door mensen die EFT met indrukwekkend succes 
hebben gebruikt voor pijn. Hier volgt er één dat we ontvingen van een nieuweling bij EFT.    
 

Verbazing bij Snelle Pijnverlichting 

door Ruth Ruddock 

Ik ben zo'n "groentje" dat zo heerlijk werd verrast door het succes dat werd geboekt toen ik EFT 
gebruikte met 'n paar vriendinnen van me. Onlangs zat ik aan de telefoon te praten met 'n vriendin, Marilyn, 
die 't had over pijn en stijfheid die ze al een behoorlijke tijd in haar knie en heup had. Het was zó erg 
geworden dat ze 's morgens grote moeite had bij 't uit bed stappen en later zo erg dat ze niet eens rechtop 
kon staan. Ze merkte dat ze iets in haar buurt moest hebben staan waaraan ze zich uit een stoel kon 
optrekken, omdat de pijn en stijfheid zo heftig aan 't worden waren. 
        Ik stelde voor om via de telefoon EFT te proberen en ik vertelde haar dat dit mijn eerste poging zou zijn 
om 't op iemand anders dan mezelf toe te passen. Zij vond het oké en nadat ik de kloppunten had uitgelegd 
enzo, begonnen we met kloppen.  
        Ze zei dat op haar intensiteitsschaal de pijn en stijfheid op ’n 10 zaten. We deden drie kloprondes en toen 
vroeg ik haar eens op te staan uit haar stoel. Het was even stil en ik hoorde haar aan de andere kant van de 
telefoon schuifelen. Toen zei ze: “Nee, dit geloof ik niet! Ik ben gewoon in één keer van m'n stoel opgestaan, 
zonder pijn en stijfheid.”  
        Ik vroeg haar even wat rond te lopen en ik hoorde hoe ze maar bleef lachen en uitroepen: “O, mijn god, 
dit kan ik niet geloven, hoor!” Toen zei ze dat ze 't wilde proberen met haar dochter, die ernstige 
migrainehoofdpijnen had. Ik moedigde haar aan om dat te doen en mij te laten weten hoe 't was gegaan.  
        Voor een "eerste keer EFT"-ervaring was het succes dat we aan de telefoon hadden gehad voor mij 
natuurlijk iets om helemaal hoteldebotel van te zijn! Ik ben doorgegaan met anderen te helpen bij het 
gebruiken van dit grandioze "gereedschap", maar zal nooit dat eerste succes vergeten! 

* * * 
Nogmaals, we gaan niet alleen maar af op verhalen om voor de effectiviteit van EFT bij pijn te pleiten. 

Verschillende onderzoeken definiëren hem nader. Een gerandomiseerd onderzoek dat werd uitgevoerd in het Rode 
Kruis Ziekenhuis in Athene, Griekenland, constateerde dat, vergeleken met een controlegroep, hoofdpijn met EFT 
aanzienlijk werd teruggebracht (Bougea et al., 2013). Een onderzoek onder 216 gezondheidswerkers, waaronder 
verple(e)g(st)ers, psychotherapeuten, artsen en chiropractors, stelde vast dat hun lichamelijke pijn na ongeveer een 
half uur EFT was verminderd met een opzienbarende 68% (Church & Brooks, 2010). 

Een gerandomiseerd onderzoek onder veteranen die EFT hadden gekregen, stelde vast dat hun pijn zakte 
met 41%, hoewel ze waren behandeld voor PTSS, niet voor pijn (Church, 2014e). De pijnverminderingen waren 
simpelweg een gunstige bijwerking van hun PTSS-behandeling. Als we het hebben over neveneffecten, hebben we 

https://stressproject.org/
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het hier namelijk niet over de lange lijst waarschuwingen die je kunt tegenkomen op een potje voorgeschreven 
medicijnen. Nee, bij EFT zijn bijverschijnselen gewoonlijk van de blije soort, zoals verbetering van de huidskleur, 
minder conflict in huwelijks- en familierelaties, en toegenomen bevrediging op de werkplek. 

Ander onderzoek naar EFT voor fysieke symptomen omvat een proefonderzoek naar psoriasis (Hodge & 
Jurgens, 2010). Psoriasis, een pijnlijke huidaandoening, is in de Verenigde Staten de meestvoorkomende auto-
immuunziekte. Niet minder dan 7,5 miljoen Amerikanen lijden eraan. De onderzoekers ontdekten dat, na EFT-
toepassing, de psychologische gezondheid van mensen die aan het onderzoek hadden meegewerkt met 50% was 
verbeterd en dat in vervolgbehandeling hun psoriasis-symptomen verminderden met 75%. Een GevalsAnalyse 
(Engelse term “Case Study” wordt in onze taal óók gebruikt; vert.) stelde vast dat EFT effectief was bij dyslexie 
(McCallion, 2012) en een andere bij traumatisch hersenletsel of THL (Craig et al., 2009). Een willekeurig en 
gecontroleerd onderzoek stelde vermindering met 41% vast van de symptomen van THL na zes sessies met EFT voor 
PTSS (Church & Palmer-Hoffman, 2014). Dr. Paul Swingle (2010) stelde vast dat EFT nuttig was bij de behandeling van 
epileptische aanvallen. Er staan op EFT Universe ook veel bijdragen van mensen die EFT hebben gebruikt voor 
diabetes. Hier volgt één ervan. 

EFT voor de Bloedsuikerspiegel 
door Kate Flegal 

Jeetjemina, zeg! Ik heb net echt een helemaal te gekke ervaring gehad met EFT! Ik heb Diabetes 1 (ook 
wel jongerendiabetes genoemd) en mijn bloedsuikerspiegel gaat de laatste tijd behoorlijk de hoge kant op, 
vaak tegen de 10 aan, wat in 'de gevarenzone' zit waar 't gaat om zaken als diabetische ketoacidose en 
complicaties op de langere termijn zoals blindheid en nierfalen als het niveau gedurende langere periodes 
verhoogd blijft.  
      Vanmorgen kreeg ik eindelijk het idee om Tapping te proberen op m'n bloedsuiker. En wat denk je? M'n 
bloedsuiker is gedaald naar 6—in 'de veilige zone'! Ik was begonnen met te zeggen: “Hoewel m'n 
bloedsuiker hoog is, accepteer ik mezelf innig en volledig, hou ik van mezelf en vergeef ik mezelf.” En 
daarna deed ik de volledige ronde verschillende keren, waarbij ik me richtte op het woord "bloedsuiker". 
Alles bij elkaar duurde 't waarschijnlijk zo'n 5 minuutjes en 't kostte me geen werktijd: ik klopte al werkend. 
      Het is zó'n gigantische opluchting om m'n bloedsuiker weer op normaal te hebben, en dan niet alleen 
lichamelijk; de emotionele tol van een verhoogd bloedsuikergehalte is ook hoog. Het is moeilijk om je geen 
mislukkeling te voelen als je je bloedsuiker niet binnen het juiste bereik kunt houden. Ik heb er vertrouwen 
in dat ik met EFT en gezond gedrag mijn bloedsuiker normaal zal weten te houden. Wauw! 
      En geloof maar dat ik EFT zal blijven gebruiken voor de rest van m'n leven, dat nu waarschijnlijk langer 
en gezonder zal zijn, nu ik weet hoe ik met EFT mijn diabetes onder controle kan helpen houden! 

* * * 

De Drie Belangrijkste Redenen Waarom EFT Effectief Is 
Hoe komt het dat EFT in staat is zulke ingrijpende en permanente veranderingen teweeg te brengen, zelfs 

voor "ongeneeslijke" aandoeningen als Diabetes 1 en fibromyalgie, en ook in gevallen dat mensen met andere 
uitgeprobeerde therapieën géén succes hadden? 

De werkzaamheid van EFT heeft drie kernoorzaken en die werken hand in hand. Eén ervan is dat EFT stress 
terugdringt. De tweede is dat EFT de intensiteit van emotioneel trauma verlaagt. En de derde is dat EFT wijzigingen 
aanbrengt in de manier waarop de hersenen emotioneel trauma verwerken. Die drie mechanismen zullen we één 
voor één nader bekijken. 

Als je denkt aan een ervaring die negatieve emotie opwekt, zoals rivaliteit met een collega op het werk, een 
ruzie met een familielid of een akelige gebeurtenis in je jeugd, verhoog je je stressniveau. Je beleeft een emotionele 
respons op de ervaring. Je voelt emoties als woede, angst, schaamte, weerstand of schuld. Als je EFT gebruikt, neemt 
de intensiteit van die emoties af, vaak tot helemaal géén intensiteit en vaak al binnen enkele minuten. 
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Die vermindering van emotionele intensiteit laat zien dat je stressniveau omlaag gaat. Stress beslaat je hele 
lichaam, van je hartslag tot je ademhaling, tot je bloeddruk, tot de gradatie van de spanning in je spieren. Je lichaam, 
hersenen en emoties functioneren als één geheel. Als je een emotionele reactie voelt, vertaalt je lichaam die naar 
fysieke veranderingen in circulatie, ademhaling, spijsvertering en ieder ander organisch systeem. 

Dat is ook de reden waarom EFT bij zo'n breed scala aan problemen werkt. En behalve voor de al eerder 
besproken mentale gezondheidsproblemen en lichamelijke symptomen, gebruiken mensen EFT ook om hun 
sportprestaties te verbeteren, bij het verhandelen van aandelen en polissen, om hun liefdesleven te versterken en 
om hun spirituele oefeningen te verdiepen. De reden dat EFT op zoveel levensterreinen bevorderlijk kan zijn, is dat 
die allemaal  worden beïnvloed door stress. Een wereldniveau-sporter kan over de vaardigheid beschikken om een 
wedstrijd te winnen, maar als die vaardigheid wordt beperkt door stress, ondervindt de prestatie van de sporter daar 
nadeel van. Een aandelenhandelaar kan uitblinken in het volgen van de aandelenmarkt, maar de emoties die worden 
aangemaakt door grote hoeveelheden rijkdom te manipuleren, kunnen stress veroorzaken die vervolgens de mate 
waarin de handelaar in staat is verstandige besluiten te nemen naar een lager niveau brengt.   

Doordat EFT de stress vermindert, komen al onze andere hulpmiddelen tot onze beschikking. Wanneer onze 
emoties rustig en positief zijn, ontvangt ons lichaam niet langer die stress-signalen, ook al zijn onze 
levensomstandigheden wellicht niet veranderd. Terwijl we kalmer worden, reageert ons lichaam door al onze 
systemen te verplaatsen naar een relaxte functioneringsgesteldheid. Dat is de reden dat EFT bij zo'n brede variëteit 
aan ogenschijnlijk verschillende problemen werkt. Stress speelt in de regel wel enige rol in onze problemen, dus raad 
ik je aan om EFT toe te voegen aan je pogingen om ze op te lossen. 

Onze hersenen hebben het vermogen ontwikkeld om emoties te associëren met ervaringen. Je verre 
voorvaderen leerden de emotie van angst te associëren met tijgers, wolven en andere roofdieren. Dat hielp ze te 
overleven. Hun hersenen hingen aan het beeld van een roofdier een emotioneel etiketje met "gevaar" erop. Die 
neurologische bedrading heb jij nu nog steeds in je hersenen zitten, ook al kom je niet gauw meer in aanraking met 
een omgeving vol gevaar. En eigenlijk werkt hij nu in je nadeel, in de vorm van onrealistische angsten en zorgen. 
Wellicht heb je, toen je 5 was, een nare ervaring gehad met een schoolmeester met zware wenkbrauwen. En dan 
heb je nu een onbewuste angst voor mannelijke gezaghebbende figuren en iedere keer dat je een sollicitatiegesprek 
hebt, word je zó nerveus dat je jezelf voor gek zit te zetten. Je hebt geen idee waaròm en je denkt dat je reacties 
normaal zijn, veroorzaakt door de buitenwereld. Maar in feite zijn dat dan maar ouwe neurologische draadjes in je 
hersenen. 

Vroeger dachten psychologen dat die sterk gecodeerde herinneringen blijvend waren, dat “gedragsopbouw 
gevormd in aanwezigheid van heftige emotie" niet veranderd kon worden, omdat "de hersenen de sleutel 
weggegooid hadden”. (Ecker et al., 2012, p. 3). Recent onderzoek op een gebied dat “herbekrachtiging van 
herinnering” wordt genoemd, laat echter zien dat er, pal nadat een herinnering weer is gewekt, een korte periode is 
waarin de emotionele inhoud "kan worden ontdaan van het etiket". De neurologische bedrading die onze oude 
reactie bestuurde, kan gedurende de aanwezigheid van dat "kijkgaatje" heropgezet worden. Wanneer dergelijke 
herbekrachtiging zich voordoet, kunnen we nog wèl de herinnering hebben, maar zal die niet langer een sterke 
emotionele respons oproepen. 

En dat is precies wat degenen die Klinische EFT toepassen melden. Na het kloppen kunnen zij zich de 
traumatische gebeurtenis die zich in hun leven heeft voorgedaan nog steeds herinneren, maar die gebeurtenis wordt 
niet langer geassocieerd met heftige emotie. Vóór het kloppen geven ze een hoog SUD-niveau aan (Subjective Units 
of Distress). Ná het kloppen melden ze, bij het oproepen van de herinnering aan hetzelfde voorval, een lage SUD-
score. Als ze weken, maanden of jaren later weer worden onderzocht, is hun niveau bij het oproepen van de 
traumatische gebeurtenis nog steeds laag. Niet alleen worden ze niet langer emotioneel getriggerd door die oude 
gebeurtenis, ze worden nu ook minder geraakt door alle vergelijkbare voorvallen die zich in hun leven voordoen. Op 
die manier blijkt EFT het neurologisch netwerk van degene die het gebruikt voortdurend te wijzigen. EFT is, doordat 
het werkt op de geest en de emoties, wellicht meer dan psychologie. Hoewel we niet in de werking van het 
neurologisch circuit van onze hersenen kunnen kijken, wekken de ervaringen van behandelaars en cliënten de indruk 
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dat herbekrachtiging van herinnering gebeurt in de hersencircuits die de signalen van trauma aansturen. 
 

Het BasisWerk Grondig Leren 
Het is de moeite waard om Klinische EFT grondig te leren. Eén van de oorzaken van het feit dat er websites 

met honderden versies van EFT rondwoekeren, is dat nieuwkomers EFT proberen en meteen geweldige resultaten 
boeken. Met slechts de meest oppervlakkige kennis van de methode denken die dan EFT te "kennen" en willen ze 
nogal eens een begeleidings- of psychotherapiepraktijk opstarten. De creativiteit die EFT losmaakt, leidt er ook al 
snel toe dat beginners vernieuwingen in de methode naar voren brengen. Soms zijn zij, doordat ze de reikwijdte van 
de technieken die Klinische EFT beslaat niet begrijpen, niet in staat te doorzien dat een "vernieuwing" die zij net 
hebben bedacht al eerder door anderen in de gemeenschap van beoefenaars uitgebreid is ontwikkeld. Zij veranderen 
nogal eens een futiliteitje in de methode en denken dan dat zij een "betere" vorm van EFT hebben uitgevonden. 

Wat betreft hun ontdekking dat EFT snel geweldige resultaten teweegbrengt, hebben ze gelijk. Maar 
vergelijkbare resultaten te kunnen blijven boeken, vereist stevige doorgronding van de methode. En het boeken van 
vooruitgang met moeilijke problemen en moeilijke cliënten vereist kennis van alle 48 de methodes die onder 
Klinische EFT vallen. Het basis acupunt-klopgebeuren maakt slechts gebruik van zes van die methodes. Hoewel je 
eerste ervaringen met EFT je de indruk mogen geven dat het verleidelijk simpel is, vereist ontsluiering van de volle 
kracht ervan dat je er dieper in duikt. 

Mijn zwager en zijn vrouw kwamen onlangs bij ons thuis op bezoek, heel gezellig. Zij komt uit Mexico City en 
de laatste keer dat wij bij hen verbleven, hadden ze ons carnitas geserveerd, een Mexicaanse lekkernij. Ik besloot bij 
hun bezoek iets terug te doen. Een bevriende Mexicaanse kok, die in een plaatselijk gourmet-cateringbedrijf werkte, 
had me vele jaren geleden geleerd hoe je carnitas maakt, dus ik was bekend met het basiswerk. Na ons bezoek aan 
onze familieleden voelde ik me geïnspireerd om die maaltijd meermalen te bereiden, met wat ik mij herinnerde van 
mijn langdurig niet gebruikte vaardigheden. Sinds ik wist dat ze ons met een tegenbezoek zouden vereren, had ik 
diverse keren carnitas gemaakt, om te oefenen. 

De eerste avond dat we gezamenlijk dineerden, serveerde ik mijn fabrikaat. De familieleden waren 
stomverbaasd. Ze verklaarden dat ze nog nooit zulke bijzondere carnitas hadden gehad. Verder waren ze verbaasd 
dat de maaltijd niet was klaargemaakt door een Mexicaan, maar door een "gringo" (outsider; vert.)! En zelfs mijn 
eigen innerlijke criticus moest toegeven dat de maaltijd inderdaad heel, heel erg goed was gelukt.  

De oorzaak van dit succes was dat ik het BasisRecept vele malen had gerepeteerd. Nadat ik behendig was 
geworden in het op betrouwbare en beginselvaste wijze realiseren ervan, was ik gaan experimenteren. Ik probeerde 
ingrediënten uit die afkomstig waren van osso buco, een vergelijkbaar Italiaans recept. Ik gebruikte mijn kennis van 
natuur- en scheikunde om de vastheid van het gerecht te bevorderen, waarbij ik het vlees gelijkmatig kookte, en niet 
van buiten naar binnen. Toen het zover was dat ik de carnitas voor mijn familie zou gaan maken, kon ik niet alleen 
een professionele versie van het BasisRecept serveren, maar kon ik ook improviseren op manieren die het zelfs nog 
beter maakten. 

Hetzelfde geldt voor iedere andere vaardigheid. Bij ballet kun je bijvoorbeeld improviseren, maar dan is het 
wèl verstandig om je eerst de pirouette goed eigen te maken. Je kunt automotoren aanpassen om de 
brandstofeconomie en -prestaties te verbeteren, maar pas als je de basis hebt geleerd van de manier waarop die 
werken, zal je geploeter en gezaag tot gevolg hebben dat de motor niet slechter maar beter werkt. Om diezelfde 
redenen is het de moeite waard om eerst het EFT-BasisRecept zó grondig te leren dat je zover bent dat je het op 
deskundige wijze kunt toepassen, en dàn pas te gaan improviseren. In de regel zul je goede resultaten boeken met 
de eenvoudige vorm van EFT en fenomenale resultaten met de complete reeks technieken die Klinische EFT omvat. 

Als je eenmaal zó goed onderlegd bent dat je ieder van die 48 technieken uit je "gereedschapskist" 
tevoorschijn kunt toveren om een specifiek probleem op te lossen, heb je redelijke kans dat je jezelf vernieuwend 
bezig zult zien. Op dat punt ben je aan 't bouwen op een stevig fundament van kennis en praktijk, net als bij mijn 
experimenten met de bereiding van carnitas. Je zult merken dat je dan met EFT veel meer kunt bereiken dan je in de 
eerdere begripsfases kon. Voor oppervlakkige problemen is oppervlakkige kennis van EFT doorgaans doeltreffend. 
Als je eenmaal diepere lagen van de psyche ingaat en hardnekkige problemen tegenkomt, zul je die 
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"gereedschappen" alle 48 nodig hebben. 
 

Geen Wondermiddel 
EFT verlaagt het stress-onderdeel van verstoringen, of dat nou psychologische verstoringen zijn, zoals angst 

en depressie, lichamelijke verstoringen, zoals pijn en ontsteking, of problemen die met prestatie te maken hebben, 
zoals angst voor spreken in het openbaar. Dat geeft een uitgebreid gebied weer van problemen waarbij EFT kan 
helpen. EFT is alleen geen wondermiddel. Het werkt niet bij alle aandoeningen en bij sommige weer beter dan bij 
andere. Hoewel het eerder in het PTSS-onderzoek genoemde 86% succespercentage indrukwekkend is, betekent dat 
nog steeds dat 14% van de veteranen niet geholpen werd met EFT (Church, Hawk, et al., 2013). Hoe komt dat? 

EFT werkt op de emotionele component van traumatische herinneringen, of die nou uit de kindertijd 
stammen of uit de volwassentijd. Maar hoe werk je met gebeurtenissen waaraan jij of de cliënt geen herinnering 
hebt/heeft? Daaronder vallen herinneringen die zó traumatisch zijn dat je ze geïsoleerd hebt, oftewel "vergeten 
bent". Er vallen ook gebeurtenissen onder die zó vroeg in de kindertijd zijn voorgevallen, misschien op 1- of 2-jarige 
leeftijd, dat ze zich voordeden vóórdat je hersenen de mogelijkheid hadden ontwikkeld om herinneringen op te 
slaan. Nog een voorbeeld is geboortetrauma of baarmoedertrauma. EFT heeft enkele gespecialiseerde technieken 
om in dit soort gevallen in te zetten, maar zelfs professionele behandelaars vinden die gevallen vaak moeilijk om aan 
te pakken. 

Nòg een beperking voor EFT vormen problemen die puur fysiek zijn en geen emotionele component hebben. 
Doorgaans kleeft er wel énig emotioneel aspect aan zelfs een puur fysiek probleem, zoals een gebroken bot. De 
persoon met de breuk zou weleens boos kunnen zijn over het voorval waarbij de breuk ontstond, of ontevreden over 
de behandeling in het ziekenhuis, gefrustreerd dat zijn/haar lichaam maar traagjes herstelt, en allerlei andere 
emoties kunnen erbij spelen. Toch is de breuk zelf een puur lichamelijk letsel en heeft EFT waarschijnlijk minder 
effect dan bij een probleem dat op de eerste plaats emotioneel is. 

Er zijn, bijvoorbeeld, veel meer gevallen van mislukking dan van succes bekend in verband met gebruik van 
EFT voor tinnitus. Tinnitus is een gepiep in de oren, vaak het gevolg van zenuwbeschadiging die te maken heeft met 
harde geluiden. De fysieke stimulus van hard lawaai produceert het fysieke fenomeen van beschadigde 
gehoorzenuwen en er hangt dan ook wellicht weinig emotioneels aan die aandoening. EFT-practitioner en arts Dr. 
David Lake zegt dat ook verslavingen moeilijk succesvol te behandelen zijn, zowel met EFT als met iedere andere 
methode (Lake, 2013). 

In Soul Medicine, een boek dat ik heb geschreven samen met Harvard-opgeleid neurochirurg Norman Shealy, 
MD, PhD, waarschuwen wij tegen iedere therapie, conventioneel of alternatief, die zegt breed en vèrgaand succesvol 
te zijn (Shealy & Church, 2008). Dat geldt evenzeer voor EFT. In feite lopen EFT-beoefenaars wellicht meer risico op 
het uiten van over-enthousiaste en opgeblazen beweringen dan beoefenaars van andere therapieën. Je boekt de 
allereerste keer en de eerste paar keren dat je EFT toepast waarschijnlijk uitstekende resultaten. Die vroege 
successen kunnen heel verleidelijk zijn. Ze kunnen namelijk leiden tot de onjuiste overtuiging dat EFT voor ieder 
ander persoon en ieder ander probleem even waardevol zal zijn. Dat is eenvoudigweg niet per definitie het geval. 

Terwijl je ervaring opdoet, zul je aanlopen tegen hardnekkige problemen in jouw leven en dat van je cliënten. 
Ondanks EFT en al je andere vaardigheden, ben je maar niet in staat die op te lossen. Dat is onderdeel van de 
menselijke gesteldheid. Hoewel onderzoeken in de meeste gevallen uitstekende resultaten laten zien met EFT, geven 
ze nooit 100% succes in 100% van de gevallen te zien. Het is verstandig om iedere geneeswijze te benaderen met 
nederigheid en een een gevoel van verwondering. Als er genezing optreedt, kunnen we op nederige wijze dankbaar 
zijn. Dat kan ons gevoel aanwakkeren van verwondering over de kostbaarheid van het leven en de wonderbaarlijke 
manier waarop dat zichzelf herstelt. Als zich geen genezing voordoet, kunnen we onszelf en anderen, ondanks het 
resultaat, met liefde en compassie omarmen. 
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De Donkere Kant van EFT   
Een donkere kant van EFT betreft de verlokking van het ego. Wanneer een gemiddeld succesvolle 

levensbegeleider of psychotherapeut kennis maakt met EFT, krijgt hij/zij ineens te maken met resultaten van 
plotselinge vooruitgang bij cliënten. Het is heel verleidelijk die doorbraken te wijten aan je eigen vaardigheden en 
talenten in plaats van aan de erbij gebruikte therapeutische methode. Het ego ziet de verbeteringen en krijst: “Dat 
móét wel aan mij liggen! Ik ben een super-coach of een super-therapeut! Kijk eens wat ik heb gefikst!” De 
geschiedenis van EFT en andere EnergiePsychologie-technieken zit vol met voorbeelden van begaafde individuen die 
levend werden opgeslokt door hun ego.  

Het is van belang je te realiseren dat je succes het gevolg is van de methode, niet van specifieke talenten van 
jou. Onderzoek toont aan dat wanneer EFT wordt aangeboden door een verscheidenheid aan goed opgeleide 
beoefenaars, deze allemaal gelijkwaardige resultaten boeken (Church & Brooks, 2010; Palmer-Hoffman & Brooks, 
2011). Degenen die je helpt, zullen je wellicht heel dankbaar zijn, je complimenten geven en denken dat jij 'speciaal' 
bent. Het is verstandig om nederig te blijven en je resultaten toe te schrijven aan de techniek en aan de 
raadselachtige welwillendheid van het genezingsproces. Het is ook van groot belang om, wanneer je je twijfels hebt 
bij de manier waarop de zaken lopen, supervisie te vragen van de kant van ervaren behandelaars en feedback te 
krijgen van mensen die het wellicht niet met je eens zijn. Dat soort mogelijke valkuilen en problemen bij EFT-
beoefening is de reden dat training in ethiek verplicht is bij de opleiding tot gecertificeerd beoefenaar. 
 

Hoe Je Dit boek Gebruikt 
Het volgende hoofdstuk legt de wetenschap achter EFT uit. Het zal je laten zien dat de schijnbaar 

miraculeuze resultaten die je misschien te zien krijgt, stevig ingebed liggen in wetenschappelijk bewijs. Hoofdstuk 3 
beschrijft het EFT-BasisRecept, dat je door alle stappen heen leidt die bij het toepassen van EFT komen kijken. Het is 
snel en makkelijk te leren. Lees die twee hoofdstukken en begin met EFT voor jezelf te gebruiken. Lees dan de andere 
hoofdstukken voor meer technieken en gevalsbeschrijvingen. Tussendoor worden enkele van de ongeveer 5.000 
gevalsbeschrijvingen gepresenteerd die op EFT Universe beschikbaar zijn. Die zullen je een idee geven van de manier 
waarop deskundigen zowel als nieuwkomers EFT hebben gebruikt voor een enorme verscheidenheid aan problemen. 
Ze zullen je een klein blikje bieden op het brede potentieel van EFT. Tegen de tijd dat je dit boek uit hebt, heb je alle 
48 Klinische EFT-technieken geleerd en ben je goed thuis in het BasisWerk. Aan het eind vind je wat aanbevelingen 
voor vervolgstappen die je kunt zetten om verder te komen in je genezingsproces. 
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2   
De Wetenschap Achter EFT 
 

Als je voor het eerst een EFT-sessie bekijkt of EFT voor jezelf gebruikt, sta je wellicht versteld van de snelheid 
waarmee er dingen veranderen. Soms zijn die veranderingen zó ingrijpend en snel, dat het wel wonderen lijken. Het 
heeft de wetenschap vele jaren gekost om die snelle veranderingen te kunnen verklaren, maar gelukkig bestaat er nu 
een stevig kader van bewijs dat laat zien wat er tijdens het proces in het lichaam en de geest gebeurt. Dit hoofdstuk 
vat dat bewijs samen en laat het levensveranderende potentieel zien dat uit EFT-onderzoek naar voren komt.  
 

Hoe het Komt dat EFT Zoveel Verschillende Soorten Problemen Kan Behandelen 
Een vrouw van 23 was vrijwilligster in een demonstratie van EFT op de eerste dag van een basisniveau EFT-

cursus. Ze had een open, wat kinderlijk gezicht, maar er hing een sfeer van groot verdriet om haar heen. Ze vertelde 
de groep dat ze al vanaf dat ze klein was aan reuma artritis leed. Ze was op verschillende manieren behandeld, o.a. al 
vanaf 2-jarige leeftijd met hydrocortison-injecties in haar knieën. Tegen de tijd dat ze 18 was, waren de symptomen 
wat afgenomen, maar drie jaar later kwamen ze in volle hevigheid terug. Toen haar in de workshop werd gevraagd 
naar de precieze locatie van de pijn, meldde ze pijn op drie plekken: haar rechterenkel, haar linkerknie en haar 
linkerelleboog. Ze werd  gevraagd de intensiteit van de pijn vast te stellen op een schaal van 0 tot 10, waarbij 0 geen 
pijn was en 10 stond voor de grootst mogelijke pijn. De pijn was in haar elleboog 3, in haar knie 8 en in haar enkel 5, 
en hij was er altijd, dag en nacht. 

Ik vroeg haar wat er zich in haar emotionele leven had afgespeeld rond de leeftijd van 2, toen de symptomen 
waren begonnen. Met een lage, twijfelende stem zei ze dat haar vader en moeder vaak ruzie hadden. Ze barstte uit 
in onbedwingbaar huilen. We begonnen met EFT te doen op “de grote ruzie” waar ze bij aanwezig was geweest, op 
de verheven stemmen van haar ouders, op de angst die ze voelde als zij ruzie maakten en op hoe onveilig zij zich al 
opgroeiend voelde.  

Haar lijden was zó zichtbaar dat veel mensen in de ruimte ervan moesten huilen. Toch meldde ze, na 
ongeveer een kwartier EFT-Tapping op verschillende aspecten van haar ruziënde ouders, een vermindering van pijn 
naar 1 in haar elleboog, 5 in haar knie en 3 in haar enkel. Op de tweede dag van de workshop meldde ze dat er in 
haar elleboog en enkel geen pijn meer zat, maar in haar knie nog wel wat. Ze zei dat ze het gevoel had dat het nog 
niet veilig was om al de pijn te laten gaan en ze werd aangemoedigd om hem vooral in haar eigen tempo te laten 
gaan en het proces niet te forceren. Die tweede dag was er ook in haar voorkomen veel veranderd. Ze lachte en deed 
opgewekt mee met de groep, in tegenstelling tot het zware gevoel van neerslachtigheid dat ze de dag ervoor had 
uitgestraald. 

Er zijn in de medische literatuur wel medicinale behandelingen voor reuma artritis beschreven, maar geen 
emotionele behandelingen. De website van de legendarische Mayo Clinic, een van de meest invloedrijke 
ziekenhuissystemen in de Verenigde Staten, begint zijn gedeelte over de aandoening met de ondubbelzinnige 
verklaring: “Reuma artritis is niet te genezen.” (Mayo Clinic, 2024). Hoe kan EFT een probleem dat niet is opgelost via 
alle technologie die de moderne geneeskunde tot z'n beschikking heeft zo snel beïnvloeden? Hoe kan het een 
lichamelijk symptoom, zoals de artritis van deze vrouw, verhelpen terwijl de EFT-sessie zich niet eens richtte op 
fysieke pijn? In het zojuist beschreven geval werkte EFT enkel op het emotionele probleem en toen dat in intensiteit 
afnam, verdween toch ook het fysieke probleem.  

Het antwoord op deze vraag, die zo centraal staat bij EFT, is te vinden in de inzichten die de wetenschap de 
afgelopen twee decennia heeft vergaard in de wijze waarop onze hersenen en ons lichaam werken.  

Als je als kind een traumatische ervaring hebt gehad waarbij, bijvoorbeeld, een pestkop op school je 
neersloeg en je toen met je hoofd op een hard oppervlak terecht bent gekomen, creëer je in je hoofd een onprettige 
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associatie tussen het voorval en de pijn. Een deel van onze hersenen heeft de taak om ons veilig te houden en tuurt 
dan ook voortdurend onze horizon af naar eventuele bedreigingen voor ons welzijn. Het vergelijkt signalen vanuit de 
omgeving waarin we ons op dat moment bevinden met de stapels eerdere onprettige ervaringen die in het geheugen 
liggen opgeslagen. Als het een overeenkomst opmerkt, maakt het ons attent op een mogelijk probleem. Als de 
pestkop lichtblauwe ogen en blond haar had, voel je je wellicht, zonder te weten waarom, niet op je gemak in 
gezelschap van mensen met dergelijke kleuren, aangezien het brein op groot alarm gaat als de kans op bedreiging 
binnen je waarnemingsbereik komt. 
 

Het Vermogen van het Brein om Dreigingen te Bespeuren 
Het deel van de hersenen dat gaat over bedreigingen heet het limbisch systeem of het middenbrein, omdat 

het zich bevindt tussen de frontale kwabben, die verantwoordelijk zijn voor bewust denken, en het achterbrein, dat 
routinetaken regelt als de voedselvertering en de bloedcirculatie. Het limbisch systeem prent negatieve ervaringen 
met een emotionele lading in. In feite hangt het een emotioneel etiket aan een categorie herinneringen, zoals een 
winkeleigenaar vaak een rode sticker plakt op alle afgeprijsde artikelen. Het rode etiket geeft het verschil aan tussen 
belangrijke en onbelangrijke zaken. Het vraagt speciale aandacht voor ieder artikel met een sticker van die kleur. 
Steeds als we een rood etiket zien, wordt onze aandacht verscherpt. Die emotionele etiketten zijn door het limbisch 
systeem aan bepaalde herinneringen gehangen om ons te waarschuwen voor mogelijk gevaar. Dus als je als kind 
door een hond in je hand bent gebeten, voel je daarna altijd een golf van emotionele intensiteit als je een andere 
hond ziet, aangezien het limbisch systeem z'n werk doet door de nieuwe zintuiglijke informatie over een andere 
hond dus te vergelijken met de negatieve sticker van de pijn die gelinkt is aan de eerdere ervaring met een hond. 

Dat mechanisme is heel geschikt voor fysieke dreigingen, doordat het ons weghoudt van hoogtes, van giftige 
dieren en planten en van andere gevaarlijke situaties. Voor de menselijke soort werkt deze dreigingsschatting al 
duizenden jaren op briljante wijze. Als onze voorouders in de jungle een tijger zagen, ondernamen zij de actie die van 
toepassing was: vechten of vluchten. De menselijke 'vecht of vlucht'-reactie slaat heel snel aan als reactie op een 
waargenomen dreiging en stelt het lichaam in op 'op leven en dood'-actie. Omdat overleving de meest fundamentele 
behoefte van een soort is, zit er niets traags, ingehoudens of nonchalants in de manier waarop ons lichaam reageert. 
We hebben een verzameling genen, de immediate early genes of IEGs, die aanslaan op het moment dat we een 
dreiging waarnemen (Rossi, 2002). Die genen bevatten de genetische code voor stress-hormonen als cortisol en 
adrenaline (ook bekend als epinefrine).  

Nadat we een dreiging hebben herkend, pompen onze bijnierklieren in minder dan drie seconden grote 
hoeveelheden van die hormonen op; zó snel worden die IEGs geactiveerd. Prikkels die genen beïnvloeden heten 
“epigenetische” signalen; zij geven het lichaam het sein om de juiste genen aan of uit te zetten. Het hormonale deel 
van het stressreactie-systeem staat in traditionele leerboeken biologie vermeld als de HPA-as (hypothalamus-
pituitary {hypofyse}-adrenal {bijnier}-axis {as}; ook in onze taal meer bekend als HPA-as; vert.). Deze drie klieren 
staan centraal in de functie van het endocriene kliersysteem dat hormonen produceert. De stress-reactie wordt 
getriggerd door de hypothalamus, deel van het limbisch systeem dat prikkels herkent waar rode “verhoogde 
emotie”-etiketten aan hangen. De hypothalamus geeft die boodschap door aan de hypofyse, waarbij hij 
"boodschapper-moleculen" gebruikt, moleculen die andere delen van het lichaam waarschuwen dat ze specifieke 
functies moeten uitvoeren. De hypofyse, soms wel de "meester endocriene klier" genoemd, geeft dan een seintje 
aan andere klieren, zoals de bijnierklieren.  

Een golf van adrenaline stroomt snel door het lichaam. Ons hart, ingeseind door histamine-moleculen, slaat 
op hol. De bloedvaten in ons spijsverteringskanaal, ons voortplantingssysteem en alle onbelangrijke systemen 
vernauwen, waardoor ze bloed dwingen om uit te stromen naar onze perifere spieren en maken die zo klaar voor 
actie. Ons immuunsysteem klapt dicht en het proces van celregeneratie (bevorderd door het hormonale nichtje van 
cortisol, genaamd DHEA of dehydroepiandrosteron) komt tot stilstand.  

Onze lever dumpt glucosesuiker in onze bloedsomloop, zodat onze cellen een overdadige toevoer aan 
energie zullen hebben. Onze pupillen verwijden zich en bloed stroomt weg uit de frontale kwabben van onze 
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hersenen, omdat we het vermogen om analyserend te opereren niet nodig hebben als er een tijger in de buurt is; we 
hoeven alleen maar goed te zien en hard te rennen.  

Ons zenuwstelsel gaat in de hoogste versnelling, beheerst door het deel genaamd het sympathisch 
zenuwstelsel, dat noodtoestanden regelt. Al onze fysiologische hulpmiddelen worden herschikt om de dreiging te lijf 
te kunnen gaan. Het is deze snelle reactie die het onze voorouders mogelijk maakte te overleven; degenen met een 
trage 'vecht of vlucht'-reflex waren degenen die opgegeten werden, terwijl degenen met snelle reflexen leefden en 
broedden en ons produceerden. Zodoende zijn wij dus het siertorentje van 570 miljoen jaren die werden besteed 
aan het perfectioneren van deze flitsende 'vecht of vlucht'-reactie. 

Het probleem is alleen dat moderne volwassen menselijke wezens leven in een wereld met maar heel weinig 
bedreigingen voor hun lichamelijke overleving. Wanneer heb jij voor 't laatst 'n tijger gezien? Dat hele uitmuntende 
dreigingsschatting-mechanisme zit in de kern van ons brein, altijd op actief, maar met weinig werkelijk objectieve 
dreigingen om voor in actie te komen. Dus houdt het zich nu maar bezig met denkbeeldige dreigingen: angsten, 
zorgen, onrustigheden, weerstanden, projecties, verbeeldingen. Als je aan een denkbeeldige tijger denkt, reageert je 
lichaam óók met een 'vecht of vlucht'-reactie, bijna net alsof er een èchte tijger in de kamer staat.  
 

HersenGolven: Bèta, Alfa, Thèta en Delta 
De grens tussen werkelijkheid en fantasie is voor kinderen nog waziger, vooral als ze nog onder de 6 zijn. De 

belangrijkste hersengolven op die leeftijd zijn langzame ritmes, delta- en thètagolven genaamd (Lipton, 2008). Bij 
volwassenen zijn die hersengolven verbonden met het onderbewustzijn, met superlearning (op 
langetermijngeheugen gerichte leermethode; vert.), met hypnose, met trance, met energiegenezing, met 
diepgaande creativiteit en met slapen en dromen (Fehmi & Robbins, 2010; Wise, 2002).  

De hersengolven die te maken hebben met bewuste opzettelijke denkprocessen, alfa and bèta, gaan pas 
boven de 6-jarige leeftijd in de hersenen overheersen. Vóór die tijd verkeren we in een staat waarin werkelijkheid en 
fantasie vrij door elkaar lopen. We zitten dan in iets als een hypnotische trance die superlearning bevordert. Denk 
eens aan kinderen die een denkbeeldige vriend(in) hebben - en geschat wordt dat dat voor zo'n 65% van alle 
kinderen geldt - voor een voorbeeld van de wijze waarop feit en verlangen zich in een kinderhoofd mentaal vrijelijk 
met elkaar mengen. Denk maar aan de verhalen die kinderen vertellen, waarin ze fantasie en harde feiten mixen, 
duidelijk met weinig vermogen om het verschil te onderscheiden, of interesse om zoiets te doen. Denk maar eens 
aan het gemak waarmee ze "doen alsof"-spelletjes bedenken.  

Die superlearning-trance was buitengewoon nuttig voor kinderen van de oermens. In de eerste paar jaren 
van het leven namen die een verbazingwekkend grote hoeveelheid informatie in zich op. Die informatie bevatte 
talen, sociale richtlijnen, overlevingsgedrag en stamrituelen. Dat alles hielp ze te overleven. In slechts enkele jaren 
tijd gingen ze van hulpeloze jonge kinderen, nog niet eens in staat om te lopen, naar doorgewinterde evolutionaire 
concurrenten. Op z'n 5de had een Paleolithisch kind misschien al meer vaardigheden geleerd dan er waren 
voortgesproten uit de complete evolutionaire geschiedenis van een andere intelligente soort, zoals honden. Het kind 
had dan al geleerd door middel van taal naar anderen toe te communiceren over ingewikkelde ideeën, zich in te 
stellen op aankomend weer, zaden te planten en gewassen te oogsten, vuur te maken, voedsel op te slaan voor 
noodgevallen, te marchanderen en duizend andere gedragingen die helpen bij het overleven. De superlearning-
trance van menselijke kinderen bezorgde onze soort een evolutionaire grens. 

Toch zit er een donkere kant aan dat plaatje. Traumatische levenservaringen op die leeftijd kunnen door 
kinderen worden ervaren als bedreiging voor hun overleving. Als mammie een tierend boos persoon is en pappie een 
bezeten alcoholist en die twee vaak tegen elkaar schreeuwen, heeft het kind geregeld het 'vecht of vlucht'-
mechanisme aan staan. Een kind heeft nog niet het cognitieve vermogen (die alfa- en bètahersengolven) om de 
dreiging bewust in te schatten en te zeggen: “Nou ja, mammie mag dan wel lopen te schreeuwen, maar ze zal me 
waarschijnlijk toch niet ècht gaan vermoorden.”  

De cortisol van het kind stijgt, IEGs komen als gekken in actie en het sympathisch zenuwstelstel gaat op code 
rood. Als een ouder begint te tieren, kan 't zijn dat een klein joch wegrent en zich verstopt, een uiting van vlucht. Die 
herinnering zit in zijn limbisch systeem gecodeerd. Nu is diezelfde persoon 40 jaar oud, maar wanneer hij/zij 
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geconfronteerd wordt met een soortgelijke situatie, gaat het limbisch systeem vanzelf op zoek naar een zelfde soort 
rood etiket. Als een baas of partner schreeuwt, zegt het: “Aha, dit klinkt net als mammie, dus ik kan me maar beter 
verstoppen.” De man valt wellicht stil of trekt zich emotioneel terug.  

Hoeveel mannen ken je wel niet die zich emotioneel terugtrekken als een vrouw overstuur raakt? De vrouw 
raakt dan door het gebrek aan emotioneel contact wellicht nog meer overstuur, wat de man er dan toe brengt zich 
nog verder terug te trekken, in een 'verstoorde relatie'-dans. Op die manier zadelen de ons door de evolutie 
geschonken neurologische en hormonale reacties, die perfect waren afgestemd op het leven in de savannen van 
100.000 jaar geleden, ons vandaag de dag op met enorme zorg en ellende. Opgeslagen in het brein en het lichaam 
liggen die trauma's ons geluk te dwarsbomen en ons uit te rusten voor de ellende in een wereld waarin het aantal 
tijgers in onze hoofden het aantal in dierentuinen veruit overtreft.  
 

Exposure, Cognitieve Verandering en Geconditioneerde Reacties 
EFT werkt heel eenvoudig en wetenschappelijk. Het laat ons een negatieve ervaring onder ogen zien en in 

gedachten nemen, een methode die in de psychologie "Exposure" wordt genoemd. Dan koppelen we dat 
opgeroepen trauma aan een nieuwe cognitieve inbreng, terwijl we de herinnering reframen met een verklaring van 
zelf-acceptatie: “Ik accepteer mezelf innig en volledig.” Terwijl we die twee zaken, de traumatische exposure en de 
cognitieve Reframe, in gedachten houden, laat EFT ons op ons lichaam kloppen. De kloppunten die bij EFT gebruikt 
worden, komen overeen met punten die in de acupunctuur gebruikt worden en die stress oplossen.  

Kloppen troost het lichaam ook verzachtend door een niet-traumatische fysieke prikkel in te brengen en de 
emotionele trigger, die we door de traumatische herinnering gecreëerd hadden, te verstoren. Deze koppeling van 
een vervelende herinnering aan een verzachtende fysieke prikkel breekt vaak de kracht van die herinnering en 
vermindert zo de emotionele intensiteit ervan. In de taal van de gedragspsychologie hadden we een 
geconditioneerde reactie van verwarring (een rood etiket) ingeprent om aan te sluiten bij die herinnering. Door vaak 
aan de herinnering te denken en verward te raken, hebben we een sterk geconditioneerde feedback-lus gevestigd.  

Tapping laat het lichaam weten dat het veilig is en dus wordt de geconditioneerde lus verbroken. Daarna 
associeert het zenuwstelsel de herinnering niet langer met spanning. De snelheid waarmee EFT de emotionele 
intensiteit van lang vastgehouden herinneringen kan doen verdwijnen is best schokkend voor mensen die het niet 
eerder hebben zien gebeuren. 

Een voorbeeld daarvan deed zich voor op het podium van een grote psychologieconferentie waar ik een 
kernthemaworkshop gaf. Een 45 jaar oude therapeut deed als vrijwilliger mee aan een EFT-sessie. Zij had pijn in haar 
nek en was niet in staat om haar hoofd naar rechts te draaien. Ze zei dat ze al sinds haar 9de aan die aandoening 
leed, nadat ze bij een auto-ongeluk betrokken was geweest. Achter het stuur zat haar zus, die wettelijk gezien nog 
niet de leeftijd had bereikt om te mogen rijden. De vrouw beschreef hoe ze jarenlang aan dit probleem had gewerkt, 
waarbij ze al haar therapeutische vaardigheden had ingezet, maar met slechts beperkt succes. 

Ze deed EFT terwijl ze de minuten voorafgaand aan het auto-ongeluk, de botsing zelf en de nasleep 
beschreef. Na het ongeluk werden zij en haar zus naar het dichtstbijzijnde huis gebracht, waar ze zat te wachten tot 
haar tante haar zou ophalen, terwijl het bloed van een hoofdwond over haar gezicht stroomde. Ze beschreef de 
angst die ze voelde terwijl ze op haar tante wachtte, en het moment net voor de crash toen ze zich realiseerde dat 
hun auto op een aankomende auto zou gaan botsen. Hoewel ze aan al die aspecten en nog wat andere werkte, 
verminderde haar pijn maar niet en kwam er geen verbetering in haar nek. 

Opeens bracht ze haperend uit: “Ik herinner me ineens een detail dat ik vergeten was. Ik wist altijd al dat 
mijn zus in overtreding was met haar rijden, want ze had de leefijd er nog niet voor. Maar ik herinnerde me net 
ineens dat ik haar die dag had uitgedaagd om achter het stuur te kruipen." Ze werd overstroomd door een gevoel 
van schuld voor haar aandeel in het veroorzaken van het ongeluk en paste toen EFT toe op die gevoelens. Toen we 
de pijn in haar nek weer even controleerden, was hij gezakt naar 0. En ze keerde haar hoofd hélemaal naar rechts - 
de eerste keer dat ze dat weer kon sinds het ongeluk. 
              Zie je hoe deze therapeut Exposure gebruikte, met het oproepen van alle details van het ongeluk, en hoe 
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nieuw cognitief besef (dat zij haar zus had uitgedaagd) ontstond, waardoor zij vrede en zelfacceptatie kon vinden? In 
het EFT-archief zijn honderden verhalen te vinden waarin mensen soortgelijke resultaten melden (EFTUniverse.com).  

Zelfs als de feedback-lus van pijn of emotioneel trauma jarenlang is versterkt, is EFT vaak in staat om hem 
heel snel te doorbreken. Als dat gebeurt, lijken de zenuwbundels die de pijn en de boodschappen tot spierbeperking 
jarenlang hebben vervoerd, gedeactiveerd te raken en het dreigingsmechanisme van de hersenen wordt rustig. Als 
mensen zijn aangesloten aan een EEG (Elektro-EncefaloGram)-apparaat en dan gevraagd worden om een 
traumatische herinnering op te roepen, worden de hersengolven geactiveerd die verbonden zijn met de angstreactie 
op gevaar. Als ze het soort acupunt-kloppen doen dat gebruikt wordt in EFT, gaat hun brein over op een staat van 
kalmte.  

Als hun dan maanden later, terwijl ze weer aangesloten zijn aan een EEG-apparaat, wordt gevraagd het 
traumatische voorval op te roepen, blijven hun hersengolven nog steeds kalm. Het meten van het 
elektromagnetische energieveld van de hersenen met een EEG geeft ons een fascinerend beeld van wat er onder 
spanning met het brein gebeurt. Er zijn verschillende studies die het EEG hebben gebruikt om die veranderingen in 
hersengolven te meten (zie Diepold & Goldstein, 2009; Lambrou et al., 2003; Swingle, 2010; Swingle et al., 2004). Ze 
laten zien dat het brein na kloppen informatie anders verwerkt, zonder de hersengolven die kenmerkend zijn voor 
angst. Voortgangsonderzoek op langere termijn laat zien dat onze zenuwbundels na EFT niet langer stress-signalen 
aanvoeren, zelfs als we een gebeurtenis oproepen die ons eerst altijd traumatiseerde. 
 

Elektromagnetische Energie en Acupunten 
In de 18de en 19de eeuw begonnen onderzoekende wetenschappers instrumenten uit te vinden die geschikt 

waren om die elektromagnetische velden op te sporen (Shealy & Church, 2008). In 1903 wist de Nederlandse 
natuurkundige Willem Einthoven het veld van het menselijk hart te meten - dat heeft het sterkste magnetische veld 
van alle organen; in 1924 ontving hij de Nobelprijs voor zijn werk. In 1929 wist Hans Berger het elektromagnetische 
veld van het brein te meten en vooruitstrevende verfijningen in instrumentatie maken 't vandaag de dag mogelijk om 
zelfs van enkelvoudige cellen de elektrische en magnetische velden te meten. Gebruikmaking van de energievelden 
van ons lichaam voor diagnose en behandeling heeft geleid tot medische vorderingen als de MRI (Magnetic 
Resonance Imaging), het ECG (ElektroCardioGram) en het MEG (MagnetoEncefaloGram). Elektromagnetische velden 
worden ook gebruikt voor de behandeling van allerlei aandoeningen. PEMS (Pulsed ElectroMagnetic Stimulation)-
apparaten zijn met groot succes ingezet bij depressie, alsook bij fysieke symptomen die lopen van 
migrainehoofdpijnen tot trillingen door Parkinson.  

Het gebruik van energievelden in de geneeskunde is steeds gepaard gegaan met enorme controverse. In de 
periode tussen de ontdekking van Einthoven en zijn Nobelprijs werd in 1910 in de Verenigde Staten het invloedrijke 
Flexner Report gepubliceerd. Dat rapport werd de basis voor het medische systeem dat we vandaag de dag hebben. 
Andere geneeskunde dan de allopathische (reguliere; vert.), zoals homeopathie, werd erin afgewezen. 
Elektromagnetisme in de geneeskunde werd veroordeeld als “onwetmatige wetenschap". Toch bleef bewijs voor het 
belang van energievelden in de menselijke biologie groeien, via experimenten onder aanvoering van de Russische 
wetenschapper Alexander Gurwitsch in de jaren 1920, die aantoonden dat door levende organismen lichtenergie 
wordt afgegeven, tot aan studies door Robert Becker in de jaren '60, die lieten zien dat microstromen de genezing 
van botbreuken kunnen stimuleren, en tot de ontdekking in 1992 van magnetische magnetiet-kristallen in 
hersencellen in het menselijk limbisch systeem (Oschman, 2003). 

De waarneming dat er iets energie-achtigs betrokken is bij biologische processen is niet nieuw. Diagrammen 
uit de Chinese acupunctuur, daterend van zo'n 2.500 jaar geleden, tonen de energiestromen die de artsen in die tijd 
gebruikten als gids voor het zetten van naalden. Maar nu snel over naar het heden: verschillende recente studies 
hebben aangetoond dat het stimuleren van acupunten (acupunctuur-punten) signalen naar de hersenen stuurt, 
vooral het limbisch systeem en andere structuren die deel uitmaken van de angstreactie (Fang et al., 2009; Hui et al., 
2005; Napadow et al., 2007). Diverse wetenschappelijke organen, van de WHO (World Health Organization) tot, in 
Amerika, de NIH (National Institutes of Health), hebben een groeiende lijst van lichamelijke symptomen 
samengesteld waarvan bewezen is dat acupunctuur er effect op heeft. Energie staat centraal bij genezen, of het nou 

https://eftuniverse.com/
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gaat om de elektromagnetische energiestromen die zijn vastgelegd door de fMRI (functionele MRI)- en EEG-
apparaten die in de Westerse geneeskunde prominent aanwezig zijn, of om de acupunt-meridianen die door artsen 
van de Oosterse geneeskunde in oude tijden bij het genezen werden gebruikt. 

Deze portie kennis is relevant in verband met EFT. Wat betreft het stimuleren van acupunten is in MRI-
studies aangetoond dat het de angstreactie in de hersenen bijstelt. EFT-studies die door de jaren heen zijn 
uitgevoerd, hebben aangetoond dat EFT stress in zijn vele gedaantes, psychologische zowel als fysieke, vermindert 
(getoetst door Feinstein, 2012a). In die studies worden aandoeningen vastgesteld die EFT het beste kan behandelen, 
alsook de onderliggende fysiologische mechanismen die tijdens dergelijke snelle genezing actief zijn. Aangezien de 
medische kosten stijgen, dringen regeringen en organisaties in toenemende mate aan op “evidence-based”-
praktijken, behandelingen die op overtuigende wijze laten zien dat ze werken. EFT heeft een indrukwekkende basis 
van onderzoeksresultaten opgezet. Meer dan 100 onderzoeken laten zien dat EFT een evidence-based behandeling is 
voor geestelijke problemen, zoals PTSS, angst, fobieën en depressie, maar ook voor fysieke aandoeningen, zoals pijn, 
cravings (hunkeringen; de Engelse term wordt echter ook in onze taal gebruikt; vert.), obesitas, traumatisch 
hersenletsel (THL) en fibromyalgie.  
 

Evidence-Based Praktijk 
Voordat we de essenties beschrijven van hoe je EFT zelf doet, geef ik je hier een snelle rondleiding door het 

wetenschappelijke bewijs dat aantoont dat EFT werkt. De studies die hier uiteengezet worden, werden gepubliceerd 
in "peer-reviewed" (vakgetoetste; de Engelse term wordt in onze taal echter ook gebruikt; vert.) tijdschriften. Als een 
psychologisch of medisch tijdschrift wordt beschreven als "peer-reviewed", betekent dat dat het gebruik maakt van 
een commissie van toetsers, doorgaans artsen, statistici en psychologen, die ieder woord en ieder getal in een 
onderzoek nog vóór publicatie nauwkeurig gedetailleerd bekijkt en iedere zwakheid of fout erin naar voren brengt 
om zo te kunnen garanderen dat alleen onderzoek van hoge kwaliteit wordt gepubliceerd.  

Hier, in De Handleiding EFT, vat ik dit onderzoek samen om je enig idee te geven van de wijze waarop EFT is 
ingebed in deugdzame wetenschap, zodat jij tijdens het verder verkennen van EFT dit steeds kunt doen in het 
vertrouwen dat om de waarde van EFT te kunnen vaststellen nauwgezette, evidence-based methodes zijn ingezet. Ga 
voor een actuele inventaris, inclusief de uittreksels van alle studies, volledige kopieën van een groot deel ervan en 
updates zogauw nieuwe research is gepubliceerd, naar: Research.EFTUniverse.com. 

Het eerste in een vakgetoetst blad gepubliceerde EFT-onderzoek werd uitgevoerd door een onderzoeksteam 
onder leiding van Steve Wells, een Australische psychotherapeut (Wells et al., 2003). Dat was een gerandomiseerde 
proef (Randomized Control Trial, RCT) op mensen met een fobie. RCTs worden gezien als de GoudStandaard van 
onderzoek, omdat ze, door deelnemers willekeurig in te delen in twee of meer groepen, alle factoren bestrijken die 
de resultaten van een onderzoek een vertekend beeld kunnen bezorgen en misleidende resultaten kunnen leveren. 
Wells en zijn collega's kozen mensen uit met een hoge fobische respons op kleine dieren zoals vleermuizen, spinnen 
en slangen. Ze testten de aversie van deelnemers aan het onderzoek met een Behavioral Approach Test (BAT), 
waarmee gemeten werd tot hoe ver de persoon in staat was richting het gevreesde dier te lopen. Ze gebruikten ook 
andere metingen voor fobische reacties. Om het placebo-effect te checken werd op de tweede groep een 
behandeling toegepast die bekend staat als effectief voor angst, genaamd middenrif-ademhaling (MA). De 
onderzoekers ontdekten dat de EFT-groep na een half uur behandeling tot veel dichter bij de gevreesde dieren kon 
lopen dan mensen in de MA-groep. Toen ze enkele van de deelnemers drie tot zes maanden later opnieuw testten, 
had de verbetering zich grotendeels gehandhaafd. 

Het Wells-onderzoek werd later overgedaan door professor in de psychologie Dr. Harvey Baker van Queens 
University in New York en zijn collega Linda Siegel, die extra nauwkeurigheid toevoegde aan de metingen door te 
testen in welke mate de deelnemers verwachtten dat de behandeling iets voor ze zou kunnen betekenen (Baker & 
Siegel, 2010). De twee groepen in het Baker en Siegel-onderzoek hadden hetzelfde verwachtingsniveau, dus de 
resultaten van de Wells-studie konden niet worden uitgelegd als placebo-effect. De Wells-studie werd ook herhaald 
door Maria Salas, Jack Rowe, PhD, en Audrey Brooks, PhD, van de Universiteit van Arizona in Tucson (Salas et al., 

https://www.eftuniverse.com/research-studies/eft-research
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2011). In die tweede replicatie werden ook andere fobieën zoals hoogtevrees getest, waarmee werd aangetoond dat 
de effecten van EFT bij het inperken van fobieën niet beperkt zijn tot de angst voor klein levend gedierte. 

Onderzoeken zijn belangrijk, replicaties zijn dat nèt zo. Totdat een onafhankelijk onderzoeksteam de 
bevindingen van de eerste studie heeft bevestigd, bestaat altijd de kans op fouten. Om die reden vereisen de APA-
standaarden twee RCTs. 

Er zijn verschillende willekeurige en gecontroleerde proeven gedaan met EFT voor PTSS. Eén daarvan werd 
uitgevoerd door een onderzoeksteam waarover ik de leiding mocht hebben (Church, Hawk, et al., 2013). Onder de 
onderzoekers bevonden zich de therapeut Crystal Hawk; Audrey Brooks; Olli Toukolehto, MD, van het Walter Reed 
Army Medical Center; Phyllis Stein, PhD, van de University of Washington Medical School; en Maria Wren van de 
Veterans Administration Newington Connecticut-faculteit.  

In die studie werden 59 oorlogsveteranen willekeurig ingedeeld bij oftewel een EFT-groep oftewel een 
wachtlijst. De wachtlijst-groep ontving van hun oorspronkelijke zorgvoorziener (doorgaans een VA-ziekenhuis) 
behandeling zoals gebruikelijk, de andere groep behandeling zoals gebruikelijk aangevuld met EFT. De EFT-
interventie vond plaats in de vorm van zes sessies, aangeboden door levensbegeleiders of therapeuten die de 
veteranen hielpen bij het kloppen op hun gevechtsherinneringen. Terwijl de wachtlijst-groep na verloop van tijd geen 
verbetering vertoonde, kelderden de PTSS-symptomen bij de EFT-groep, met 64%, gigantisch. Deze studie werd ook 
herhaald door een onderzoeksteam onder leiding van psychologe Linda Geronilla, PhD, van Marshall University 
Medical School (Geronilla et al., 2016). Onder de 58 veteranen in dat herhaalde onderzoek daalden de PTSS-
symptomen zelfs nòg meer. 

Een andere onafhankelijke groep onderzoekers in een ziekenhuis van de National Health Service (NHS) in 
Engeland evalueerde EFT ook op PTSS (Karatzias et al., 2011). Daar vergeleek men EFT met EMDR (Eye Movement 
Desensitization and Reprocessing; term/afkorting wordt ook in onze taal gehanteerd; vert.), een andere effectieve 
behandelingsvorm voor PTSS. Men ontdekte dat beide therapieën binnen vier sessies resultaten vertoonden. Een 
onafhankelijk onderzoeksteam vergeleek EFT met Cognitieve GedragsTherapie (CGT) onder een groep vrouwelijke 
trauma-overlevers in Congo (Nemiro & Papworth, 2015). Men stelde vast dat  EFT net zo effectief was als CGT. Al die 
studies bevatten ook follow-up cijfers die lieten zien dat de positieve resultaten zich in de loop van de tijd hadden 
gehandhaafd. 

In het boek EFT for PTSD (Church, 2014d) staan veel ontroerende verhalen van veteranen die door EFT 
geholpen werden, alsook inzichten van degenen die hen hielpen bij het genezen. Hier is een verhaal over “Don", een 
61 jaar oude Vietnamveteraan bij wie de ziekte van Parkinson werd vastgesteld. Hij en zijn EFT-behandelaar, die het 
verhaal vertelt, werkten samen gedurende een totaal van zes EFT-sessie-uren, als onderdeel van het onderzoek van 
het National Institute for Integrative Healthcare (NIIH) naar veteranen met PTSS. 
 

De Last van PTSS Opheffen 
door Marilyn McWilliams 

Sinds hij terug was uit Vietnam had "Don” niet één hele nacht ononderbroken geslapen. Meestal ging hij 
tussen 21.30u en 22.30u naar bed en stond, met een gevoel van vermoeidheid, op tussen 8.15u en 10.00u. 
In die tijdsspanne van 10 tot 12 uren die hij in bed doorbracht werd hij minstens twee keer per nacht 
wakker door gruwelijke nachtmerries. Hij sliep nooit meer dan 1 tot 2 uur achter elkaar en nooit meer dan 
4 tot 5 uren in totaal — al 40 jaar…  
      Onze eerste sessie duurde slechts 20 minuten, want dat was alles wat Don die dag aankon. Voordat we 
begonnen met EFT zei hij dat zijn gedachten net botsautootjes waren, allemaal tegen elkaar opbonkend, 
maar het kloppen maakte dat hij wat relaxte en de spanning in zijn hoofd afnam. En ook het trillen en het 
schudden, symptomen van de ziekte van Parkinson, werden erdoor gestopt. We klopten op het vinden van 
vrede in verband met de oorlog en met Vietnam. Na deze korte sessie ging het al enorm veel beter met zijn 
slapen: hij sliep nu 6 tot 7 uren, lag twee keer kort wakker en voelde zich uitgerust in plaats van vermoeid.  
      Tijdens onze tweede sessie werkten we aan de traumatische herinnering, het feit dat hij iemand z'n arm 
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had afgeschoten, twee weken voordat hij was teruggekeerd uit Vietnam. Zijn verdriet en schuldgevoel in 
verband met de Vietnamese soldaat was verpletterend en had hem 40 jaar achtervolgd. De Vietnamees 
had voor zijn neus zijn wapen getrokken en Don wist niet zeker of hij het wou opgeven of op hem wou gaan 
schieten, dus schoot hij eerst. We verlosten hem van het verdriet en het schuldgevoel door de Zachte EFT-
technieken te gebruiken (Traanvrije TraumaTechniek, Stiekem Op het Probleem Af Sluipen en de 
FilmTechniek) en klopten op het feit dat hij vergeving verdiende.  
      In zijn email van de ochtend na deze sessie meldde Don: “Mijn slaap gaat beter, vannacht geen 
nachtmerries gehad. Mijn algehele energie zit echt duidelijk in de lift. Mijn handen bibberen nog wat, maar 
niet zoveel meer, ik heb geklopt op 't schudden en dat lijkt te helpen. Echt ongelooflijk, waar we allemaal 
aan gewerkt hebben.”   
      Tijdens de derde sessie kwam een zeer traumatische gebeurtenis aan bod. Zijn beste vriend, die 
normaal gesproken links van Don liep, liep deze keer rechts van hem terwijl ze de jungle doorzochten. Toen 
hij werd neergeschoten, had Don het gevoel dat zijn vriend de kogel voor hem had opgevangen en had 
zichzelf dat nooit kunnen vergeven. Het maakte niet uit dat hij een bronzen ster had gekregen voor de 
gevaarlijke reddingspogingen die hij had ondernomen om te proberen het leven van zijn vriend te redden - 
Don voelde dat als onverdiend aangezien hij hem niet had weten te redden, en na al die jaren moest hij nog 
steeds huilen om het verlies en de schuld. Dagelijks werd hij achtervolgd door de beelden van het moment 
dat hij zijn vriend, van wie hij hield als van een broer, omdraaide en zijn geëxplodeerde gezicht zag.  
      Nadat we EFT hadden toegepast op deze herinnering, realiseerde hij zich dat als hij de kogel had 
opgevangen en zijn vriend ’t had overleefd, die hem allang geleden vergeten en losgelaten zou hebben. Hij 
zou nooit verwacht of gewild hebben dat hij zich zo zou voelen als hijzelf zich voelde. Dat besef maakte het 
voor hem mogelijk om eindelijk vrede, liefde en vergeving te voelen.  
      In zijn email schreef hij: “Dank je wel voor de sessie van vandaag, ik voel me veel meer op m'n gemak. Ik 
heb na de sessie twee hele uren geslapen, best redelijk vast, ik kon gewoon niet geloven dat 't twee uur 
had geduurd, 't was net of 't maar 'n paar minuutjes was geweest. Nogmaals dank je wel voor al je hulp.”  
      Twee dagen later had Don een zware droom over de dood van zijn vader die zich, dronken achter het 
stuur, had doodgereden toen Don 18 was. Dus werkten we door dit trauma heen, en bevrijdden hem zo 
van pijn en schuldgevoel waar hij meer dan 40 jaar mee rondgelopen had.  
      Het slaapgebeuren: inmiddels ging hij tussen 21.45u en 22.15u naar bed en sliep dan 7 tot 8 uren, werd 
tussendoor één of twee keer kort wakker, maar had geen nachtmerries meer. Hij draaide zich gewoon even 
om en viel weer in slaap. En 's morgens werd hij tussen 7:30u en 8:15u redelijk fris wakker. Wat een 
verbeteringen voor iemand die gewend was iedere nacht twee flinke nachtmerries te hebben en nooit 
meer dan 4 tot 5 uren slaap!  
      Tijdens onze vijfde klopsessie, drie dagen later, vertelde Don een boel over de verbeteringen in zijn 
slapen en algeheel welzijn. Daarna klopten we op de spanning en de gevoelens van gebrek aan controle die 
voortkwamen uit de bouw van zijn nieuwe huis en mensen die niet deden wat eigenlijk de bedoeling was. 
Er kwamen geen oorlogsherinneringen meer in hem op! Toen hij twee weken later nog eens terugkeek op 
deze vooruitgang, zei Don: “Ik denk nog steeds wel aan Vietnam, maar 't lijkt me niet meer te raken.”   
      Na 60 dagen deden we nog een sessie en toen kwam er nog één oorlogsherinnering boven: hij had 
maten moeten identificeren die gedood en een paar dagen eerder in de jungle gevonden waren. Na het 
kloppen op alle aspecten van wat hij toen had gezien en geroken, en de walging en misselijkheid die hij had 
gevoeld, ademde hij even diep in en verklaarde: “Nu zijn de kwade geesten verdwenen.” Hij had het gevoel 
gehad dat die dode mannen op de een of andere manier constant bij hem waren geweest en hem steeds 
letterlijk zwaar belastten en de adem ontnamen. Nu meldde hij dat hij zich voelde alsof een gigantisch 
gewicht van hem afgehaald was en hij weer helder kon ademen en denken.  
      Don z'n stem klinkt nu heel anders. Helderder, lichter en sneller. Er is minder ruwheid en hij lacht meer. 
Het is echt fraai om de hoop en het vertrouwen in zijn stem te horen. Zijn slaap is verbeterd van 4 tot 5 
uren per nacht binnen een slaapperiode van 10 uren, onderbroken door een gemiddelde van 2 
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nachtmerries, naar een gemiddelde van 7 tot 8 uren slaap zonder nachtmerries en met een fris ontwaken.  
      Tussen de eerste sessie en zijn vervolgsessies na 30 en na 60 dagen zakten Don z'n scores op depressie, 
angst, vijandigheid en andere psychologische zaken langzaamaan van 122 naar 77. Zijn PTSS-cijfer daalde 
na sessie 5 van 65 naar 34 en bleef daarop staan tot de follow-ups na, respectievelijk, 30 en 60 dagen.  
      Hij gaat door met kloppen op zijn Parkinson-symptomen om het getril onder controle te houden. Zijn 
vrouw merkt op dat hij gelukkiger en relaxter lijkt te zijn. Hij voelt zich nu prima bij contacten met anderen 
en is een overtuigde EFT-er. 

* * * 
 

EFT kan ook onder andere bevolkingsgroepen effectief zijn bij PTSS. 'n Bepaald EFT-onderzoek werd 
gehouden onder opgroeiende jongens (Church, Piña, et al., 2012). De deelnemers behoorden tot een 'groepsthuis' 
waar ze door een rechter naartoe waren gestuurd omdat ze thuis mishandeld werden. Eén groep kreeg één enkele 
sessie EFT waarin ze klopten op de pijnlijkste herinneringen uit hun kindertijd, terwijl degenen die willekeurig waren 
ingedeeld in de controlegroep geen behandeling kregen. Tijdens de follow-up, een maand later, meldden de jongens 
die EFT hadden gehad 91% minder emotionele prikkeling en ze waren allemaal naar de 'normaal'-staat gegaan op de 
Impact of Event Scale (Invloed van Voorval-Schaal; vert.) (IES; Horowitz et al., 1979), de vragenlijst die wordt gebruikt 
om traumatische herinneringen vast te stellen. 

EFT is ook onderzocht op z'n waarde voor het overwinnen van angst. In een onderzoek waarbij EFT en WHEE 
(een andere vorm van energiepsychologie) werden vergeleken met Cognitieve GedragsTherapie (CGT) op  
examenangst bij studenten, werd ontdekt dat zowel EFT als WHEE veel sneller werkte dan CGT (Benor et al., 2009). 
Weer een andere studie deelde middelbare school-studenten willekeurig in bij ofwel een EFT-groep, ofwel een 
tweede groep die een uitgebreide behandeling met spierontspanning kreeg, die goed werkt bij het verlichten van 
angst (Sezgin & Özcan, 2009). De groep die EFT had gekregen vertoonde een veel grotere daling - de examenvrees 
nam af met 37%. EFT is ook onderzocht via een RCT-proef in verband met het effect ervan op de angst voor 
openbaar spreken; deelnemers raakten over hun angsten heen en meldden, vergeleken met een controlegroep, een 
toename in zelfvertrouwen na EFT (Jones et al., 2011). EFT werd vergeleken met CGT bij de behandeling van angst bij 
getalenteerde studenten en er werd vastgesteld dat het voortreffelijke resultaten leverde (Gaesser & Karan, 2017). 

Eén van de meest intrigerende onderzoeken naar EFT werd uitgevoerd door Gunilla Brattberg, MD, een 
professor aan Lund University in Zweden (Brattberg, 2008). Zij bestudeerde patiënten die werden geteisterd door de 
pijnlijke en afmattende symptomen van fibromyalgie, maar het totale verloop van hun behandeling met EFT kwam 
op internet! Ze verschenen in een 8-weekse cursus op internet en pasten EFT toe op zichzelf, waarna ze een 
verbetering van 29% in depressiesymptomen meldden en ook een daling van pijn met 22%. Denk bij het lezen van De 
Handleiding EFT en het bezoeken van de EFT-website aan dat fibromyalgie-onderzoek. Zelfs meekloppen met een 
online-cursus kan helpen. Gedurende je training in EFT zul je een techniek leren die we "MeeProfiteren" noemen. 
Daarin zul je ontdekken dat het alleen al verschil kan maken als je kijkt naar anderen die je op een scherm of op een 
podium EFT ziet doen en ondertussen gewoon zelf meeklopt. 

Een andere studie, op de Universiteit van Santo Tomas in Manilla, op de Filippijnen, ging aan de gang met 
een groep teenager-studenten met een gemiddelde tot zware depressie en gaf ze in vier groepslessen van 90 
minuten EFT-training (Church, de Asis, & Brooks, 2012). Hun depressiviteitssymptomen daalden met een 
verbazingwekkende 72%. Het onderzoek met de 59 oorlogsveteranen dat we eerder bespraken, stelde vast dat, 
wanneer hun PTSS verminderde, hun angst, depressie en pijn ook een daling van betekenis vertoonden (Church, 
Hawk, et al., 2013).  

Ook in diverse andere EFT-studies boekten mensen met pijn vooruitgang. Dat zijn open onderzoeken, waarin 
bij de deelnemers de symptomen van vóór en ná de behandeling met elkaar vergeleken worden. Er is geen 
controlegroep, dus wordt een open onderzoek gezien als een lager niveau van bewijsnorm dan een RCT. Er werden 
bijvoorbeeld vóór en ná EFT op dezelfde groepen pijnniveaus gemeten, maar dan zonder die te toetsen op een 
placebogroep of wachtlijst. Ondanks dat, leveren open proeven ons waardevolle informatie op; een persoon die een 
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enorme daling in pijn ervaart, maakt het niet veel uit dat zijn of haar pijn (of depressie of angst) alleen maar wordt 
vergeleken met de mate waarin de pijn zich vóór de behandeling manifesteerde. 

Eén studie onderzocht de effecten van EFT-MeeProfiteren in een groep van 216 werkers in de 
gezondheidszorg (Church & Brooks, 2010). Dat waren artsen, verplegers, chiropractors, psychologen, alternatieve 
geneeskunde-beoefenaars en mensen met vergelijkbare beroepen. Er werd ontdekt dat hun angst en hun depressie 
aanzienlijk verbeterden na een workshop waarin ze twee uur lang MeeProfiteren hadden gedaan. Hun pijn zakte met 
68% en hun hunkeringen naar verslavende substanties als chocolade, alcohol, drugs, sigaretten en koffie daalden 
met 83%. Toen ze drie maanden later terugkwamen, bleken de meeste van hun verbeteringen zich gehandhaafd te 
hebben en degenen die EFT sinds de workshop vaker hadden gebruikt, waren meer vooruitgegaan dan degenen die 
dat niet hadden gedaan.  

Deze studie, uitgevoerd door Audrey Brooks en mij, werd vervaardigd naar voorbeeld van het eerste 
openbare experiment, dat werd uitgevoerd op de deelnemers aan een EFT-workshop door Jack Rowe, PhD, die toen 
hoogleraar was aan Texas A&M University (Rowe, 2005). Hij stelde bij 102 deelnemers zorgvuldig de mate van 
psychologische problemen als angst en depressie vast, zowel vóór en ná de workshop als op twee follow up-
momenten. Hij ontdekte dat er door de hele reeks van psychologische problemen heen deelnemers vooruitgingen.  

Bij elkaar weerleggen deze studies een van de vroegste punten van kritiek op EFT. Sceptici hielden vol dat, 
hoewel EFT leek te werken als Gary Craig het aanreikte, de resultaten dan toch slechts voortkwamen uit de een of  
andere unieke gave die alleen hij bezat. In de MeeProfiteren-studies werd echter geen verschil van statistisch belang 
gevonden tussen mensen die EFT van mij hadden gekregen en die het van Gary Craig hadden gekregen. In een 
voortgangsonderzoek werd geen verschil in resultaten gevonden tussen zes bekwame EFT-practitioners, wat aangaf 
dat de resultaten het gevolg waren van Klinische EFT zelf en niet van een maf talent van de een of andere gast 
(Palmer-Hoffman & Brooks, 2011).  

Een proef-onderzoek onderzocht MeeProfiteren in een groep van 38 zelfbenoemde verslaafden en stelde 
eveneens vast dat de breedte en de diepte van hun psychologische problemen aanzienlijk verbeterden (Church & 
Brooks, 2013). In al die studies waren de resultaten hetzelfde, ongeacht welke getrainde EFT-practitioner de 
workshop leidde, wat nog duidelijker aantoonde dat het EFT was dat de psychogische verbeteringen teweegbracht, 
en niet een specifieke behandelaar. 

Nog een vernietigende aandoening waarbij EFT zou kunnen helpen is traumatisch hersenletsel (THL). Van 
naar schatting 100.000 VS-veteranen die hebben gediend in Irak of Afghanistan wordt verondersteld dat ze THL 
hebben. Ook veel mensen die een auto-ongeluk hebben overleefd hebben THL. Symptomen als duizeligheid, 
evenwichtsproblemen en zware hoofdpijnen zijn heel gebruikelijk. Het onderzoeksteam dat bij veteranen PTSS 
bestudeerde, verwachtte niet verandering te ontdekken in het THL, maar was alleen gegevens aan 't verzamelen 
over de heftigheid van de THL-symptomen die gepaard gaan met PTSS. Terwijl het PTSS na zes sessies met EFT 
afnam, bedroeg de gemiddelde daling in THL-symptomen tot hun verbazing 41% (Church & Palmer-Hoffman, 2014). 
EFT is gebruikt voor een aantal ernstige ziektes en over het algemeen is de ervaring dat wanneer de emotionele 
wortels van een probleem worden behandeld, de fysieke symptomen kunnen verminderen of zelfs totaal 
verdwijnen. 

EFT heeft zijn bruikbaarheid ook bewezen bij gewichtsverlies. In een RCT onder aanvoering van Dr. Peta 
Stapleton en haar collega's aan Griffith University in Australië, vertoonden medewerkenden, net als de 
zorgmedewerkers in de open test, een aanzienlijke teruggang in hunkeringen naar voedsel (Stapleton, Sheldon, & 
Porter, 2012). In de loop van het erop volgende jaar leidde dit tot een verlies van gemiddeld 5 kilo. Gewichtsverlies 
nadat een programma is beëindigd komt niet veel voor; de gemiddelde dieetvolger komt het hele verlies aan kilo's of 
een deel ervan weer aan (Curioni & Lourenco, 2005). Bij EFT is dat echter minder vaak het geval; een onderzoek van 
een online EFT-programma stelde vast dat deelnemers drie pond extra kwijtraakten in het halve jaar direct na de 
beëindiging van het programma (Church & Wilde, 2013), terwijl een ander onderzoek een gewichtsverlies van ruim 
10 kilo vaststelde in het jaar na de behandeling (Church, Stapleton, & Banton, 2018). Een overzicht van de lessen die 
met dit onderzoek en vergelijkbare programma's werden geleerd staat in het boek EFT for Weight Loss (Church, 13c).  
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EFT en Prestatie 
EFT is er niet alleen voor zieke mensen; het kan ook gezonde mensen helpen. In een onderzoek onder 

vooraanstaande sporters bracht een EFT-behandeling van een kwartier, waarin de angsten van de sporters werden 
opgelost, wonderen teweeg in hun sportprestaties (Church, 2009). Dit RCT was georganiseerd door EFT-sportcoach 
Greg Warburton en vond plaats aan Oregon State University, waarbij Greg en ik de mannelijke en vrouwelijke 
basketbalteams testten. Nadat we de sporters hadden getest op het aantal vrije worpen dat ze met succes konden 
ingooien en op hoe hoog ze konden springen, kreeg één groep EFT, terwijl de andere een placebo-behandeling 
kreeg. Daarna presteerde de EFT-groep bij de vrije worpen 38% beter dan de controlegroep. Een onafhankelijk team, 
geleid door Tam Llewellyn-Edwards, paste soortgelijke methodes toe om spelers in het vrouwenvoetbal (soccer) te 
testen. Zij stelden, na een korte EFT-sessie, eenzelfde soort verbetering vast bij vrije schoppen op het doel (Llewllyn-
Edwards & Llewellyn-Edwards, 2012). Met afgestudeerd student Darlene Downs mat ik de prestaties van spelers in 
het vrouwelijke studentenvoetbal. We ontdekten dat hun stress verminderde, hun zelfvertrouwen groter werd en 
hun sportprestaties verbeterden (Church & Downs, 2012). 

Pat Ahearne, ooit Australische League Werper van het Jaar, zegt: “Ik ben zó stomverbaasd over de 
effectiviteit van EFT dat ik er 'n net zo belangrijk onderdeel van mijn baseballroutine van heb gemaakt als 't werpen, 
't rennen en 't gewichtheffen. Ik ben veel consistenter, beheers m’n worpen veel beter en tijdens grote wedstrijden 
bereik ik gewoon meer met minder inspanning. Doordat ik EFT toepaste, ontdekte ik de mentale staat die een 
sporter omhoog brengt van het gemiddelde naar het topniveau.” Seth Joyner, voorheen Arizona Cardinals 
vleugelverdediger, zei: “Golf is een spel in het mentaal reageren. Eén kwalijke slag of hole kan een ronde verpesten. 
EFT heeft verbetering aangebracht in hoe ik tijdens de course denk, in mijn kalmheid en in mijn concentratie.” Zoals 
de Oregon State basketbalspelers al lieten zien, kan EFT zelfs bij topsporters de resultaten verhogen. Deze wijze van 
toepassing van EFT wordt beschreven in het boek EFT for Sports Performance (Howard, 2014). 

Een andere vraag die onderzoekers in verband met EFT en iedere andere behandeling met name stellen is: 
"Houden de resultaten na verloop van tijd stand?" Bij alle onderzoeken naar EFT die ook een vervolgonderzoek 
omvatten, was minstens een deel van wat deelnemers hadden ervaren na de behandeling zo gebleven (Feinstein, 
2012a). In de RCTs van veteranen met PTSS zat 86% van de deelnemers na 6 maanden nog steeds onder de klinische 
PTSS-drempel. 
 

WerkingsMechanismen 
Of het nou open proeven zijn of RCTs, die onderzoeken zijn van het soort onderzoek dat “resultaatsstudies” 

wordt genoemd, omdat ze het resultaat van een ingreep bestuderen. Zij beantwoorden de onderzoeksvraag: “Wat 
deed zich voor in reactie op de behandeling?” Een ander soort van wetenschappelijke bestudering vraagt: “Hoe en 
waar gebeurde dat? Wat deed zich voor in het lichaam met die uitkomst als gevolg?” Deze onderzoeken, die “onder 
de motorkap” kijken om uit te vinden hoe de machine werkt, vinden meestal jaren of zelfs decennia later plaats dan 
de resultaatsstudies. Een nieuwe behandeling als EFT wordt normaal gesproken ontdekt in de praktijk, dan worden 
de efffecten ervan gemeten in resultaatsstudies en uiteindelijk, nog later, worden de "hoe en waarom"-vragen 
beantwoord.  

In vakgetoetste tijdschriften zijn een aantal wetenschappelijke stukken gepubliceerd die beschrijven wat er 
zich in het zenuwstelsel, het hormoonstelsel en de genen van het lichaam afspeelt, waardoor zulke snelle en 
ingrijpende veranderingen ontstaan (getoetst door Feinstein, 2012a). Naast andere bevindingen, laten die stukken 
zien dat druk op acupunten net zo effectief is als het inbrengen van acupunctuurnaalden, dat acupunctuur angst-
temperende signalen direct naar het limbisch systeem stuurt en dat acupuntstimulatie een effectieve behandeling is 
voor PTSS, depressie, onrust, pijn en andere aandoeningen. Wanneer nieuwe onderzoeken worden gepubliceerd, 
worden die op Research.EFTUniverse.com steeds toegevoegd. 

Samen met een aantal collega's en een grote groep toegewijde EFT-vrijwilligers heb ik een onderzoek 
opgezet dat een blik werpt op de biochemie van het lichaam (Church, Yount, & Brooks, 2012). We vergeleken een 
groep die een sessie met EFT-begeleiding kreeg met een tweede groep die een conventionele sessie met 

https://www.eftuniverse.com/research-studies/eft-research
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praattherapie kreeg. De studie vergeleek de twee met een derde willekeurig ingedeelde groep die helemaal géén 
behandeling kreeg, maar alleen maar stilletjes in de wachtkamer van een kliniek zat. Behalve dat hun niveaus van 
onrust, depressie en andere psychologische problemen werden getest, stelde dit RCT bij deze mensen ook het niveau 
van het karakteristieke stress-hormoon cortisol vast. Wanneer jij en ik in een 'vecht of vlucht'-staat verkeren en ons 
gespannen voelen, produceren onze lichamen meer cortisol; wanneer we ontspannen, begint ons cortisolniveau af te 
nemen. Cortisol wordt ook gezien als het voornaamste verouderingshormoon en het belangrijkste 
gewichtstoenamehormoon. Als mensen langdurig in spanning zitten, maken ze meer cortisol aan en verouderen en 
sterven hun cellen sneller. Ze slaan ook meer vet op rond hun middel, aangezien al dat bloedsuiker dat wordt 
gemobiliseerd voor de 'vecht of vlucht'-reactie wordt opgeslagen in de vetcellen rondom de lever. 

Ons onderzoeksteam beredeneerde dat wanneer psychologische symptomen als angst en depressie daalden, 
de cortisol óók zou moeten dalen. We bepaalden het cortisolgehalte net vóór de deelnemers begonnen met hun 
behandelsessie en een half uur erná opnieuw. Tegen die tijd zou de psychologische verlichting door therapie wellicht 
gemeten kunnen worden in de vorm van een lager cortisol.  

We ontdekten dat de cortisol inderdaad in alledrie de groepen was gedaald, maar de verrassing was vooral 
hoeveel het in de EFT-groep wel niet was gedaald. De deelnemers die gesprekstherapie hadden gekregen, 
vertoonden 14% vermindering van cortisol en degenen die gewoon stilletjes in een genezingsomgeving hadden 
gezeten, vertoonden hetzelfde beeld. Degenen die een EFT-sessie hadden doorlopen waren, met een cortisol-
afname van 24%, nog meer gezakt. Symptomen van depressie, angst en andere psychologische problemen waren in 
de EFT-groep meer dan tweemaal zoveel gedaald als in de andere twee groepen. Zo werd een significante 
samenwerking gevonden tussen de vermindering van mentale gezondheidssymptomen en van cortisol; de twee 
waren met elkaar verbonden.  

Cortisol hangt ook samen met veranderingen in die elkaar snel opvolgende IEG- en stressgenen en het 
sympathisch zenuwstelsel, wat wil zeggen dat na EFT het hele stress-reactiegebeuren in het lichaam de "hou je 
koest"-boodschap heeft ontvangen om het immuunsysteem en alle andere systemen van waaruit onze 
psychologische bronnen worden drooggelegd wanneer we in de stress zitten, hun functie terug te geven.  

Om veranderingen in deze genen te meten voerde ik, met de hulp van begaafde moleculair-biologische 
collega's, een studie uit op genexpressie (Church, Yount, Rachlin, et al., 2016). We bouwden voort op eerder 
onderzoek met veteranen met PTSS, waarbij we ze nu geen zes maar tien EFT-sessies gaven en tevens bloedmonsters 
namen en psychologische beoordelingen deden. We zagen de verwachte verminderingen in PTSS, angst en 
depressie. We ontdekten ook precies hoe grondig deze verbeteringen in mentale gezondheid het lichaam 
beïnvloeden. Terwijl we naar een controlepaneel met stress-gerelateerde genen keken, ontdekten we opvallende 
veranderingen in zes genen die ontstekingen en immuniteit regelen. 'Ontstekingen' was omlaag gegaan, terwijl 
'Immmuniteit' omhoog was gegaan.  

Een onafhankelijke onderzoeker, genaamd Beth Maharaj, voerde een tweede onderzoek uit waarbij 
genexpressie in speeksel werd gemeten in plaats van in bloedmonsters (Maharaj, 2016). Vier testpersonen kregen 
een placebo, een week later gevolgd door een EFT-sessie van een uur. Voor en na de behandeling werden 
speekselmonsters genomen en 24 uur later nogmaals. Maharaj ontdekte dat 72 genen er na EFT anders uitzagen.  

Die genen en hun functies zijn fascinerend. Er vallen genen onder die kankertumoren onderdrukken, die 
beschermen tegen de ultravioletstraling van de zon, die insulineresistentie verlagen, zorgen voor immuniteit tegen 
opdringerige infecties, de synaptische mogelijkheden tot verbinding tussen neuronen verhogen, optreden tegen 
virale infecties, zowel rode als witte bloedcellen creëren, de mannelijke vruchtbaarheid versterken, witte massa in de 
hersenen bouwen, het metabolisme regelen, de neurale plasticiteit verhogen, celmembranen versterken en 
zuurstof-stress verminderen. Bij het vervolg, 24 uur na EFT, stelde Maharaj vast dat 32 genen er nog steeds anders 
uitzagen. Kijk nog eens naar die inventaris. Als je een pil kon slikken die je lichaam zózeer goed zou doen, zou je elke 
dag wel voor je dosis zorgen. Als ik een medicijnfabrikant was die zo'n pil zou aankondigen, zou de aandelenwaarde 
van mijn bedrijf omhoog vliegen en zou ik miljonair zijn. Toch is dit alles gratis beschikbaar, voor iedereen, gewoon 
voor de prijs van slechts een korte klopsessie. 
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Andere onderzoeken waarbij EEG-, MRI- en MEG-technologie werd gebruikt, hebben een meer gedetailleerd 
beeld opgeleverd van welke hersengebieden door EFT worden beïnvloed (Di Rienzo et al., 2019, König et al., 2019; 
Stapleton, Buchan, et al., 2019). Ze laten zien dat verbeteringen helemáál niet "allemaal in de geest", maar even 
goed in het lichaam plaatsvinden.  
  

Meta-Analyses 
De laatste categorie onderzoeken waar we naar zullen kijken is meta-analyse. Meta-analyses voegen vele 

studies samen in een datapoel en benutten die gegevens voor veranderingen van betekenis. Terwijl een afzonderlijk 
onderzoek z'n waarde heeft en een herhaling van het experiment onafhankelijke bevestiging oplevert, strijkt een 
meta-analyse de kreukjes glad in de gegevens uit iedere beschikbare studie over de behandeling, om heel precies te 
kunnen analyseren hoe effectief of niet-effectief hij is. Er zijn nu zódanig veel EFT-onderzoeken dat meta-analyses 
mogelijk zijn geworden en die zijn dus handig bij het berekenen van de werkzaamheid van EFT. 

Een statisticus, genaamd Morgan Clond, verzamelde alle beschikbare RCTs betreffende EFT voor angst en 
vond er 14 (Clond, 2016). Die hadden bij verschillende soorten groepen mensen, zoals studenten, veteranen, 
onderwijzers, gezondheidswerkers en ziekenhuispatiënten, verschillende soorten angst gemeten, zoals angst voor 
openbaar spreken, examenvrees en fobische angsten. Ook waren voor de behandelingen verschillende tijdsduren 
gebruikt, van 20 minuten voor angst voor openbaar spreken tot 10 sessies voor PTSS-patiënten. Clond onderzocht de 
hele groep onderzoeken met de bedoeling de omvang van het effect van EFT-behandeling te kunnen meten.  

Bij onderzoek wordt dit “effectgrootte” genoemd en wordt het meestal gemeten met gebruikmaking van een 
schaal genaamd 'Cohen’s difference' ('Verschil van Cohen'; vert.), wat simpelweg wordt afgekort als d (ook in de 
Nederlandse onderzoekswereld, dus niet v; vert.).  Een d van 0.2 betekent dat een behandeling überhaupt effect 
heeft. Een d van 0.5 geeft een gemiddeld effect weer, terwijl 0.8 staat voor een groot behandelingseffect. Nadat ze 
gecheckt had op de hoeveelheid mensen die er bij iedere RCT betrokken was, op de aard van de controlegroep en op 
andere factoren, stelde Clond een d van 1.23 vast voor EFT. Dat is een heel groot behandelingseffect, zelfs groter dan 
de 0.8 die de meest effectieve behandelingsklasse omschrijft. Dat betekent dat EFT-behandeling uitermate effectief is 
voor angst. 

Een meta-analyse van EFT voor depressie bekeek 20 onderzoeken (Nelms & Castel, 2017). Alleen het feit dat 
20 onderzoeken naar depressie beschikbaar zijn voor een meta-analyse is al een maatstaf voor hoeveel onderzoek er 
achter Klinische EFT zit. Met gebruikmaking van dezelfde schaal stelden de onderzoekers nu een Cohen’s d vast van 
1.31. Net als bij de Clond (2016)-analyse is dat veel hoger dan de d van 0.8 die zeer effectieve behandelingen 
kenmerkt. 

Een meta-analyse op EFT voor PTSS werd uitgevoerd door een derde onderzoeksteam (Sebastian & Nelms, 
2017). Dat voegde de resultaten van zeven RCTs samen die groepen beoordeelden die enorm uiteen liepen, zoals 
Congolese vrouwen die slachtoffer van seksueel geweld waren geweest, veteranen en ziekenhuispatiënten. De 
deelnemers kregen tussen de 4 en 10 EFT-sessies aangeboden, sommige in groepen en sommige als individuele 
psychotherapie. Men stelde een Cohen’s d van 2.96 vast tussen het begin en het einde van de EFT-behandeling, een 
werkelijk indrukwekkend behandelingseffect. Dit toont wel aan dat EFT voor PTSS een fenomenaal effectieve 
behandeling is. 

Een eerdere meta-analyse van EFT, uitgevoerd voordat de meeste latere studies beschikbaar waren, stelde 
zich de vraag of de effecten van EFT-behandelingen het gevolg waren van de klop-component of van de exposure- en 
cognitieve technieken waarin het overeenkomt met andere therapieën (Gilomen & Lee, 2015). Dat was een 
intrigerende vraag en om hem te beantwoorden voerde ik een nieuwe meta-analyse uit (Church, Stapleton, 
Feinstein, et al., 2016). Ik kwam zes onderzoeken tegen die het acupressuur-element van EFT uitsloten. Die 
gebruikten allemaal de cognitieve en exposure-onderdelen van de methode, maar zetten in één van de twee groepen 
controle-acties in, zoals diep ademen of namaak-acupressuur, als vervanging voor het kloppen. De andere groep 
klopte op de punten die in deze handleiding beschreven staan. We ontdekten een verschil van betekenis in 
behandelingseffect tussen acupressuur en de controle-acties. We maten d op 0.47, wat in gemiddelde omvang van 
behandelingseffect een belangrijke toename aantoonde bij gebruikmaking van echte acupunten.  
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Ten slotte wilde ik de effecten van EFT op het fysieke lichaam meten, dus voerde ik een meta-analyse uit op 
ieder onderzoek waarbij fysiologische meting was gedaan (Church, Stapleton, & Carter, 2018). Biologische factoren 
omvatten cortisol, genexpressie, hersengolven, pijn, hartslag, THL en “somatisatie", een technische term voor fysiek 
ongemak dat niet aan een specifieke ziekte kan worden gelinkt. Bij de onderzoeken waren mensen betrokken met 
fibromyalgie, psoriasis, frozen shoulder, pijn en verschillende soorten mentale gezondheidssymptomen. Ook deze 
meta-analyse stelde vast dat EFT grote behandelingseffecten vertoonde, zelfs wanneer het puur en alleen werd 
beschouwd als fysieke remedie. 
 

CounterConditionering 
Het woord “stress” werd in de jaren 1930 populair door het werk van de Hongaarse arts Hans Selye. Die 

merkte op dat veel symptomen in het algemeen wel voorkwamen bij de meeste patiënten in de ziekenhuizen die hij 
bezocht en voor die verzameling stoornissen gebruikte hij de term “stress”. Zijn Russische tijdgenoot Ivan Pavlov 
werd beroemd vanwege zijn demonstraties van de geconditioneerde respons. Pavlov voedde zijn honden wanneer er 
een bel rinkelde. Later begonnen de honden ook te kwijlen als de bel klonk zonder dat er voer werd gepresenteerd. 
Ze hadden geleerd het geluid van een bel te associëren met eten en die associatie bracht de fysiologische kwijl-
respons teweeg, zelfs als er geen voer bij kwam kijken. In het taalgebruik van de gedragspsychologie was de honden 
een “geconditioneerde respons” aangeleerd. De Amerikaanse gedragspsycholoog B. F. Skinner besefte dat dat soort 
breed gedrag in kleinere elementen kon worden onderverdeeld.  

Ondertussen, in de jaren '50, experimenteerde de Zuidafrikaanse psychiater Joseph Wolpe met “counter-
conditioning”, waarbij een traumatische herinnering werd gekoppeld aan een onschadelijke stimulus, wat leidde tot 
een geleidelijke vermindering van het trauma. Hij noemde dat “omgekeerde remming” (in onze taal wordt ook wel 
de Engelse term "reciprocal inhibition" gebruikt, of de verNederlandst Engelse vorm: "reciproke inhibitie"; vert.). 
Wolpe en in navolging van hem vele andere therapeuten gebruikten “Exposure”, wat inhoudt dat een traumatische 
gebeurtenis in het geheugen wordt vastgehouden. Terwijl de cliënt zichzelf blootstelt aan de stressige herinnering, 
worden therapeutische metingen verricht om een nieuwe niet-bedreigende stimulus te creëren die niet de 'vecht of 
vlucht'-reactie teweegbrengt. 

In de jaren '70 streefde een nieuwe school in de psychologie, de cognitieve therapie, de gedrags-school 
voorbij. Cognitieve therapie en cognitieve gedragstherapie (CGT) zijn de vormen van psychotherapie die vandaag de 
dag voornamelijk worden toegepast. Cognitieve therapie richt zich op het veranderen van “waarnemingen", de 
gedachten over het zelf en de wereld die we in ons hoofd meedragen. Misschien geloven we, bijvoorbeeld, dat de 
problemen op ons werk worden veroorzaakt door het management, dat de regering verantwoordelijk is voor de 
problemen van het land, of dat de partner in onze relatie de bron is van alle problemen in die relatie. Aangezien onze 
"waarneming" is dat het probleem "daarbuiten ergens" ligt, voelen we weinig kracht om gebeurtenissen te 
beïnvloeden. Als onze "waarneming" verschuift en we onderkennen onze rol in het handhaven van de situatie, 
ontwikkelen we de kracht om hem te veranderen.  

Een klassiek geval dat aangehaald wordt door een cognitieve therapeut is dat van “Meneer A", een 
computerprogrammeur (Craske & Barlow, 1993). Die “…vroeg om behandeling voor een paniekstoornis met 
agorafobie. Hij vertoonde al minstens vijf jaar symptomen. Zijn gesteldheid was afgenomen tot een niveau waarop 
hij grotendeels aan huis gebonden was, hij was alleen nèt in staat om een paar honder meter te rijden naar zijn 
werkplek, waar hij werkte in een kleine ruimte en weinig sociaal contact had. Als Meneer A van plan was om naar de 
stad te rijden om een oude vriend te bezoeken of naar een winkelcentrum bij hem in de buurt te gaan, kreeg hij 
gedachten in zijn hoofd als: 'Dat kan ik niet doen… dan val ik flauw of krijg een hartaanval… ik zal in paniek raken en 
in de war raken… ik veroorzaak een ramp en zal iedereen die ik tegenkom de dood in jagen.' Zoals te verwachten, 
voelde hij een intense onrust en gingen die gedachten gepaard met opwinding in zijn autonome zenuwstelsel. Zijn 
reactie in gedrag was dat hij vermeed om ook maar èrgens anders heen te rijden dan naar zijn werk en vermeed om 
ergens heen te gaan waar zich weleens grote mensenmassa's konden bevinden. Iedere keer dat hij die activiteiten 
vermeed, werden zijn basis-angsten weer versterkt en uiteindelijk raakten zijn symptomen diep ingegraven.” De 
therapeut gebruikte CGT-technieken om de waarnemingen van de cliënt uit te lokken en hielp hem nieuwe 
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gedachten te ontwikkelen die zijn angst zouden counterconditioneren.  
 

Neurale Plasticiteit 
Gezamenlijk hebben CGT en exposuretherapieën al een lange en succesvolle staat van dienst in het 

behandelen van emotionele trauma's. Niet alleen voelen we ons anders wanneer emotioneel trauma is weggewerkt, 
maar onze hersenen herbedraden zichzelf om de nieuwe waarnemingen heen. Nog tot de jaren '80 was het 
overheersende denkbeeld op het gebied van biologie dat het menselijk brein groeide tot een leeftijd van rond de 17 
en dan volledig uitgegroeid en daarna statisch was. In de jaren '90 begonnen experimenten te tonen dat de neurale 
weggetjes in onze hersenen constant in beweging zijn en groeien in reactie op stimuli, net zoals onze spieren groeien 
als we op de sportschool gewichten heffen, of zoals onze genen worden opgejut door epigenetische signalen 
(Kandel, 1999). Het breingebied dat vooral is betrokken bij herinnering en leren, de hippocampus, is bijvoorbeeld 
uitgebreider in de hersenen van Londense taxichauffeurs. Die moeten de complexe wirwar van straten in de oude 
stad beheersen en dus laten hun hersenen nieuwe neuronen groeien om die herinnerings-intensieve klus te kunnen 
klaren (Maguire et al., 1997).  

In 2000 won Eric Kandel, MD, de Nobelprijs voor Geneeskunde voor het feit dat hij aantoonde dat binnen 
slechts 1 uur herhaalde stimulatie het aantal verbindingen in een zenuwbundel kan verdubbelen. Dat staat ongeveer 
gelijk met het verdubbelen van de hoeveelheid elektrische kabels die gebruikt is voor de bedrading van je huis, en 
het is bijzonder dat het lichaam zo snel zóveel nieuwe bedrading kan creëren.  

Het tegenovergestelde komt ook voor. Als we een zenuwbaan niet gebruiken, begint hij te slinken. Op basis 
van hoe wij onze hersenen gebruiken worden ze uur na uur en dag na dag opnieuw bedraad, een fenomeen 
genaamd "neurale plasticiteit". Dat is een geweldige term, want hij roept een beeld op van een brein dat is als was 
en dat gekneed wordt door gedachten, gevoelens en ervaringen die door middel daarvan bewerkt worden. Mensen 
die een groot emotioneel trauma hebben doorstaan, zoals veteranen die lijden aan PTSS, vertonen in de loop van de 
tijd veranderingen in hun brein, aangezien flashbacks en indringende traumatische gedachten en andere negatieve 
stimuli hun neurale circuits herbedraden (Vasterling & Brewin, 2005). De hersenen van schizofrene personen 
vertonen ook verandering in de loop van de tijd en de genen die hen helpen om te gaan met angst kunnen voorgoed 
afgesloten raken door de epigenetische signalen die verzonden worden door hun psychologische ziekte (McGowan 
et al., 2009). Dus CGT, exposuretherapie, EFT en andere behandelingen die psychologisch lijden helpen verlichten, 
kunnen positieve veranderingen in de bedrading van ons neuroplastische brein produceren, doordat 
countergeconditioneerde herinneringen worden omgezet in geprogrammeerde zenuwbundels. 

De meest fundamentele procedure van EFT wordt het BasisRecept genoemd en dat wordt in het volgende 
hoofdstuk beschreven. Hoewel het BasisRecept heel kort is, leent het elementen van al die eerdere ontdekkingen. 
Het verbale deel van EFT omvat de herinnering aan een specifieke gebeurtenis met een sterke emotionele lading en 
het combineren van die herinnering met een affirmatieve verklaring van zelfacceptatie. Het herinneringselement 
bevat exposure. Het exposure-deel van EFT wordt dan gekoppeld aan de affirmatie om te zorgen dat cognitieve 
verandering in de vorm van het accepteren van de situatie wordt ingebracht. Daarmee wordt de geconditioneerde 
stressreactie die je lichaam geeft op de herinnering aan het traumatische voorval gecounterconditioneerd.  

Als de geconditioneerde reactie door EFT met succes gecounterconditioneerd is, kun je je de zware 
gebeurtenis nog steeds herinneren. In feite heb je kans dat je herinnering zelfs helderder wordt. Toch triggert de 
herinnering niet langer een stressreactie in je lichaam. Nadat de kalmerende ervaring van EFT is geassocieerd met de 
herinnering, wordt de herinnering door het lichaam niet langer benaderd als een aanleiding om in 'vecht of vlucht'-
toestand te gaan. Nee, er zit een neutrale emotionele toon aan. Als je eenmaal de geconditioneerde reactie hebt 
doorbroken, kun je weer zonder enige emotionele lading aan de herinnering denken. De herinnering blijft, maar de 
emotionele associatie is verdwenen en je cognitieve ervaring van de herinnering verschuift. Zo gebruikt EFT in zijn 
verbale componenten dus elementen van zowel CGT als exposuretherapie.  

In 2007 publiceerde het Institute of Medicine (IOM) een mijlpaal-rapport (Institute of Medicine, 2007). Het 
IOM is de medische arm van Amerika’s National Institutes of Health (NIH), het overheidslichaam dat 
verantwoordelijk is voor normen in gezondheidszorg en -onderzoek. De IOM voerde een toetsing uit van welke 
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behandelingen effectief waren bij PTSS door zorgvuldig alle wetenschappelijke studies die tot dan toe waren 
uitgevoerd aan onderzoek te onderwerpen. Ontdekt werd dat CGT en exposuretherapie de meest effectieve  
behandelingen waren die beschikbaar waren. In 2007 waren er nog geen studies over EFT voor PTSS afgerond en 
beschikbaar voor IOM-toetsers, maar in 2017 werd EFT, na jaren volharding en pleitbezorging, eindelijk door de US 
Veterans Administration goedgekeurd als "doorgaans veilig". In 2018 erkende het National Institute for Health and 
Care Excellence (NICE) in het VK de werkzaamheid van EFT voor de behandeling van PTSS. 
 

De Eerste Ervaring van Dr. Callahan 
Een van de bekendste GevalsBeschrijvingen (Case Histories) van een losstaande sessie op het gebied van 

energiepsychologie komt van de kant van psycholoog Roger Callahan en stamt uit eind jaren '70 (Callahan, 2013). 
Een cliënt die hij “Mary” noemt had al héél lang een fobie voor water. Haar ouders hadden laten weten dat ze al 
sinds haar vroegste kindertijd een opvallende fobische reactie op water had vertoond. Nu, in de 40, was ze nog 
steeds iedere keer als het regende bang. Ze kon nooit een bad nemen in een kuip vol met water. Hoewel ze dicht bij 
de oceaan woonde, bezorgde alleen al het zien daarvan haar zóveel angst dat ze nooit naar het strand ging. Ze had 
regelmatig nachtmerries waarin ze door water overstroomd werd. Callahan had al anderhalf jaar met Mary gewerkt 
met gebruikmaking van conventionele technieken, maar slechts weinig vooruitgang geboekt. Bij zijn praktijk aan huis 
had hij een zwembad dat hij gebruikte om haar fobische reactie te testen. Het beste resultaat dat hij had weten te 
bereiken was dat ze, met haar voeten bungelend in het water, op de rand van het zwembad kon zitten, hoewel zelfs 
díe mate van nabijheid merkbare onrust teweegbracht. 

Mary had Callahan verteld dat ze, wanneer ze aan water dacht, in haar maagholte een gevoel van 
misselijkheid kreeg. Callahan was nog maar kort daarvoor wat te weten gekomen over acupunctuurpunten en 
meridianen en wist dat het eindpunt van de maagmeridiaan onder de pupil van de ogen lag. Tijdens die ene sessie 
opperde Callahan, “zonder te verwachten dat er veel zou gebeuren,” om met haar vingertoppen onder haar ogen te 
kloppen. Dat deed ze en riep toen uit dat het gevoel in haar maag was verdwenen. Ze sprong van haar stoel en rende 
naar het zwembad. Haar angst voor water was verdwenen. De nachtmerries stopten en toen ze bijna 30 jaar later 
gecheckt werd, was Mary d'r waterfobie nog steeds nooit meer opgedaagd. 

Deze ervaring bracht Callahan ertoe om te gaan experimenteren met een diversiteit aan acupressuurpunten 
voor een hele verzameling psychologische problemen, zijn bevindingen te publiceren en ten slotte de therapeutische 
methode genaamd Thought Field Therapy of TFT (Callahan, 1985) te ontwikkelen.  

Naast het kloppen omvat TFT uitvoerige diagnostische procedures waar spiertesten bij worden gebruikt 
waarbij de therapeut druk uitoefent op één van de spieren van de cliënt. De spierkracht wordt vóór en ná 
behandeling getest om vast te stellen of de spier krachtiger of zwakker reageert. TFT klopt, afhankelijk van de 
diagnose, ook op een speciale samenstelling en volgorde van de acupunten; Callahan noemt die klopreeksen 
“algoritmes” (Callahan, 2000). 

EFT laat het spiertesten en de hele reeks diagnostische procedures die tot de kern van TFT behoren 
achterwege en klopt alleen maar op gespecificeerde punten. Aangezien er maar 13 KlopPunten zijn en het minder 
dan twee minuten vraagt om daar allemaal op te kloppen, kunnen de punten waarop in alle mogelijke 
behandelingsalgoritmes werd geklopt binnen een heel beknopt tijdsbestek aan de beurt komen. Dat maakt het 
mogelijk dat veel meer belastende emotionele herinneringen in één sessie behandeld  kunnen worden. Het maakt 
het ook mogelijk dat EFT heel snel aangeleerd en door personen zelf toegepast kan worden. Het kloppen van EFT 
wordt gedaan terwijl tegelijk Exposure wordt gebruikt, een gevestigde techniek voor de behandeling van trauma, in 
combinatie met Cognitieve Verschuiving, de andere techniek die effectief werd bevonden door de IOM-beoordeling. 
Op die manier combineert EFT de krachtige Oosterse energietechnieken van acupuntstimulatie met de beste 
Westerse wijzen van aanpak, opgenomen in cognitieve en exposuretherapieën, om snelle psychologische 
verschuivingen te genereren. 

Toen Dr. Callahan en daarna anderen ontdekten dat diepgewortelde psychologische problemen met 
wonderbaarlijke snelheid konden worden genezen, had de wetenschap weinig antwoorden bij de hand op de vraag 
hoe dit alles mogelijk was. Epigenetica en neurale plasticiteit waren nog niet ontdekt. Acupunctuur was al duizenden 
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jaren (zijdelings) aanwezig geweest. Dus grepen die pioniers, op hun zoektocht naar verklaringen, naar energie, 
acupunctuurmeridianen en quantumfysica. Gary Craig ging nog verder in het generaliseren door te stellen dat “De 
oorzaak van alle negatieve emoties […] een verstoring in het energiesysteem van het lichaam [is]." Hij noemde dit de 
OntdekkingsVerklaring en gaf die een centrale betekenis in zijn verklaring van hoe en waarom EFT werkt (Craig & 
Fowlie, 1995). Die “magische” verklaringen doen vandaag de dag wat vreemd aan, nu we de rol van genetica, stress-
hormonen, vroege kindertijd-ervaringen, gedragsconditionering en neurale signaleringen in de ervaring van 
negatieve emotie kennen. Voor de snelle effecten van EFT hebben we nu verklaringen die gebaseerd zijn op gedegen 
wetenschap. 

Het is niet ongebruikelijk dat vernieuwingen zoals EFT eerst in de kliniek, vervolgens in gevalsbeschrijvingen, 
dan in RCTs, dan in biologische studies en tenslotte in meta-analyses worden bekeken. De geschiedenis van de 
geneeskunde zit vol met behandelingen die hetzelfde pad volgden van “geitewollesokken wetenschap” naar 
empirische “harde wetenschap”. Een eeuw lang gebruikten artsen aspirine, waarbij ze constateerden dat het werkte, 
voordat ze erachter kwamen hoe het werkte. Hetzelfde geldt voor kinine, penicilline en vele andere behandelingen. 
EFT heeft hetzelfde ontwikkelingspad gevolgd. 

Studies zoals in dit hoofdstuk beschreven werden, bieden objectief bewijs dat EFT werkt. Naargelang je meer 
te weten komt over EFT, en in het 'zelf doen' duikt, zul je al snel subjectieve ervaringen hebben van hoe schrikbarend 
snel je lichaam simpelweg kan reageren. Terwijl je traumatische gebeurtenissen uit je leven oproept, of ze nou 
voorvielen in de vroege kindertijd of een uur geleden, zul je precies voelen hoe het voelt wanneer er een 
elektromagnetische verschuiving in je lichaam plaatsvindt. Je zult je stresslevel voelen dalen doordat je niveaus van 
adrenaline en cortisol omlaag gaan en je sympathisch zenuwstelsel wordt rustiger. Al snel zul je begrijpen dat je niet 
bang hoeft te zijn om aan de gang te gaan met de emotionele wonden uit je verleden. Je hebt nu een "gereedschap" 
dat je in staat stelt om die vastgelopen energie en je oude biologische patronen los te maken. Dat geeft je het 
geschenk van emotionele vrijheid. 

 
Bronnen 
•  Research: Research.EFTUniverse.com 

https://www.eftuniverse.com/research-studies/eft-research
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 3  
Hoe Je EFT Doet: Het BasisRecept  
  

Al sinds de eeuwwisseling is EFT onderwerp van enorm veel onderzoek. Dat heeft meer dan 200 klinische 
toetsingen opgeleverd, waarin men heeft laten zien dat EFT een grote hoeveelheid uiteenlopende symptomen 
terugdringt. Daaronder vallen onder meer huiduitslag, fibromyalgie, depressie, angst en PTSS. Het grootste deel van 
die studies gebruikt de gestandaardiseerde vorm van EFT die je in De Handleiding EFT vindt. In dit hoofdstuk is mijn 
doel je te laten zien hoe je de deur open zet naar de genezende verdiensten van EFT die je kunnen helpen jezelf te 
bevrijden van fysieke of psychologische problemen waar je mee kampt. Ik heb een gepassioneerde interesse in het 
verlichten van menselijk lijden. Als je EFT bestudeert, besef je al gauw hoeveel lijden kan worden verlicht met behulp 
van dit uitzonderlijke genees-gereedschap. Ik wil jou graag de volledige kracht van dat gereedschap in handen geven, 
zodat je 'n zo gelukkig, gezond en weldadig mogelijk leven kunt leiden. 

Als je YouTube aanzet of een zoekpoging doet bij Google, zul je duizenden websites en video's over EFT 
vinden. De kwaliteit van de EFT-informatie die je via die bronnen krijgt, varieert onderling echter enorm. 
Gecertificeerde beoefenaars (practitioners) maken slechts een klein deel uit van die informatielawine. Het grootste 
deel ervan bestaat namelijk uit persoonlijke getuigenissen van de kant van onopgeleide enthousiastelingen. Het is 
fantastisch dat EFT voor praktisch iedereen tot op zekere hoogte werkt. Om het maximale uit EFT te halen en het 
volledige potentieel ervan te kunnen benutten, is het echter van belang dat je de vorm van EFT leert waarvoor in 
zoveel klinische onderzoeken bewijs is geleverd. Die vorm noemen we Klinische EFT.  

Ieder jaar krijgen we op EFT Universe-workshops veel mensen die ons verschillende variaties op hetzelfde 
verhaal vertellen: “Ik zag een video op YouTube, klopte mee en had de eerste paar keren verbazingwekkende 
resultaten. Daarna leek 't niet meer te werken.” De oorzaak daarvan is dat oppervlakkige toepassing van EFT 
inderdaad wonderen kan verrichten. Maar om EFT op volle kracht te kunnen laten draaien is het noodzakelijk dat je 
de gestandaardiseerde vorm leert die wij Klinische EFT noemen. Die is keer op keer bevestigd door onderzoek van 
hoog niveau en wordt in EFT-workshops door topexperts systematisch, stap voor stap, onderwezen. 

Waardoor is EFT in staat zóveel problemen, zowel psychologische als fysieke, te beïnvloeden? De oorzaak van 
de doeltreffendheid van EFT ligt in het feit dat het stress vermindert, en stress is een bestanddeel van veel 
problemen. In EFT-onderzoek naar pijn, bijvoorbeeld, constateren we dat pijn met EFT gemiddeld 68% vermindert. 
Dat is een afname van tweederde en lijkt heel indrukwekkend. Maar vraag je nu eens af: "Als EFT een daling in pijn 
van tweederde kan veroorzaken, waarom kan 't dan geen 100% daling teweegbrengen?" Zelf heb ik veel over die 
vraag gepiekerd en ik heb veel therapeuten en artsen gevraagd naar hun theorie over de mogelijke reden waarom 
dat zo is.  

De heersende opvatting is dat de tweederde waarmee pijn door EFT vermindert voor een groot deel het 
gevolg is van emotionele oorzaken, terwijl de overgebleven eenderde van de pijn van fysieke afkomst is. Een man die 
ik “John” zal noemen was vrijwilliger voor een demonstratie op een EFT-introductieavond die ik presenteerde. Hij  
liep op krukken en vertelde ons dat hij een gebroken been had als gevolg van een auto-ongeluk. Op een schaal van 0 
tot 10, waarbij 0 helemaal géén pijn is en 10 het maximum aan pijn, gaf hij zijn pijn het cijfer 8. Het ongeval was twee 
weken daarvóór gebeurd. Mijn logische wetenschappelijke brein verwachtte niet dat EFT voor John zou werken, 
omdat zijn pijn puur fysiek was. Toch ging ik met hem kloppen. Aan het eind van onze sessie, die nog geen kwartier 
duurde, was zijn pijn gezakt naar 'n 2. Ik had met John helemaal niet geklopt op de feitelijke pijn, maar meer op al de 
emotionele componenten van het auto-ongeluk.  

Er waren veel van dergelijke componenten. Zijn vrouw had er bij hem op aangedrongen om naar een 
evenement te rijden, maar dat zag hij eigenlijk niet zitten. Hij voelde weerstand tegen zijn vrouw. Da's emotioneel. 
Hij was boos op de bestuurder van de andere auto. Da's emotioneel. Hij was boos op zichzelf dat hij zijn eigen 
behoeftes had genegeerd door naar een gebeuren te rijden waar hij helemaal niet bij wou zijn. Da's emotioneel. Hij 
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had er last van dat hij nu, als volwassene, de afwijzing door zijn moeder die hij als kind ervoer herbeleefde. Da's 
emotioneel. Hij had nog steeds pijn van iets dat zich had voorgedaan toen hij vijf jaar oud was, toen z'n moeder hem 
had moeten ophalen van het verjaardagsfeestje van een vriendje maar dat vergeten was doordat ze gezellig met 
vriend(inn)en aan de borrel zat. Da's emotioneel. 

Zie je het patroon daarin? We werken aan een lading problemen die emotioneel zijn, maar wel verweven 
met de pijn. De fysieke pijn is bedekt met een gietsel van emotionele kwesties, zoals zelfverwaarlozing, verlatenheid, 
boosheid en frustratie, die onderdeel uitmaken van de algehele structuur van John z'n leven. 

Het verhaal heeft een happy end. Nadat we op elk van deze emotionele componenten van John z'n pijn 
hadden geklopt, ging de fysieke pijn in zijn gebroken been omlaag naar 'n 2. Die pijnkwalificatie onthulde de omvang 
van het fysieke onderdeel van John z'n probleem. Dat was 'n 2. De andere zes punten waren emotioneel. 

Hetzelfde gaat op voor de persoon die bang is om in het openbaar te spreken, die een spinnenfobie heeft, 
die lijdt aan een lichamelijke aandoening, die zich verstrikt voelt in zijn/haar werk, die niet gelukkig is met haar 
echtgenoot, die ruzie heeft met z'n vrienden. Al die problemen bestaan voor een groot deel uit onafgeronde 
emotionele toestanden uit het verleden. Als je de onderliggende emotionele zaken met EFT neutraliseert, is wat 
overblijft het werkelijke probleem, dat vaak veel kleiner is dan je zou denken. 

Tegenwoordig spreek ik maar weinig op conferenties, vanwege andere claims op mijn tijd, maar vroeger trad 
ik ieder jaar op op zo'n dertig medische en psychologische conferenties, waar ik dan sprak over onderzoek en EFT 
onderwees. Gedurende die periode sprak ik voor duizenden medische professionals. Een van mijn favoriete 
uitspraken was: “Medicaliseer emotionele problemen niet. En emotionaliseer medische problemen niet.” Wanneer ik 
dat zeg tegen een ruimte vol met artsen, knikken die allemaal samen eensgezind. De medische professie als geheel is 
zich zeer bewust van de emotionele component van ziekte. 

Als je een echt medisch probleem hebt, heb je goede medische zorg nodig. Geen mitsen, ennen of maren. Als 
je een emotioneel probleem hebt, heb je EFT nodig. De meeste problemen zijn een mengsel van de twee. Om die 
reden beveel ik je dringend aan om met EFT en andere veilige, niet-indringende gedragsmethodes op de emotionele 
component te werken, en de best mogelijke medische zorg te regelen voor de fysieke component van je probleem. 
Praat hierover met je huisarts - goed kans dat die je zal ondersteunen bij het onderbouwen van je medische 
behandeling met emotionele reiniging. 

Wanneer je je emotioneel beter voelt, doet zich ook een lading positieve veranderingen voor in je 
energiesysteem. Als je je minder goed voelt, volgt je energiesysteem je daarin. Verschillende onderzoekers hebben 
mensen aangesloten voor een ElektroEncefaloGram (EEG) en EEG-uitdraaien gemaakt van de elektrische energie in 
hun hersenen vóór en ná EFT. Die studies laten zien dat, wanneer personen wordt gevraagd een traumatische 
gebeurtenis op te roepen, de patronen van hun hersengolfactiviteit veranderen. De hersengolffrequenties die met 
stress te maken hebben, en met de activering van de 'vecht of vlucht'-reactie, voeren de boventoon op hun EEG-
uitdraai. Na succesvolle behandeling zijn op hun EEG-uitdraai de hersengolven te zien die ontspanning kenmerken.  

Ander onderzoek toonde vergelijkbare resultaten bij acupunctuur. De theorie achter acupunctuur is dat onze 
lichaamsenergie stroomt door 12 kanalen, genaamd "meridianen". Wanneer die energie wordt geblokkeerd, 
ontstaat fysieke of psychologische stress. Verondersteld wordt dat het gebruik van acupunctuurnaalden, of 
acupressuur met de vingertoppen, die energieblokkades opheft. EFT laat je met je vingertoppen kloppen op de 
eindpunten van die meridianen; daarom wordt het soms “emotionele acupunctuur" genoemd. Als je energie in 
balans is en stroomt, voel je je beter, of het nu gaat om hersengolf-activiteit die door het EEG wordt vastgelegd of 
om de meridiaan-energie zoals beschreven in de acupunctuur. Ook dat is een reden waarom EFT bij veel 
verschillende soorten problemen goed werkt.   

EFT zit geworteld in degelijke wetenschap en dit hoofdstuk wil jou graag laten zien hoe je Klinische EFT zelf 
kunt uitvoeren. Het zal je bekend maken met de basisconcepten die de kracht van EFT versterken en zal je, waar 
nodig, sturen bij het omzeilen van de meestvoorkomende valkuilen die ervoor zorgen dat mensen geen vooruitgang 
boeken met EFT. De basiselementen van EFT zijn makkelijk toe te passen en snel aan te leren. We noemen ze "Het 
EFT-BasisRecept". De tweede helft van dit hoofdstuk laat je zien hoe je het BasisRecept toepast voor maximaal 
resultaat. Zo maak je kennis met al de concepten die de kern vormen van Klinische EFT. 
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Testen 
EFT hoopt niet alleen succesvol te zijn. Wij testen onze resultaten voortdurend, om zo te kunnen vaststellen 

of de koers die we varen er echt voor zorgt dat we ons beter voelen. De basisschaal die we gebruiken bij het testen 
werd in de jaren '50 ontwikkeld door de beroemde psychiater Joseph Wolpe. Die schaal meet onze mate van 
ongemak op een schaal van 0 tot 10. 0 geeft aan dat er geen ongemak is en 10 is de maximaal mogelijke stress. Deze 
schaal werkt even goed bij psychologische problemen, zoals angst, als bij fysieke problemen, zoals pijn. 
                                                                                                                                                                          

                                            
 

Dr. Wolpe noemde deze kwalificering 'SUD' of 'Subjective Units of Discomfort' (Subjectieve Eenheden van 
Ongemak;  in veel talen, waaronder de onze, bekend als SUD, dus wordt die afkorting/term ook in deze vertaling 
verder gebruikt; vert.); soms wordt hij ook wel de 'Subjective Units of Distress' (Subjectieve Eenheden van Stress) 
genoemd. Je voelt je probleem en geeft het een cijfer op de SUD-schaal. Het is essentieel om je SUD-niveau te meten 
zoals het op dit moment is, en je niet voor te stellen wat het misschien geweest is op het moment in het verleden 
waarop de traumatische gebeurtenis plaatsvond. Als je niet snel een cijfer kunt vaststellen, doe dan 'n goeie gok en 
ga daar vanuit. 

Ik adviseer je om je 'SUD-score aan het begin' te noteren. Ook is het de moeite waard om er bij stil te staan 
van welke plek in je lichaam de informatie over je SUD-niveau komt. Als je werkt aan een fysieke pijn zoals hoofdpijn, 
wáár in je hoofd zit de kern van die pijn dan? Als je aan een traumatisch emotioneel voorval werkt, wellicht een auto-
ongeluk, wáár in je lichaam zit dan het referentiepunt voor je emotionele stress? Voel je die stress in je buik, je hart, 
je voorhoofd? Noteer de locatie waarop je SUD-score gebaseerd is. 

Een variatie op de numerieke schaal is een visuele schaal. Als je bijvoorbeeld aan het werk bent met een kind 
dat nog niet kan tellen, kun je dat kind vragen de handjes uit elkaar te doen om aan te geven hoe groot het probleem 
is. De armpjes wijdopen betekent groot en de handjes dicht bij elkaar betekent klein. 

Welk middel je ook gebruikt om te testen, iedere ronde van EFT-Tapping begint normaal gesproken met dit 
soort beoordeling van de omvang van het probleem. Daardoor kunnen we vaststellen of onze aanpak wel of niet 
werkt. Nadat we hebben getest en onze SUD-score en lichaamslocatie hebben genoteerd, gaan we door naar het 
EFT-BasisRecept. Dat heeft die naam om aan te geven dat EFT bestaat uit bepaalde ingrediënten en als je succes wilt 
hebben, moet je die ook meenemen, net zoals je bij een recept voor chocoladekoekjes ook alle ingrediënten mee 
moet nemen als je wilt dat je eindproduct lekker smaakt.  

Vele jaren geleden heb ik een boek uitgegeven geschreven door Wally Amos. Wally staat beter bekend als 
“Fameuze Amos” vanwege zijn merk chocolade chip-koekjes (Famous Amos; vert.). Op een dag vroeg ik Wally: “Waar 
heb jij je recept eigenlijk vandaan?” En ik dacht dat hij me toen zou gaan vertellen hoe hij had geëxperimenteerd met 
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honderden variaties om de best mogelijke combinatie van ingrediënten te ontdekken. Ik had me Wally ingebeeld als 
Thomas Edison in zijn laboratorium, jaar in jaar uit obsessief bezig snufjes van dit en vleugjes van dat te combineren 
om de smaak van zijn koekjes te perfectioneren, net zoals Edison duizenden combinaties had uitgeprobeerd voordat 
hij uiteindelijk de gloeilamp uitvond. 

Wally z'n nonchalante antwoord was: “Ik heb 't recept op de achterkant van een pak Toll House 
chocoladechips gebruikt.” Toll House is een enorm populair merk; het verkoopt jaarlijks miljoenen pakjes en het 
simpele recept is voor iedereen beschikbaar. Ik was stomverbaasd en lachte om het enorme verschil tussen de 
werkelijkheid en mijn denkbeeldige voorstelling van Wally als Edison. Toch is de boodschap simpel: Ga niet het wiel 
opnieuw uitvinden. Als 't werkt, werkt 't. Toll House is zo populair omdat het recept ervan werkt. Klinische EFT 
brengt zulke goede resultaten teweeg omdat het BasisRecept werkt. Terwijl een chefkok misschien wel ervaren 
genoeg is om verfijnde variaties te produceren, kan een beginner uitstekende koekjes bakken en, gewoon door het 
BasisRecept te volgen, alsmaar geweldige resultaten boeken. Dit hoofdstuk is bedoeld om jou aan dat simpele maar 
gedegen kennisniveau te helpen. 

In het BasisRecept van EFT ontbreekt een procedure die behoorde tot de vroegste vormen van EFT, genaamd 
de 9-GamutProcedure. De versie van EFT waar die wèl in zit, heet het Volledige BasisRecept en is te vinden in 
Appendix A. Hoewel onderzoek aantoont dat de 9-GamutProcedure bepalend is voor een herinrichting van de 
manier waarop je hersenen informatie verwerken, proberen de meeste practitioners eerst het BasisRecept. Als een 
cliënt niet vooruit gaat, een trauma uit de vroege kindertijd heeft, geen daling in SUD-scores ervaart, geen specifieke 
herinneringen kan oproepen, zeer heftige emotie ervaart, of veel traumatische voorvallen van dezelfde soort kent, is 
de 9-Gamut van onschatbare waarde. 
 

De OpstartZin  
De OpstartZin is een systematische "Opstart" van het probleem waar je aan wilt werken. Denk maar eens aan 

het spel waarbij dominostenen op 'n rij worden gezet om daarna een kettingreactie tot stand te kunnen brengen. 
Voordat je het spel start, zet je ze op. En de bedoeling van het spel is ze dan omver te stoten, net zoals EFT verwacht 
jouw SUD-niveau onderuit te halen, maar om te beginnen zet je dus de stukjes van het probleem op. 

De OpstartZin heeft wortels in twee richtingen in de psychologie. De ene heet 'cognitieve therapie' en de 
andere heet 'exposuretherapie'. Cognitieve therapie kijkt naar het grote gebied van jouw cognities—je gedachten, 
overtuigingen, wijzen van omgang met anderen en de mentale frames waardoor je de wereld en je ervaringen 
waarneemt. 

Exposuretherapie is een succesvolle tak van de psychotherapie die je scherp blootstelt aan je negatieve 
ervaringen. In plaats van die te vermijden, word je ermee geconfronteerd, met de bedoeling je geconditioneerde 
angstreactie op de negatieve gebeurtenis te doorbreken. 

We zullen nu niet dieper ingaan op deze twee vormen van therapie, maar later zul je zien hoe de OpstartZin 
van EFT teruggrijpt naar cognitieve en exposure-benaderingen om dan een krachtige combinatie met acupressuur of 
kloppen te vormen. 
 

Psychologische Omkering  
De term Psychologische Omkering (PO) is geleend van energietherapieën. Hij verwijst naar de gedachte dat 

je, wanneer je energieën geblokkeerd zijn, symptomen ontwikkelt. Als je bij een zaklamp de batterijen er verkeerd 
om in zet, met het positieve uiteinde aan de kant waar het negatieve zou moeten zitten, zal het licht niet aan gaan. 
Het menselijk lichaam heeft ook een polariteit (zie illustratie). Een Omkering van de normale polariteit zal het 
stromen van energie door je lichaam heen blokkeren. In de acupunctuur is het doel van behandeling obstakels te 
verwijderen en een vrije stroming van energie door de 12 meridianen heen mogelijk te maken. Als er sprake is van 
Omkering, staat die het genezingsproces in de weg.  

De manier waarop Psychologische Omkering in EFT en andere therapieën opduikt is: een onvermogen om 
vooruitgang te boeken bij het oplossen van het probleem. Dit fenomeen heerst vooral bij chronische ziektes, 
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verslavingen en aandoeningen die weerstand bieden aan genezing. Als je tegen iemand aanloopt die wanhopig graag 
wil opknappen, maar die met allerlei verschillende soorten therapieën nog geen succes heeft geboekt, is de kans 
groot dat je te maken hebt met Psychologische Omkering. Een van de eerste stappen van het EFT-BasisRecept is het 
corrigeren van Psychologische Omkering. Dat duurt maar 'n paar seconden, dus die stap nemen we gewoon maar 
mee, of er nou Psychologische Omkering speelt of niet. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

In de Opstart van EFT zit het uitspreken van een affirmatie met die aan cognitieve en exposuretherapieën 
ontleende elementen erin, waarmee tegelijk Psychologische Omkering wordt gecorrigeerd. 
  

Affirmatie 
Het exposure-deel van de OpstartZin gaat om het oproepen van het probleem. Je stelt je brein herhaaldelijk 

bloot aan de herinnering aan het trauma. Dat is het tegenovergestelde van wat we normaal gesproken doen; meestal 
willen we dat een emotioneel trauma zomaar verdwijnt. Dan kunnen we terechtkomen in gedragsvormen als 
dissociatie en vermijding, zodat we ons niet druk hoeven te maken over onplezierige herinneringen. 

Naargelang je meer vertrouwd raakt met EFT, zul je merken dat je, als het op exposure aankomt, angstvrij 
aan 't worden bent. Je zult ontdekken dat je niet bang hoeft te blijven voor oude traumatische herinneringen; je hebt 
een hulpmiddel dat je hun emotionele intensiteit binnen minuten of zelfs seconden laat verminderen. Het 
gebruikelijke patroon van weglopen van een probleem wordt omgekeerd. Je gaat er vol vertrouwen op af, omdat je 
weet dat je je snel beter zult voelen. 

De EFT-OpstartZin gaat zo: Hoewel ik [benaming van het probleem] heb, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
In de exposure-helft van de OpstartZin breng je de benaming van het probleem in. Voorbeelden kunnen zijn: 
 

Hoewel ik dat vreselijke auto-ongeluk heb gehad, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik die migrainehoofdpijn heb, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Ook al heb ik die hoogtevrees, ik accepteer mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik die pijn in m'n knieën heb, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik in Irak met mijn stervende maat in mijn armen stond, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik die gigantische craving naar whisky voel, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Ondanks dat ik die spinnenfobie heb, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik die drang heb om nòg een koekje te nemen, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
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De lijst met variaties is oneindig. Je kunt de OpstartZin gebruiken voor alles wat je maar dwarszit.  
 

Bij de eerste helft van de OpstartZin, vóór de komma, komt exposure aan bod, terwijl er in de tweede helft 
van de Opstart, het deel dat gaat over zelfacceptatie, cognitief werk wordt gedaan. EFT probeert je niet over te halen 
tot positief denken. Je vertelt jezelf niet dat de zaken beter zullen gaan, of dat jij het beter zult doen. Je spreekt 
simpelweg de intentie uit om jezelf gewoon te accepteren zoals je bent. Je accepteert de werkelijkheid. 
Gestalttherapeut Byron Katie heeft een boek geschreven getiteld Houden Van Wat Er Is en dat is precies wat EFT je 
aanraadt te doen.  

Het Gebed Om Kalmte gebruikt dezelfde formule van acceptatie, met de woorden: “God verlene me de 
kalmte om de dingen die ik niet kan veranderen te accepteren; de moed om de dingen die ik wèl kan veranderen te 
veranderen; en de wijsheid om het verschil te weten.” Met  EFT probeer je niet positief te denken. Je probeert niet je 
houding of omstandigheden te veranderen; je bevestigt simpelweg dat je ze accepteert. Dat cognitieve frame van 'te 
accepteren wat er is' opent de weg naar verandering op diepgaande wijze. Het is alleen behoorlijk moeilijk om dat te 
doen in onze cultuur, die ons juist met positief denken bombardeert. In veel gevallen staat positief denken herstel 
eigenlijk in de weg, terwijl acceptatie ons juist een op realiteit gebaseerd startpunt biedt dat klikt met onze ervaring. 
De vooraanstaande 20ste-eeuwse therapeut Carl Rogers, die de 'client-centered therapy' introduceerde, zei dat de 
paradox van transformatie is dat verandering begint doordat omstandigheden, precies zoals ze zijn, geaccepteerd 
worden.  

Ik raad je aan om in het begin de OpstartZin precies op die manier te gebruiken, maar naarmate je meer 
zelfvertrouwen krijgt, kun je experimenteren met verschillende variaties - de enige vereiste is dat je een verklaring 
van zelfacceptatie uitspreekt èn je openstelt voor het probleem. Je kunt bijvoorbeeld de twee helften van de formule 
omwisselen - dan zet je de cognitieve zelfacceptatie vooraan en doe je de exposure daarná. Hier zijn wat 
voorbeelden: 

Ik accepteer mezelf innig en volledig, zelfs met die ellendige hoofdpijn. 
Ik hou innig van mezelf, ook al heb ik nachtmerries van dat afschuwelijke ongeluk met de auto. 
Ik acht mezelf hoog, ondanks dat ik zo'n pijn voel over m'n scheiding. 
 
Als je EFT doet met kinderen, heb je geen uitgebreide OpstartZin nodig. Je kunt kinderen heel eenvoudige 

zelfacceptatie-zinnen laten zeggen, zoals: “Ik ben oké” of “Ik ben 'n geweldig kind”. Zo'n OpstartZin kan er dan 
bijvoorbeeld als volgt uitzien: 

Ook al heeft Tobi me geslagen, ik ben gewoon oké. 
De meester was gemeen tegen mij, maar ik ben tòch nog 'n supergaaf kind. 

 
Je zult verbaasd staan hoe snel kinderen reageren op EFT. Hun SUD-niveau zakt normaal gesproken zó snel 

dat volwassenen er moeite mee hebben om de verschuiving te accepteren. Verscheidene onderzoeken zijn 
uitgevoerd met jonge mensen tussen de 12 en 20 jaar oud en die vertonen allemaal een rappe respons op EFT. 
Kinderen worden namelijk niet gehinderd door de decennia vol met geconditioneerd denken waardoor volwassenen 
beperkt worden. Zij hebben in hun brein nog niet door repetitief denken en gedrag een dik neuraal 
hoogspanningsnet geweven, dus zij kunnen emoties snel loslaten.  

Wat doe je als je probleem zelfacceptatie op zich is? Wat als je denkt dat je onacceptabel bent? Wat als je 
een laag zelfbeeld hebt en de woorden "…accepteer ik mezelf innig en volledig” als een leugen klinken?  

Wat EFT je in zo'n geval aanbeveelt, is dat je de woorden hoe dan ook uitspreekt, zelfs als je ze niet gelooft. 
Ze zullen doorgaans wel enig effect hebben, ook al heb je er eerst even moeite mee. Terwijl je de Psychologische 
Omkering corrigeert op de manier die ik je zo zal laten zien, zul je al spoedig merken dat je verschuift van 'niet 
geloven' naar 'wel geloven' dat je acceptabel bent. Je kunt de affirmatie hardop of zachtjes uitspreken. Hij draagt 
meer emotionele energie als je hem met nadruk of luidruchtig uitspreekt en je je hem levendig voor je ziet. 
 



55 
 

Bijkomend Voordeel  
Behalve de term "Psychologische Omkering" die energietherapieën gebruiken om energieblokkades tegen 

genezing mee aan te duiden, is er nòg zo'n soort term die van de psychologie geleend is. Die term is “Bijkomend 
Voordeel" en verwijst naar de voordelen van het ziek zijn. “Waarom zou iemand ziek willen zijn?” vraag je je dan 
misschien af. In feite zijn er veel redenen om een mentaal of fysiek probleem stevig op z'n plaats te houden. 

Denk maar eens aan het geval van een veteraan met PTSS. Die lijdt aan flashbacks van situaties in 
Afghanistan waarin hij getuige was van dood en lijden. Hij heeft nachtmerries en slaapt nooit de hele nacht door. Hij 
is zó verstoord dat hij een baan of relatie niet lang overeind kan houden. Waarom zou zo iemand niet beter willen 
worden, gezien de schade die de PTSS zijn leven berokkent? 

De reden kan zijn dat hij, als gevolg van zijn gesteldheid, iedere maand getest wordt op lichamelijke  
ongeschiktheid. Zijn inkomen hangt af van het feit dat hij PTSS heeft en als hij herstelt, verdwijnt daarmee wellicht 
ook zijn voornaamste middel van bestaan. 

Een andere mogelijke reden is dat hij vele jaren geleden zwaar geraakt is door een scheiding. In dat proces 
verloor hij zijn huis en zijn kinderen. Hij schrikt ervoor terug om een nieuwe romantische relatie aan te gaan die 
waarschijnlijk akelig zal eindigen. De PTSS geeft hem een reden om geen poging te wagen. 

Dit zijn zeer sprekende voorbeelden van Bijkomend Voordeel. Als we werken met deelnemers aan een EFT-
workshop, ontsluieren we een breed scala aan subtiele redenen die genezing in de weg staan. Eén vrouw had vijf jaar 
lang geprobeerd gewicht te verliezen en met ieder dieet dat ze probeerde was dat mislukt. Haar Bijkomend Voordeel 
bleek te zijn: vrij blijven van ongewilde aandacht door mannen.  

Een andere vrouw, deze keer met fibromyalgie, ontdekte dat haar geheime voordeel bij de ziekte was dat ze 
familieleden die ze niet mocht niet hoefde te bezoeken. Ze had een kant-en-klaar excuus voor het vermijden van 
sociale verplichtingen. Ze kreeg ook meevoelende aandacht van haar man en kinderen vanwege haar lijden. Als ze 
haar pijnlijke ziekte opgaf, zou ze wellicht een zekere mate van genegenheid van haar familie verliezen en de 
bezoekjes aan de familieleden waar ze van walgde weer moeten oppakken. 

Net als Psychologische Omkering weerhoudt Bijkomend Voordeel ons ervan om vooruitgang te boeken op 
onze genezingsreis. Het bijstellen van deze verborgen belemmeringen tot succes is een van de eerste elementen in 
het EFT-BasisRecept. 
 

Hoe EFT Psychologische Omkering Corrigeert 
Het eerste KlopPunt dat we bij de EFT-routine gebruiken wordt het Zijkant Hand-punt (ZH) genoemd, omdat 

het zich bevindt op het vlezige buitenste deel van de hand. Bij EFT klop je met de toppen van de vier vingers van de 
ene hand op de Zijkant van de andere Hand. 

 
Het Zijkant Hand-punt (ZH) 

 
Herhaal, terwijl je op de Zijkant van je Hand klopt, drie keer met nadruk je OpstartZin met affirmatie. Dan 

heb je de Psychologische Omkering bijgesteld en je energiesysteem klaargemaakt voor het volgende deel van het 
EFT-BasisRecept, de KlopRonde. 
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De KlopRonde 
Nu ga je, één voor één, op eindpunten van meridianen kloppen. Klop stevig, maar niet hard, met de toppen 

van je eerste twee vingers zo'n zeven keer op ieder Punt. Het precieze aantal is niet belangrijk; het mag een paar 
meer of minder dan zeven zijn. Je kunt kloppen op de rechter- of de linkerkant van je lichaam, met je dominante, 
danwel je niet-dominante hand. De illustraties die je ziet, zullen je helpen de punten te vinden. 

Klop eerst op de meridiaanpunten die zich bevinden op het hoofd. Dat zijn: (1) boven Op 't Hoofd (OH), 
middenin een denkbeeldige lijn die de oren verbindt; (2) aan het begin van de WenkBrauw (WB), waar hij overgaat in 
de brug van de neus; (3) aan de benige buitenkant van de oogkas, Naast 't Oog (NO); (4) op het benige randje van de 
Oogkas, Onder de pupil in het Oog (OO); (5) Onder de Neus (ON); en (6) het Punt tussen de onderlip en de Kin (KiP).  
 

 
 

De Punten OH, WB, NO, OO, ON en KiP 
 

Klop dan (7) op één van de SleutelBeenpunten (SB, zie illustratie). Plaats om dit Punt te kunnen vinden een 
vinger in het kuiltje tussen je SleutelBeentjes. Beweeg je vinger zo'n 2 cm naar beneden en voel daar een kleine holte 
in je borstbeen. Als je hem nu nog zo'n 2 cm naar de zijkant beweegt, voel je een diepe holte onder je SleutelBeen. 
Dan heb je het SleutelBeen (SB) acupressuurpunt gevonden. 
 

     
   

       De SleutelBeenpunten (SB) 
 

Ongeveer 8 cm onder je oksel (voor vrouwen is dit waar de bh zit) vind je het (8) Onder de Arm-punt (OA). 
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   Onder de Arm-punten (OA) 
 

Onderzoek toont aan dat het stimuleren van echte acupunctuurpunten effectiever is dan het stimuleren van 
omliggende huid, dus is het de moeite waard om de precieze plek van de punten vast te stellen en er niet naar te 
gokken en maar ergens in de buurt te kloppen. 
 

Het GeheugenSteuntje  
Al eerder heb ik het belang van exposure benadrukt. Exposuretherapie is onderwerp van veel onderzoek, dat 

heeft aangetoond dat enigszins aanhoudende blootstelling (exposure) aan het probleem, wanneer dit gekoppeld 
wordt aan technieken die het lichaam kalmeren, met succes traumatische stress behandelt. EFT neemt exposure op 
in de gedaante van het GeheugenSteuntje. Dat is een korte zin die, terwijl je klopt op de acupressuurpunten, je 
hoofd bij het probleem houdt. Hij houdt je energiesysteem geconcentreerd op het specifieke onderwerp waar je 
mee bezig bent, in plaats van dat je overspringt naar andere gedachten en gevoelens. Het doel van het 
GeheugenSteuntje is je de herinnering aan het probleem helder te laten beleven, eventueel zonder dat de 
emotioneel gezien triggerende toestand op dat moment aanwezig is. 

Als je, bijvoorbeeld, examenvrees hebt, gebruik je het GeheugenSteuntje om je gefocust te houden op de 
angst, ook al ben je dan op dat moment niet echt examen aan 't doen. Dat geeft EFT de kans om, zonder dat het 
echte probleem aanwezig is, het patroon aan te passen. Je kunt EFT ook gebruiken tijdens een feitelijke situatie, 
zoals, bijvoorbeeld, wanneer je ècht examen zit te doen, maar voor het grootste deel werk je aan belastende 
herinneringen uit het verleden. Het GeheugenSteuntje houdt je gericht op het probleem. Een voorbeeld van een 
GeheugenSteuntje voor examenvrees kan zijn: "Dat examen” of “Het examen dat ik morgen moet doen” of “Dat 
examen waar ik voor gezakt ben”. Andere voorbeelden van GeheugenSteuntjes zijn: 
 

Die bijensteek 
Pa sloeg me 
Vriend(in) respecteert me niet 
Het advocatenkantoor 
Zus zei dat ik dik was 
Auto-ongeluk 
Deze kniepijn 

 
Klop op ieder Punt terwijl je je GeheugenSteuntje herhaalt. Stel je dan weer in op het probleem en stel een 

tweede SUD-score vast. Je hebt goed kans dat je SUD-score nu veel lager is dan hij eerst was. Deze instructies lijken 
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de eerste keer dat je ze leest misschien wat ingewikkeld, maar je zult snel ontdekken dat je een complete Ronde EFT 
in minder dan een minuut uit je hoofd kunt doen.  

We zullen de stappen van het BasisRecept van EFT eens even op 'n rijtje zetten. 
1. Stel je SUD-niveau vast. 
2. Pas de naam van je probleem in in de OpstartZin: “Hoewel ik [dit probleem] heb, accepteer ik mezelf innig en 

volledig.” 
3. Klop, terwijl je de OpstartZin drie keer herhaalt, aanhoudend op het Zijkant Hand-punt. 
4. Klop, terwijl je het GeheugenSteuntje steeds herhaalt, zo'n zeven keer op de andere acht achtereenvolgende 

Punten. 
5. Test je resultaat met een tweede SUD-score. 
 

              Nou, da's simpel, of niet soms? Nu heb je een gereedschap dat met succes binnen enkele minuten de 
emotionele angel uit oude herinneringen kan halen èn je kan helpen door 'moeilijke momenten in het nu' heen te 
komen. Na enkele KlopRondes zul je merken dat je zonder extra inspanningen het BasisRecept uit je hoofd kent en je 
zult merken dat je het in je dagelijks leven váák gebruikt. 
 

Als je SUD-Niveau Niet Zakt tot 0 
Soms brengt één enkele KlopRonde je SUD-score naar 0. Soms brengt hij hem slechts lichtjes omlaag. Je 

migraine was misschien 'n 8 en is na een Ronde EFT 'n 4. In dergelijke gevallen doen we opnieuw EFT. Je kunt je 
OpstartZin zodanig aanpassen dat je erkent dat een deel van het probleem er nog is, bijvoorbeeld: “Hoewel ik nog 
steeds wat van die migraine heb, accepteer ik mezelf innig en volledig.” Hier heb je nog wat meer voorbeelden: 
 

Hoewel ik nog steeds wat woede voel naar m'n vriend(in) toe, omdat hij/zij me heeft vernederd, accepteer ik 
mezelf innig en volledig. 
Ook al heb ik nog steeds een lichte scheut van die kniepijn over, ik accepteer mezelf innig en volledig. 
Hoewel de bijensteek nog steeds 'n beetje pijn doet, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel er binnenin me nog steeds wat verontwaardiging zit over de woorden die m'n baas gebruikte, 
accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik me nog steeds wat gefrustreerd voel over 't feit dat m'n dochter zich niet aan onze afspraak heeft 
gehouden, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
Hoewel ik nòg van streek raak als ik denk aan het moment dat ik de uitzendingspapieren voor Irak kreeg, 
accepteer ik mezelf innig en volledig. 
 
Pas aan de hand daarvan het GeheugenSteuntje aan, zoals bijvoorbeeld: “nog steeds wat boosheid” of 

“resterende frustratie” of “nog wat pijn” of “nog 'n beetje overstuur”. 
 

EFT voor Jou en voor Anderen 
Je kunt EFT op jezelf toepassen, zoals je tijdens deze oefenrondjes al hebt ervaren. Je kunt ook op anderen 

kloppen. Veel therapeuten, levensbegeleiders en andere behandelaars bieden cliënten EFT op professionele wijze 
aan. Ik geef er zonder meer de voorkeur aan om tijdens de EFT-sessies cliënten op zichzelf te laten kloppen en niet 
de behandelaar op hen te laten koppen. Hoewel de begeleider kan kloppen op de cliënt, legt het gegeven dat de 
cliënt op zichzelf klopt, aan de hand van wat sturing door de begeleider, de macht regelrecht in handen van de cliënt. 
De cliënt voelt zich sterker door de ontdekking dat hij/zij in staat is de eigen emotionele stress te verlagen en verlaat 
de praktijk van de begeleider met een 'zelfhulpgereedschap' in de vingertoppen voor ieder moment dat hij/zij er 
daarna behoefte aan heeft. In sommige rechtsregels wordt het onwettelijk of onethisch genoemd als therapeuten de 
cliënten überhaupt aanraken en in dat soort gevallen werkt EFT, uitgevoerd door de cliënt, gewoon ook. 
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Echt Belangrijk: Richt Je op Specifieke Gebeurtenissen 
Zoek, wanneer maar mogelijk, liever een Specifieke Gebeurtenis op dan dat je maar klopt op iets algemeens. 

Een voorbeeld van iets algemeens is “zelfbeeld" of “depressie" of “prestatieproblemen”. Dat zijn geen Specifieke 
Gebeurtenissen. Onder die algemeenheden ligt een verzameling Specifieke Gebeurtenissen. De persoon met een 
laag zelfbeeld heeft misschien op 4-jarige leeftijd een plaatje zitten kleuren, toen zijn/haar moeder binnenkwam en 
mopperde dat er buiten de lijntjes was gekleurd. Misschien had ze in de tweede klas ook een ervaring gehad met een 
leraar die tegen haar was uitgevaren omdat ze tijdens de les met d'r haar zat te spelen, en wellicht was een derde 
ervaring dat haar eerste vriendje had besloten een ander meisje mee te vragen naar het schoolbal. Samen dragen die 
Specifieke Gebeurtenissen bij tot het algehele patroon van een laag zelfbeeld. De manier waarop EFT werkt is: 
wanneer het emotionele trauma van die afzonderlijke voorvallen is opgelost, kan het complete laag zelfbeeld-
patroon veranderen. Indien je klopt op het grote patroon, en de Specifieke Gebeurtenissen eruit laat, zul je 
waarschijnlijk maar beperkt succes hebben. 

Als je bedenkt hoe een groot patroon tot stand is gekomen, is dat logisch. Het is opgebouwd uit vele 
afzonderlijke voorvallen. Gezamenlijk vormen die het complete patroon. Het grote patroon komt niet zomaar ineens 
kant-en-klaar tot leven; het is stapsgewijs opgebouwd uit 'n heel aantal ervaringen van hetzelfde type. De 
herinneringen die in je brein gegraveerd staan, zijn die van afzonderlijke gebeurtenissen; per keer wordt één 
teleurstellende of traumatische herinnering gecodeerd in de hippocampus, het deel van je emotionele middenbrein 
dat angstwekkende of bedreigende signalen registreert. Wanneer er zich in de hippocampus genoeg herinneringen 
van dezelfde soort hebben opgestapeld, voegen hun gemeenschappelijkheden zich samen om zo een algemeen 
thema als "laag zelfbeeld" te creëren. Maar dan nòg blijft het thema z'n oorsprong hebben in een reeks Specifieke 
Gebeurtenissen en dat is waar EFT met succes kan worden toegepast. 

Je hoeft EFT niet toe te passen op echt íeder voorval dat heeft bijgedragen aan het overall thema. Doorgaans 
verdwijnt het volledige patroon zogauw enkele van de meest verstorende herinneringen hun emotionele impact 
hebben verloren. Herinneringen die vergelijkbaar zijn, verliezen hun impact zogauw de meest levendige 
herinneringen met EFT zijn geneutraliseerd. Dat komt doordat de hippocampus, zogauw hij in de gaten krijgt dat een 
verstorende gebeurtenis uit het verleden in het nu geen bedreiging voor je overleving is, vaak de emotionele impact 
van alle vergelijkbare voorvallen in rang verlaagt. Noteer dus, één voor één, de gebeurtenissen die er in je hoofd het 
meest levendig uitspringen als je aan het globale probleem denkt. Klop op elk daarvan en je haalt de natuurlijke 
manieren van het brein om informatie te herzien ertoe over om de omvang van het globale probleem te 
verminderen. Dat heet het “GeneralisatieEffect" en dit vermogen om te veranderen wat de neurowetenschappers de 
"diepe emotionele lessen" noemen is één van de belangrijkste voordelen van EFT.  
 

Kloppen op Aspecten  
EFT breekt traumatische gebeurtenissen en andere problemen in kleinere stukjes die we Aspecten noemen. 

Dat komt doordat de hoogste emotionele belasting normaal gesproken eerder te vinden is in één klein brokkie van 
het voorval dan in de totaliteit ervan. Het kan nodig zijn dat je meerdere verschillende Aspecten vaststelt en op elk 
daarvan klopt, voordat de intensiteit van de hele gebeurtenis terugzakt naar 0.  

Voor een voorbeeld van kloppen op Aspecten gaan we eens even terug naar de vrouw in Hoofdstuk 2 die 
nekpijn had sinds een auto-ongeluk op haar 9de, met haar zus die eigenlijk nog te jong was om achter het stuur te 
zitten. We werkten aan ieder Aspect van dat vroegere ongeluk. De twee meiden waren met lage snelheid recht op 
een andere auto gebotst terwijl ze op een landweg een bocht namen. Eén van de emotioneel triggerende Aspecten 
was het moment dat ze zich realiseerde dat een botsing niet te vermijden was en we klopten totdat dat z'n gewicht 
verloor. We klopten op het geluid van de botsing, een ander Aspect. Al bloedend door een snee in haar hoofd was ze 
naar het huis van mensen in de buurt gebracht, en ook daar klopten we op. We klopten op Aspect na Aspect, tot ze 
zich herinnerde dat ze haar zusje, dat nog niet mocht rijden, die dag had uitgedaagd om in de gezinsauto achter het 
stuur te kruipen.   



60 
 

Toen bleek haar schuldgevoel het Aspect te zijn dat de hoogste emotionele beladenheid bevatte en nadat we 
daarop geklopt hadden, verdween haar pijn en kreeg ze weer volledige bewegingsvrijheid in haar nek. Als we alleen 
hadden geklopt op pijn, of er niet in waren geslaagd alle Aspecten bloot te leggen, hadden we misschien gedacht: 
“EFT werkt niet.” 

Aspecten kunnen pijnen zijn, lichamelijke gewaarwordingen, emoties, beelden, geluiden, smaakjes, geurtjes, 
fragmenten van een voorval of overtuigingen. Zorg dat je, voordat je overstapt naar het volgende Aspect, zeker weet 
dat je diep hebt gegraven naar alle emotionele lading die in ieder Aspect van een voorval zit. Een manier om dat te 
doen is, bijvoorbeeld, ieder zintuiglijk kanaal na te gaan en te vragen: “Wat hoorde je/zag je/proefde je/rook 
je/raakte je aan?” Voor de ene persoon kan de reuk van verbrand rubber of het slippen van banden het meest 
angstaanjagende Aspect van een auto-ongeluk zijn (een reuk-aspect). Voor de ander kan het de smaak van bloed zijn 
doordat tanden door het schokeffect door wangen heen sneden (een smaak-aspect). Weer iemand anders kan zich 
echter levendig het geluid van de botsing herinneren (een gehoor-aspect) of van het geschreeuw (nog een gehoor-
aspect). Voor wéér een ander persoon kan de piek aan emotionele lading zitten in het gevoel naar voren, tegen het 
dashboard aan gesmeten te worden (een kinesthetisch of somatisch aspect). Woorden kunnen een aspect zijn, als de 
hulpverlener bijvoorbeeld zei: "Ze is zwaar gewond” (een verbaal aspect). De uitdrukking van ontsteltenis op het 
gezicht van de andere bestuurder, net voor het gebeurde, kan op zich het meest traumatische moment zijn (een 
visueel aspect). Schuldgevoel, of welke andere emotie dan ook, kan een aspect zijn (een emotioneel aspect). Bij 
traumatische gebeurtenissen is het noodzakelijk om op ieder aspect te kloppen. 
               Grondige verkenning van alle Aspecten levert doorgaans een totale neutralisatie van de herinnering op. Als 
er nog íets van emotionele lading over is, heb je vooral kans dat je een Aspect vergeten bent; ga dan dus terug en zie 
erachter te komen wat voor brokjes trauma er in de informatieverwerkende kanalen van de hippocampus zijn blijven 
vastzitten. Als je jezelf of een cliënt vraagt: “Welke emoties voel je als je aan de gebeurtenis denkt?” is dat een vage 
vraag, die meestal eindigt in het missen van Aspecten die van het grootste belang zijn voor herstel. Maar als je 
vraagt: "Wat zag je, hoorde je, proefde je, raakte je aan en voelde je fysiek tijdens het voorval?” geeft dat je concrete 
informatie om op te kloppen. In de kern zijn emoties gewoonweg etiketten die we aan sensaties in ons lichaam 
hangen. Je voelt geen "boosheid", je voelt eigenlijk "druk in je borst" of "ademnood". Goede practitioners maken er 
een gewoonte van om onder die abstracte etiketten te graven naar de fysieke sensaties die eraan ten grondslag 
liggen. Daar vind je meestal de Aspecten die het trauma op z'n plek houden en zul je in staat zijn ze omlaag te 
kloppen naar een hanteerbaar niveau. 

 
KernProblemen Ontdekken 
              Eén van mijn favoriete uitspraken tijdens EFT-workshops is: “Het probleem is nooit het probleem.” Daarmee 
bedoel ik te zeggen, dat het probleem waarover we vandaag klagen ons gewoonlijk alléén maar dwarszit omdat het 
voor het emotionele brein vergelijkbaar is met een eerder probleem. Als het je bijvoorbeeld stoort dat je partner te 
laat komt, kom je er, door met EFT diep te graven, wellicht achter dat de werkelijke reden die door dit gedrag 
getriggerd wordt, is dat je verwarde moeder in je vroege kindertijd geen aandacht besteedde aan je gehuil. Het 
gedrag van je partner in het nu lijkt, wat de hippocampus betreft, op de verwaarlozing die je in je vroege kindertijd 
beleefde, dus reageer je navenant. Je steekt een boel energie in pogingen je partner te veranderen, terwijl de 
persoon uit het nu niet de bron van het probleem is.  
              Op de website van EFT-Universe hebben we honderden verhalen gepubliceerd waarin iemand, nadat de 
emotionele lading van een vergelijkbare gebeurtenis uit de kindertijd was verwijderd, niet langer getriggerd werd 
door een huidig probleem. In het nu was er niets veranderd en toch zat er op dat ene probleem, dat een persoon tot 
dan toe zó heftig dwars zat, nu nul emotionele lading. Dat is de betovering die zich voordoet als we eenmaal de 
KernProblemen met EFT hebben geneutraliseerd. Het is de moeite waard om, in plaats van tevreden te zijn met de 
toepassing van EFT op problemen aan de oppervlakte, de vaardigheden te ontwikkelen om KernProblemen, waar het 
probleem in geworteld zit, te vinden en op te lossen.  
              Hier zijn wat vragen die je zou kunnen stellen met het doel een KernProbleem vast te stellen: 
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         • Doet het probleem waar je mee worstelt je denken aan één of meer voorvallen in je jeugd? Stem af op 
              je lichaam en je gevoelens. Reis dan terug in de tijd naar de eerste keer in je leven dat je ooit diezelfde  
              gewaarwording had.  
         • Wat is de ergste vergelijkbare ervaring die je ooit hebt gehad?  
         • Als je je autobiografie aan 't schrijven was, welk hoofdstuk zou je er dan liever uitlaten, alsof je het nooit had   
              meegemaakt?  
              Als je je geen Specifieke Gebeurtenis uit je kindertijd kunt herinneren, verzin er dan in gedachten simpelweg 
eentje. Dat soort gissen wil nogal eens recht op het doel afgaan. Je brein zet dan namelijk het verzonnen voorval in 
elkaar uit onderdelen van echte voorvallen, en het verzonnen voorval leidt uiteindelijk terug naar feitelijke 
gebeurtenissen waar je op kunt kloppen. Zelfs als dat niet het geval is, en je klopt op de verzonnen gebeurtenis, zul je 
meestal een duidelijke verlichting in spanning ervaren. 
 

Het GeneralisatieEffect 
          Het GeneralisatieEffect is een fenomeen dat je zult opmerken naargelang je verder vordert met EFT. Terwijl je 
de emotionele pit van specifieke gebeurtenissen wegneemt, nemen ook andere gebeurtenissen, van vergelijkbare 
emotionele signatuur, af in intensiteit. Ik heb op een EFT-workshop eens gewerkt met een man wiens vader hem in 
zijn kindertijd heel vaak had geslagen. Zijn SUD-score op de pakken slaag was 'n 10. Ik vroeg hem om het ergste pak 
slaag op te roepen dat hij ooit te verduren had gehad. Hij vertelde me dat zijn vader hem, toen hij 8 jaar oud was, zó  
hard had geslagen dat hij de jongen z'n kaak had gebroken. We klopten samen op dat afschuwelijke pak slaag en 
nadat we aan alle aspecten gewerkt hadden, zakte zijn SUD naar 'n 0. Ik vroeg hem om een SUD-score van alle 
pakken slaag en zijn gezicht verzachtte. Hij zei: “Mijn vader werd door zijn vader veel erger geslagen dan dat hijzelf 
mìj sloeg. Mijn vader bracht 't er nog best goed vanaf, als je nagaat hoe beroerd hij was opgevoed.” Het SUD-niveau 
van alle pakken slaag van mijn cliënt zakte behoorlijk nadat we de intensiteit van dit ene pak slaag hadden 
gereduceerd. Dat is een voorbeeld van het GeneralisatieEffect van EFT. Als je een belangrijke dominosteen omgooit, 
kunnen alle andere stenen ook omvallen. 
              Dat is een hele geruststelling voor cliënten die veel momenten van kindermishandeling hebben moeten 
doorstaan, zoals het geval was geweest voor mijn cliënt op die workshop. Je hoeft niet door ieder vreselijk incident 
apart heen te werken. Vaak is het feit dat je de emotionele intensiteit achter één geval laat instorten voldoende om 
de intensiteit rondom vergelijkbare incidenten aan diggelen te laten gaan. 
              De hippocampus is één van de diverse structuren in het limbisch systeem, de emotionele spil van onze 
hersenen. Zijn taak is nieuwe informatie te vergelijken met oude gebeurtenissen die pijn of lijden hebben 
veroorzaakt. Door inkomende informatie te vergelijken met het verleden kan hij bepalen of nieuwe ervaringen al dan 
niet een mogelijke bedreiging vormen. Stel dat je, als kind van 5 op een katholieke school, werd geslagen door een 
non. Veertig jaar later krijg je maar niet helder waarom je je niet op je gemak voelt in de buurt van vrouwen die 
kleding in zwart-wit dragen. De oorzaak van je afkeer als volwassene tegen een zwart-wit combinatie is dat de 
hippocampus de kleuren van de habijt van de non associeert met de pijn van het slaan. 
              Voor je voorouders was dat een briljante evolutionaire vernieuwing. Misschien was een groep van die vroege 
menswezens aangevallen door een tijger die zich in het hoge gras had verstopt. De strepen van de tijger zagen eruit 
als de graspatronen en toch was er iets anders, en dat kon alleen een zeer actieve hippocampus achterhalen. Dat ze 
leerden op een patroon te letten, verschillen te beoordelen en te reageren met angst, was voor je alerte voorouders 
hun redding. Degenen met een traag reactievermogen hadden een lagere levenskans en werden uit de 
genenvoorraad gezuiverd. Degenen met een kwik reactievermogen leefden en brachten kinderen voort, die 
eveneens en zelfs nog sneller leerden hoe ze op dreigingen moesten reageren. Na duizenden generaties heb jij nu in 
het centrum van je brein een hippocampus die er genetisch geschikt voor is gemaakt om iedere boodschap die via je 
zintuigen binnenstroomt te kunnen evalueren en er de signalen uit te pikken die in verband worden gebracht met de  
mogelijkheid van gevaar. Je ziet de vrouw die op een feestje de zwart-wit cocktailjurk draagt, je hippocampus 
associeert die kleuren met de non die je sloeg en je hebt een emotionele respons.   
              Toch kan dit soort reactie ongedaan gemaakt worden. Stel je even een man voor die heel verlegen is als hij 
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op feestjes wordt geconfronteerd met vrouwen. Elke keer dat ie er ook maar aan dènkt om een gesprek aan te 
knopen met een aantrekkelijke vrouw die in het zwart gekleed is, voelt hij een vlaag van angst. Hij werkt met een 
EFT-begeleider aan zijn herinneringen aan de pakken slaag die de non hem op de katholieke school gaf en opeens 
merkt hij dat hij op feestjes makkelijk aan de praat raakt met vrouwen. Als de hippocampus van de man eenmaal de 
verbinding heeft verbroken tussen het slaan en een zwarte jurk, weet hij voor de toekomst vast dat de twee 
fenomenen niet langer met elkaar verbonden zijn. De link tussen de huidige visuele aanwijzing en de oude 
emotionele herinnering is ongedaan gemaakt.  
              Dat maakt van EFT een efficiënte weg naar heling voor mensen die veel nare ervaringen hebben moeten 
doorstaan. Misschien is het nodig dat je op enkele ervan klopt, maar je zult niet op elke ervaring hoeven te kloppen 
om de hele groep geneutraliseerd te krijgen. En soms vermindert het GeneralisatieEffect de emotionele intensiteit 
van alle vergelijkbare ervaringen zodra je op de allergrootste hebt geklopt, zoals bij mijn cliënt die als kind keer op 
keer was geslagen.  
 

De FilmTechniek en de Vertel het VerhaalTechniek 
Als je een EFT-workshop volgt, is de eerste essentiële techniek die je leert de FilmTechniek. Waarom wordt 

er zoveel nadruk op de FilmTechniek gelegd? Dat komt doordat daarin veel van de methodes worden gecombineerd  
die de sleutel vormen tot succesvol EFT. 

Het eerste wat de FilmTechniek doet is: jou erop instellen om specifiek te zijn. EFT is erg goed in het 
elimineren van de emotionele intensiteit die je voelt, zolang het gebruikt wordt voor een feitelijke concrete 
gebeurtenis (“John schreeuwde op de vergadering tegen me"), en niet voor een algemeen iets (“Mijn 
uitstellingsdrang”). 

De FilmTechniek laat je een specifiek voorval vaststellen dat voor jou een zware emotionele lading draagt, en 
laat je die lading dan systematisch tot 0 terugbrengen. Je stelt je het voorval in gedachten voor alsof het een Film is 
en doorloopt de Film scène voor scène. 

Steeds als je een deel van de Film bereikt dat een zware emotionele lading draagt, stop je en doe je de EFT-
KlopRonde. Op die manier verlaag je de intensiteit van elk van de nare delen van de Film. De bijbehorende techniek 
van EFT, de Vertel het VerhaalTechiek, wordt hardop gedaan, terwijl de FilmTechniek normaal gesproken zwijgend 
wordt gedaan. Je kunt bij een cliënt de FilmTechniek gebruiken zonder dat hij of zij ook maar ooit hoeft te onthullen 
om wat voor gebeurtenis het gaat.  

Probeer dit nu eens meteen met één van je eigen traumatische levenservaringen. Denk aan het voorval alsof 
het een enge Film is. Zorg er wel voor dat het een gebeurtenis is die slechts enkele minuten duurt; als je Film 
meerdere uren of dagen duurt, heb je waarschijnlijk een algemeen patroon uitgekozen. Probeer het nog eens en 
zoek dan een ander voorval uit, totdat je een Film hebt die maar 'n paar minuten duurt.  

Een voorbeeld is een man wiens algemene probleem is: “Wantrouwen tegenover Vreemdelingen”. We leiden 
het terug tot een bepaald incident uit de kindertijd dat zich voordeed toen de man, die we Symen zullen noemen, 7 
jaar oud was. Zijn ouders verhuisden naar een andere stad en Symen werd ermee geconfronteerd dat zijn weg naar 
een nieuwe school door een 'heftige' buurt liep. Op school kwam hij steeds tegenover een groep pestkoppen te 
staan, maar kreeg het toch altijd voor elkaar om die te ontwijken. Op een dag zag hij, terwijl hij van school terug naar 
huis liep, de pesters op zich af komen lopen. Hij stak de straat over, in de hoop dat hij aan hun aandacht kon 
ontsnappen. Dat lukte echter niet en hij zag hoe ze naar hem wezen en toen van richting veranderden om hem tegen 
te gaan houden. Hij wist dat hem een pak slaag te wachten stond. Ze beschimpten en duwden hem en hij viel in de 
goot. Zijn mond raakte de straatstenen en er brak een tand af. Andere kinderen verzamelden zich om hem heen en 
lachten hem uit en de pestkoppen gingen er vandoor. Hij wist overeind te komen en liep de verdere weg naar huis. 

Als je EFT zou moeten toepassen op Symen z'n globale patroon, “Wantrouwen tegenover Vreemdelingen", 
zou je slechts heel algemeen kloppen—en zonder effect. Als je je in plaats daarvan focust op de specifieke 
gebeurtenis, zet je de levenservaringen die aanzet gaven tot het globale patroon op scherp. Een verzameling 
voorvallen, zoals hoe Symen geslagen werd, kan zich bundelen en zo een algemeen patroon creëren. 
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Geef je Film nu een titel. Symen zou zijn film “De Pesters” kunnen noemen. 
Begin bij het denken aan de Film op een punt vóórdat het traumatische deel ervan begon. Voor Symen zou 

dat zijn toen hij van school naar huis aan 't lopen was, onbewust van de gebeurtenissen die hem te wachten stonden.  
Laat de Film nu tot het einde toe door je hoofd gaan. Het eind van de Film is normaal gesproken een plek 

waar een akelige gebeurtenis afgelopen is. Voor Symen zou dit kunnen zijn toen hij zich van de grond omhoog wist te 
hijsen en zijn weg naar huis vervolgde. 

En dan gaan we nu EFT aan de Film toevoegen. Dat doen we als volgt: 
      1. Denk aan de titel van de Film. Stel de hoogte van je emotionele stress vast, puur aan de hand van de titel, 

niet van de Film zelf. Op de stress-schaal van 0 tot 10 - waar 0 geen stress is en 10 staat voor een maximum 
aan stress - zit je misschien op 'n 8 als je denkt aan de titel “De Vergadering". Schrijf de titel van de Film en je 
cijfer op. 

      2. Verwerk de Filmtitel in een EFT-OpstartZin. Die zou ongeveer zo kunnen klinken: “Ondanks [vul hier je 
Filmtitel in], accepteer ik mezelf innig en volledig.” Klop vervolgens op het Zijkant Hand-punt, terwijl je de 
OpstartZin drie keer uitspreekt, Klop dan op de opeenvolgende reeks EFT-acupressuurpunten en herhaal 
ondertussen steeds je FilmTitel. Normaal gesproken daalt je stressniveau dan. Het kan zijn dat je meermaals 
EFT op de titel moet doen eer je er een laag niveau als 0 of 1 of 2 op bereikt. 

      3. Als de titel eenmaal een laag cijfer bereikt, denk dan aan het “neutrale punt” net voordat de akelige 
gebeurtenis in de Film begon plaats te vinden. Voor Symen was het neutrale punt toen hij van school naar 
huis aan 't lopen was, en dan vóórdat de pestkoppen hem zagen. Als je eenmaal het neutrale punt van je 
eigen Film hebt benoemd, begin dan in je hoofd de Film af te spelen, totdat je het punt bereikt waar de 
emotionele intensiteit omhoog gaat. In het geval van Symen was het eerste emotioneel beladen punt toen 
hij de pesters zag. 

      4. Stop op dat punt en stel je intensiteitscijfer vast. Dat kan wel van 'n 1 naar 'n 7 gestegen zijn, bijvoorbeeld. 
Doe dan op die eerste emotionele verheviging een ronde EFT. Voor Symen zou die er zo uit kunnen zien: 
“Hoewel ik de pesters op me af zag komen, accepteer ik mezelf innig en volledig." Gebruik dezelfde soort 
verklaring voor je eigen probleem: "Hoewel [eerste emotionele verheviging], accepteer ik mezelf innig en 
volledig.” Blijf kloppen tot je cijfer naar 0 of bijna 0 zakt, misschien 'n 1 of 2. 

      5. Draai je mentale Film nu terug naar het neutrale moment en begin hem in gedachten weer af te spelen. Stop 
bij de eerste emotionele verheviging. Als je dwars door de eerste waarop je geklopt hebt heen gaat, weet je 
dat je dàt aspect van de herinnering echt zéker weten hebt opgelost met EFT. Ga nu verder naar de volgende 
verheviging. Voor Symen was dat wellicht geweest toen ze hem de goot in duwden. Als je je tweede 
emotionele verheviging hebt gevonden, herhaal het proces dan. Stel je intensiteitscijfer vast, doe EFT en blijf 
kloppen totdat je cijfer laag is. Stop zelfs als je cijfer maar 'n 3 of 4 is en doe weer EFT. Ren emotionele 
verhevigingen van lage intensiteit niet voorbij; je hebt het geschenk van vrijheid nou tòch in je vingertoppen, 
gebruik het dan ook maar op ieder deel van de Film. 

      6. Draai weer terug naar het neutrale punt en herhaal het proces. 
      7. Als je de hele Film in je hoofd kunt afspelen, van het neutrale punt tot het eind van de Film waar je gevoelens 

wéér neutraal zijn, weet je dat je de hele gebeurtenis hebt opgelost. Dan heb je afgerekend met àlle 
aspecten van het traumatische voorval. 

      8. Om jezelf ècht goed te testen ga je nogmaals door de Film heen, maar overdrijf je ieder zintuiglijk kanaal. Stel 
je de beelden, geluiden, geuren, smaken en andere aspecten van de Film zo levendig voor als je maar kunt. 
Als je de Film eerder stilletjes in gedachten hebt afgedraaid, spreek er dan nu hardop bij. Als je het àbsoluut 
niet voor elkaar krijgt om jezelf overstuur te krijgen, weet je zeker dat je emotionele impact van de 
gebeurtenis die misschien nog is blijven hangen hebt opgeruimd. Over het algemeen is het effect blijvend. 
 
Als je op die manier door genoeg afzonderlijke Films heen gaat, verdwijnt het totale globale patroon vaak. 

Misschien had Symen wel 40 gebeurtenissen die bijdroegen aan zijn wantrouwen tegenover vreemden. Misschien 
moest hij wel op alle 40 de FilmTechniek toepassen, maar ervaring met EFT geeft de indruk mee dat, wanneer je 
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maar 'n páár van de voornaamste voorvallen hebt opgelost, misschien 5 of 10 ervan, de rest ook verflauwt in 
intensiteit en het algemene patroon zelf geneutraliseerd is. 

De Vertel het VerhaalTechniek is te vergelijken met de FilmTechniek; de FilmTechniek wordt meestal in stilte 
gedaan, terwijl de Vertel het VerhaalTechniek hardop gebeurt. Eén groot voordeel van het feit dat de FilmTechniek in 
stilte wordt gedaan, is dat de cliënt de aard van het probleem niet hoeft prijs te geven. Een gebeurtenis kan weleens 
teveel reactie losmaken, of te beschamend zijn, of emotioneel te overweldigend, om hardop uitgesproken te 
worden. Dat is met de FilmTechniek geen probleem, want daarbij is het mogelijk dat EFT z'n "toverkunstjes" doet 
zonder de noodzaak tot onthulling van de kant van de cliënt. De privacy die de FilmTechniek biedt, maakt EFT heel 
handig voor cliënten die liever niet in alle openheid over pijnlijke gebeurtenissen praten. 
 

Vernauwde Ademhaling 
Dan volgt nu een manier waarop je kunt laten zien hoe EFT je fysiek kan beïnvloeden. Die kun je nu meteen 

zelf uitproberen. Hij wordt ook vaak in praktijk gebracht als een demonstratie op het podium tijdens EFT-workshops. 
Je haalt simpelweg drie keer diep adem, waarbij je je longen zo vèr uitrekt als ze maar kunnen hebben. Schat bij de 
derde ademhaling de reikwijdte van je longen op een schaal van 0 tot 10, waarbij 0 zo vernauwd is als maar mogelijk 
en 10 zo uitgestrekt als mogelijk. Voer nu enkele rondes EFT uit waarbij je OpstartZinnen gebruikt als:  

Hoewel mijn Ademhaling Vernauwd is... 
Ook al strekken mijn longen zich maar uit tot een 8... 
Hoewel ik dit lichamelijke probleem heb dat zorgt dat ik niet voluit kan ademen... 

 
Haal nu nogmaals diep adem en beoordeel je niveau van uitbreiding. Meestal is er sprake van aanzienlijke 

verbetering. Focus nu op emotionele bijdragers aan Vernauwde Ademhaling. Gebruik vragen als:  
Welke levenservaringen zijn in verband te brengen met ademhalingsproblemen? 
Zijn er plekken in m'n leven waar ik me aan banden gelegd voel? 
Als ik gewoon even zou raden naar een emotionele reden voor mijn Vernauwde Ademhaling,   
welke zou dat dan kunnen zijn? 
 
Klop nu op ieder onderwerp dat bij deze vragen naar boven komt. Haal, nadat je intensiteit gedaald is, nog 

eens diep adem en beoordeel hoe ver je longen zich nu uitstrekken. Als je eerst op 'n 10 zat, kun je nu eventueel zelfs 
op 'n 11 of 14 terecht zijn gekomen. 
 

De Procedure voor Persoonlijke Vrede  
De Procedure voor Persoonlijke Vrede bestaat uit het maken van een lijst van alle specifieke vervelende 

gebeurtenissen uit je leven en het systematisch gebruik van EFT om de emotionele impact van die gebeurtenissen 
weg te kloppen. Met de benodigde zorvuldigheid gooi je iedere negatieve dominosteen op je emotionele speelbord 
omver en verwijder je al doende essentiële bronnen van zowel emotionele als fysieke aandoeningen. Je ervaart 
Persoonlijke Vrede en dat verbetert je relaties op het werk en thuis, je gezondheid en ieder ander domein in je leven.  

Eén voor één kloppen op grote aantallen voorvallen zal misschien een schrikbarende klus lijken, maar in de 
volgende paar alinea's laten we je zien hoe je het allemaal snel en efficiënt kunt rondbreien. Dankzij het 
GeneralisatieEffect van EFT, dat inhoudt dat kloppen op één onderwerp ook de intensiteit van vergelijkbare items 
vermindert, zul je over het algemeen merken dat het proces veel sneller verloopt dan je had gedacht.  

Het verwijderen van de emotionele lading van je specifieke gebeurtenissen heeft tot gevolg dat er steeds 
minder innerlijk conflict is. Het resultaat van minder innerlijk conflict, op zijn beurt, is grotere Persoonlijke Vrede en 
minder lijden op alle niveaus—fysiek, mentaal, emotioneel en spiritueel. Voor veel mensen heeft de Procedure voor 
Persoonlijke Vrede geleid tot compleet stilvallen van levenslange toestanden die andere methodes niet opgelost 
hadden. Op de EFT Universe-website vind je verhalen opgetekend door mensen die beschrijven hoe ze zijn bevrijd 
van fysieke ellende als hoofdpijn, ademhalingsproblemen en spijsverteringsstoornissen. Je zult er ook andere 
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verhalen lezen, van mensen die EFT gebruikten als ondersteuning bij de stress die AIDS, multiple sclerose en kanker 
met zich meebrengen. Onopgeloste woede, trauma's, schuldgevoel en verdriet dragen bij aan fysieke ziekte en 
kunnen niet met medicijnen weggewerkt worden. EFT pakt die emotionele bijdragers aan fysieke ziekte aan. 

Lees hier hoe je de Procedure voor Persoonlijke Vrede doet: 
 

1. Noteer elke specifieke vervelende gebeurtenis uit je leven die je je maar kunt herinneren. Schrijf ze allemaal 
op in een Procedure voor Persoonlijke Vrede-logboek. “Vervelend” betekent dat hij je de één of andere vorm 
van ongemak bezorgde. Als je er minder dan 50 hebt genoteerd, doe dan je best om je er meer te 
herinneren. Veel mensen vinden er honderden. Sommige nare gebeurtenissen die je je herinnert, lijken je 
wellicht op dat moment geen ongemak te bezorgen. Noteer ze ondanks dat. Het feit dat ze in je opkwamen, 
suggereert al dat ze weleens oplossing nodig zouden kunnen hebben. Geef, terwijl je ze noteert, iedere 
specifieke gebeurtenis een titel, alsof het om een korte film gaat, zoals: Ma mepte me die keer in de auto; Ik 
jatte de baseball-pet van m'n broertje; Ik gleed uit en viel pal voor iedereen z'n neus languit op de 
ijsskatebaan; M'n klasgenoten in de derde lachten me uit toen ik die speech hield; Pa sloot me voor de hele 
nacht op in de schuur; Mevr. Simons gaf me te verstaan dat ik stom was. 

2. Als je de lijst af hebt, kies dan de grootste dominostenen op je bord uit, dat wil zeggen, de voorvallen die 
voor jou het meest emotioneel beladen zijn. Pas daar EFT op toe, steeds ééntje tegelijk, totdat het SUD-
niveau voor iedere gebeurtenis op 0 zit. Het kan zijn dat je merkt dat je moet lachen om een voorval dat je 
eerst altijd in tranen bracht; misschien merk je dat een herinnering verdwijnt. Besteed aandacht aan alle 
aspecten die zich maar aanmelden en behandel ze als afzonderlijke dominostenen door op ieder aspect apart 
te kloppen. Zorg ervoor dat je op iedere gebeurtenis klopt totdat hij is opgelost. Als je merkt dat je niet in 
staat bent de intensiteit van een nare gebeurtenis te beoordelen op de schaal van 0 tot 10, ben je wellicht 
aan 't dissociëren of een herinnering aan 't onderdrukken. Een oplossing voor dit probleem is om tien EFT-
rondes te kloppen op ieder aspect dat je wèl kunt oproepen. Dan merk je misschien dat de gebeurtenis 
helderder in beeld komt, maar zonder dezelfde graad van emotionele lading. 

3. Nadat je de allergrootste dominostenen hebt verwijderd, stel je de ergste die daarná komen vast en ga je zo 
verder. 

4. Ruim zo, als je kunt, drie maanden lang per dag minstens één van je specifieke gebeurtenissen op, maar 
liever nog drie per dag. Door er maar 'n paar minuutjes per dag voor te nemen, heb je dan in drie maanden 
tijd 90 tot 270 specifieke voorvallen opgeruimd. Waarschijnlijk zul je merken dat je lichaam beter voelt, dat 
de drempel om overstuur te raken veel hoger ligt voor je, dat je relaties verbeterd zijn en dat veel van je 
oude problemen zijn verdwenen. Als je nog eens teruggaat naar specifieke gebeurtenissen die je in je 
Procedure voor Persoonlijke Vrede-logboek had genoteerd, ontdek je waarschijnlijk dat de eerdere 
intensiteit in rook is opgegaan. Besteed aandacht aan verbeteringen in je bloeddruk, polsslag en 
ademhalingscapaciteit. EFT brengt vaak subtiele maar meetbare veranderingen teweeg in je gezondheid en 
als je daar niet echt naar op zoek gaat, heb je er misschien helemaal geen erg in. 

5. Als je dan àlle dominostenen hebt omgegooid, voel je je misschien zóveel beter dat je de neiging krijgt de 
medicijndosering die je huisarts je heeft voorgeschreven te veranderen. Verander dat soort dingen nooit 
zonder overleg met je arts. Je huisarts is je partner op je genezingsreis. Vertel hem dat je met EFT aan je 
emotionele problemen werkt - de meeste professionelen in de gezondheidszorg zijn zich doorgaans terdege 
bewust van de bijdrage die stress levert aan ziekte. 

 
       De Procedure voor Persoonlijke Vrede is geen vervanger voor EFT-training, en ook niet voor de 
ondersteuning door een gekwalificeerde EFT-practitioner. Het is een uitstekende aanvulling op EFT-workshops en op 
de hulp van EFT-behandelaars. De volledige reeks EFT-middelen is zodanig opgezet dat ze gezamenlijk effectief naar 
de beste resultaten in genezing toe kunnen werken.  
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Werkt Het Al? 
Soms is de waarde van EFT verblindend duidelijk. In een video op de EFT Universe-website zie je hoe een 

televisieverslaggeefster, die al haar leven lang een angst heeft voor spinnen, een klopsessie krijgt. Naderhand is ze, in 
een ongelooflijke ommekeer, in staat om een gigantische harige tarantula te aaien, die ze in haar handpalm heeft. 

Op andere momenten zijn de effecten van EFT veel subtieler en moet je ze heel dicht op de huid zitten om er 
erg in te hebben. Een vriendin van me, die al haar leven lang bang is om in hoge snelheidsverkeer te rijden, meldde 
me onlangs dat haar oude angst compleet foetsie is. Gedurende het afgelopen jaar stuurde ze, iedere keer dat ze 
bang was om te rijden, haar auto naar de kant van de weg en klopte dan. Er waren veel tochtjes en veel geklop voor 
nodig, maar langzamerhand deden zich subtiele veranderingen voor. Dankzij EFT heeft ze nu emotionele vrijheid en 
rijdt ze zonder angst. Ze heeft ook nog een fraaie bijkomstigheid, namelijk in de vorm van een closere band met haar 
dochter en de kleine kleindochter. Ze wonen maar twee uur rijden bij elkaar vandaan en haar angst voor rijden 
weerhield haar er eerder altijd van om bij hen langs te gaan. Nu is ze in staat die afstand te rijden met onderweg het 
vooruitzicht dat ze straks met haar kleindochter gaat spelen. 

Als het, ondanks dat je EFT gebruikt, lijkt of je geen vooruitgang boekt op een bepaald probleem, oriënteer je 
dan op eventuele andere positieve veranderingen in je leven die zich misschien wel afspelen. Stress beïnvloedt ieder 
systeem in je lichaam en als je die eenmaal weet te verlichten met EFT, zouden je op onverwachte terreinen best 
eens verbeteringen kunnen opvallen. Als je gestresst bent, trekken de haarvaten in je spijsverteringssysteem 
bijvoorbeeld samen, wat verstopping veroorzaakt. Veel mensen met spijsverteringsproblemen melden verbetering 
na EFT. Stress herverdeelt ook biologische bronnen van je voortplantingssysteem. Op EFT Universe kom je veel 
verhalen tegen van mensen van wie het seksleven ingrijpend verbeterde als neveneffect van de genezing van 
emotionele zaken. Stress beïnvloedt je spier- en circulatiesystemen; veel mensen melden dat spierkwalen en -pijnen 
na EFT verdwijnen en dat hun bloedcirculatie verbetert. Net zozeer als stress dringt ook ontspanning door en als we 
onze emotionele verbondenheden wegwerken met EFT, worden de ontspannende effecten door het hele lichaam 
gevoeld. Dus misschien verbetert je pijnlijke knie maar lichtjes, maar slaap je beter, doordat je minder 
ademhalingsproblemen hebt en de omgang met je collega's lekkerder loopt.  
 

De Juiste Woorden Gebruiken 
Een algemene misvatting is dat je tijdens het kloppen vooral de juiste woorden moet zeggen, wil EFT effect 

hebben. De waarheid is dat het belangrijker is dat je je op het probleem richt dan dat je de precieze woorden 
gebruikt. Het is de blootstelling (exposure) aan het kwellende probleem die helende energie naar de juiste plaats 
stuurt; de woorden zijn niet meer dan een wegwijzer.  

Veel practitioners maken klopscripts met lijsten van OpstartZinnen die je kunt gebruiken. Die kunnen nuttig 
zijn. Doorgaans ben jijzelf echter in staat om de volledige intensiteit van je emoties in woorden te vangen op een 
manier die niet mogelijk is als je andermans woorden gebruikt. De wijze waarop jij je taal formuleert, is verbonden 
met de configuratie van het neurale netwerk in je hersenen. Je wilt dat de neurale weggetjes waarlangs stress-
signalen rondtrekken heel actief zijn terwijl je klopt. Door je eigen woorden te gebruiken heb je grotere kans dat die 
neurale weggetjes helemaal wakker worden geschud dan door zelfs de bestklinkende woorden te gebruiken waar 
iemand anders mee aankomt. Ga gerust je gang met het gebruik van klopscripts - als ze voorhanden zijn - om je in de 
juiste richting te duwen. Maar gebruik tegelijkertijd de kracht van aanhoudende exposure door je geest volledig te 
focussen op je eigen ervaring. Je geest en je lichaam beschikken over een genezingswijsheid die de kracht om te 
genezen gewoonlijk naar de plek stuurt waar er de meest dringende behoefte aan is. 
 

De Volgende Stappen op Je EFT-Reis 
Nu je eenmaal in de wereld van EFT terecht bent gekomen, zul je merken dat dat een rijk en ondersteunend 

oord is. Op de website van EFT Universe vind je verhalen geschreven door duizenden mensen van over de hele 
wereld, die succes met ontzettend veel verschillende problemen beschrijven. Zoek naar succesverhalen met jouw 
eigen probleemsoort door op de site het vervolgkeuzemenu te gebruiken dat de onderwerpen alfabetisch op een rij 
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heeft staan: Addictions, ADHD, Anxiety, Depression, enzovoort. Lees die verhalen voor inzicht in de wijze waarop je 
EFT op je eigen individuele geval kunt toepassen. Ze zullen je inspireren bij je zoektocht naar complete genezing. 

Onze gecertificeerde practitioners zijn een prachtige bron. Zij hebben strenge training in Klinische EFT 
gevolgd en hun vaardigheden via vele cliënten aangescherpt. Velen van hen werken per telefonisch of videocontact, 
dus als je in je eigen geografische omgeving geen perfecte behandelaar kunt vinden, kun je altijd nog expert-hulp via 
sessies-op-afstand krijgen. Hoewel EFT op de eerste plaats een zelfhulpgereedschap is en je op eigen houtje 
geweldige resultaten kunt boeken, zul je ontdekken dat het inzicht van iemand die de zaak van buitenaf bekijkt je 
vaak attent kan maken op gedragspatronen en oplossingen die je in je eentje niet goed kunt vinden.  

Volg een EFT-workshop. EFT Universe geeft elk jaar tientallen live workshops, over de hele wereld, en 
misschien wel eens eentje die 'n beetje bij jou in de buurt is. Daar zul je vrienden maken, demonstraties van experts 
zien en systematisch EFT leren. Iedere workshop bevat een stel goed opgezette leermodules en iedere module 
bouwt voort op de voorafgaande. Decennialange ervaring met het trainen van duizenden mensen in EFT heeft ons 
precies laten zien hoe mensen EFT vakkundig en snel kunnen leren, en ons de achtergrondkennis geboden waarop 
we deze trainingen konden samenstellen. Lees de vele getuigenissen op de website en zie wat voor diep ingrijpende 
ommekeer de EFT-workshops met zich meebrengen. Als je onmiddellijke hulp nodig hebt, volg dan een van onze véle 
online Klinische EFT-cursussen. Die zijn ingesteld op specifieke problemen zoals gewichtsverlies, liefdesrelaties, 
openbaar optreden en overdaad. Onderzoek heeft aangetoond dat ze echt werken.  

De EFT Universe-nieuwsbrief is het medium dat de hele EFT-wereld onderling verbonden houdt. Lees de 
verhalen die er wekelijks worden gepubliceerd om geïnspireerd te blijven en te leren over nieuwe toepassingen van 
EFT. Schrijf je eigen ervaringen op en lever ze in bij de nieuwsbrief. Zet je eigen bijdragen op de EFT Universe 
Facebook-pagina en reageer op de blogs. 

Als je graag anderen zou willen helpen net zoveel profijt van EFT te hebben als jij hebt gehad, wil je misschien 
overwegen om als vrijwilliger je diensten aan te bieden. Er zijn tientallen manieren om de groei en vooruitgang van 
EFT te ondersteunen. Je kunt bij een KlopKring gaan, of begin er zelf een. Je kunt doneren aan EFT-onderzoek en 
humanitaire inspanningen. Je kunt via een van de humanitaire projecten van EFT mensen in lijden klopsessies 
bieden, zoals mensen dat hebben gedaan voor duizenden in Haïti, Rwanda en elders. Je kunt je vrienden laten weten 
over EFT.  

EFT heeft met z'n helende 'magie' wereldwijd miljoenen mensen bereikt. Door dit boek te lezen en dit werk 
in praktijk te brengen maak je deel uit van een revolutie in genezing die de mogelijkheden in zich heeft om het 
menselijk lijden radicaal te verminderen. Stel je voor dat je de baat die jij al hebt gehad kon doorgeven aan ieder 
kind, iedere zieke persoon, iedere angstige of gestresste persoon op de wereld. Dan zou het verloop van de 
menselijke geschiedenis er heel anders uitzien. Ik heb me beschikbaar gesteld om op elke manier die ik maar kan te 
helpen die verschuiving te creëren en ik nodig jou uit om mee te doen, met mij en al de andere mensen van goede 
wil, om dat beeld van een getransformeerde toekomst te verwerkelijken. 
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4  
Hoe Mensen EFT Gebruiken voor de Vijf 
Belangrijkste LevensGebieden: Relaties, 
Gezondheid, Werk, Geld en Spiritualiteit 
 

Waarom moeten we zo nodig lijden? Lijden is onderdeel van de menselijke gesteldheid. Menselijke wezens 
worden ziek en sterven. Er zijn alleen wèl twee soorten lijden: het onvermijdelijke en het onnodige. Een incidenteel 
ongeluk, zoals aangereden worden door een bus, kan niet te vermijden pijn en lijden teweegbrengen. Het andere 
soort lijden wordt teweeggebracht door ons denken. Emotionele spanning kan voortkomen uit het herafspelen van 
oude negatieve ervaringen in ons hoofd. Als we in die sleur blijven steken, blijven we lijden. We kunnen ook keuzes 
maken die ons uit die sleur kunnen trekken en zo ons lijden uitbannen. We kunnen keuzes maken die leiden tot 
emotionele vrijheid. Hier komt het verhaal van “Lisa", die besloot haar problemen een kopstoot te geven met EFT; 
die keuze had tot gevolg dat haar lijden voorgoed werd opgeheven. 
 

De Blokkades tot de Aanwezigheid van Liefde Wegwerken 
door Fraeda Scholz 

 
      Dit artikel gaat over creatief gebruik van EFT om te helpen bij spirituele veranderingen, in een reeks van vijf 
telefoonsessies die ik hield met een collega EFT-practitioner, die we “Lisa” zullen noemen. Lisa en ik ontmoetten 
elkaar in 2007 en hebben sindsdien best regelmatig EFT-sessies uitgewisseld. Het idee voor deze serie van vijf 
sessies kwam van Lisa die EFT wilde gebruiken om de blokkades naar "De Aanwezigheid van Liefde" binnenin 
zichzelf weg te werken als onderdeel van haar spirituele werk, met name rondom een spiritueel boek en pad 
waarmee ze al drie jaar haar richting bepaalde. Hieronder staan de meest essentiële details van de vijfde 
telefoonsessie, die ongeveer 80 minuten duurde.  
     Aan het begin van de sessie bracht Lisa twee hoofdproblemen in: 
    Kwestie 1: Een familiesituatie die al lang sleepte en die flinke invloed op haar leven kon hebben. Ze klopte al in 
haar eentje op die kwestie sinds hij zich in 2006 ontplooide. De dag vóór de sessie had ze enkele familieleden 
ontmoet tijdens een verzamelgesprek; vele gevoelens, gedachten en oordelen borrelden in haar op en ze raakte 
al snel "erin verdwaald". Lisa d'r twee belangrijkste overtuigingen/oordelen over zichzelf, die uit de 
familiesituatie voortkwamen, waren dat zij zowel een "schuldige dader en zondaar" was, als een "onschuldig 
slachtoffer van beschuldiging dat bedorven was door familie-omstandigheden”. Haar SUD-niveaus op deze 
gevoelens waren 5–8. 
    Kwestie 2: Lisa zag de manier waarop zij op de familiekwestie reageerde als “een manier waarop mijn ego-
gemoed me had gevangen in een oud welbekend web van angst en zieleleed. Ik raakte overstuur omdat mijn 
ego-gemoed wilde spelen met het voorval om me zo weer terug te slepen in het aanlokkelijke drama van mijn 
levensgeschiedenis en me afgeleid te houden van mijn spirituele verbinding met de Aanwezigheid van Liefde 
binnenin mezelf.” 
    Lisa koos die kwesties om emotionele verdieping te bewerkstelligen, waarbij ze het opruimingsproces dieper 
en completer maakte door extreme OpstartZinnen te gebruiken als: “Hoewel ik schuldig ben en medeplichtig, 
een dader, zondaar en een slachtoffer dat bedorven is door de omstandigheden van mijn familie, accepteer ik 
mezelf innig en volledig en hou van mezelf.” De hele sessie door gebruikten we het Volledige EFT-BasisRecept, 
dus met de 9-GamutProcedure erbij. We eindigden met iets positiefs, kloppend op: “Dit ontzag, deze Liefde, 
deze dankbaarheid.” 
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    Toen zaten Lisa en ik samen (hoewel op 800.000 kilometer afstand van elkaar) een tijdje in stilte, aanwezig in 
het moment. Daarna controleerden we haar SUD-niveaus, die tussen 5 en 8 hadden gezeten; ze zaten nu 
allemaal op 0. De eerdere oordelen en overtuigingen over haar familie voelden "nu totaal zonder betekenis en 
absurd voor me. Eenvoudigweg domme ego-achtige gedachten, die nergens over gingen, naast het krachtige 
gevoel van verbinding met de Bron.” 
    Na deze sessie schreef Lisa de volgende getuigenis over haar ervaring: 
    “Ik voelde een grondige en drastische verschuiving naar een staat waarin ik die goddelijke Liefde voelde/was 
waar ik naar verlangde. Ik schoof diepe en allesomvattende geestelijke gemoedstoestanden binnen van 
berusting, vrede en vereniging met Liefdevolle Aanwezigheid, in het eeuwige ‘Nu’-moment. Die verschuiving 
was dieper en voelde waarachtiger dan mijn eerdere ervaringen met Goddelijke Aanwezigheid. Angst loste op. 
Zorgen verdwenen. Ik kwam zover dat ik het oude, welbekende, gebruikelijke en negatieve egogerichte gepraat 
in mijn hoofd slechts herkende als gewoon onbenullig - niks meer dan geklets in m'n hoofd - in plaats van me 
ermee te identificeren of erin verstrikt te raken. Nu heb ik er vertrouwen in dat ik, met de scherpte van EFT, kan 
terugkeren naar die plekken. Er zit minder angst, minder weerstand en meer ongedwongenheid in het opruimen 
van de schijnbaar ego-achtige obstakels die in het leven van dag tot dag in m'n hoofd opkomen. Ik ben ervan 
overtuigd dat alle ziektes in het hoofd beginnen en dat is dan ook waar de ware genezing ligt - in de geest.”  
    Ikzelf voel me, als gevolg van het feit dat ik EFT en andere energiepsychologie-technieken gebruik, vaak 
"zonder reden" gelukkig. Ik voel me vaak omgeven door en vervuld van een subtiel gevoel van liefde en 
verbinding. Dat gebeurde niet zomaar ineens, maar het gebeurde wèl relatief snel toen ik mijn geest eenmaal 
echt had ingesteld op het gebruik van deze technieken, gecombineerd met andere lessen en scholing. EFT is ook 
een hoogst waardevol en praktisch “wanneer het er ècht om gaat”-soort gereedschap op mijn persoonlijke 
spirituele pad, dat ik nog steeds bewandel. 

* * * 

Stel je eens een alternatieve werkelijkheid voor waarin Lisa niet het bewuste besluit had genomen om haar 
kwesties aan te pakken met EFT. Dan zou ze zijn doorgegaan met te lijden onder haar familiesituatie en haar reacties 
erop. Door de nieuwe keuze te maken, bande ze haar lijden uit. Je denkt misschien dat je lijden nou eenmaal bij je 
situatie hoort en je door omstandigheden en mensen van buitenaf is opgelegd. Maar veel meer dan je veronderstelt 
kan gevolg zijn van je denken, bezield door heftige emotie. Klop de emotie weg, maak de greep die die negatieve 
ervaringen op je geest hebben los en de hele manier waarop je het leven ervaart kan veranderen. Dat is namelijk 
veelal het geval, zelfs als de mensen en omstandigheden om je heen hetzelfde blijven.  
              In veel situaties waarin onnodig lijden speelt, kan EFT gebruikt worden. Het kan de last van lijden, die anders 
het leven van de persoon zou deprimeren, wegnemen en de persoon een toekomst zonder die emotionele bagage 
geven. Ik wil jullie graag een idee geven van hoe en waar mensen het zoal gebruiken om zo in je geest een bewustzijn 
van de waarde ervan in je leven aan te wakkeren, vooral op die terreinen waar lijden eventueel op de loer ligt. Lees 
die verhalen en zie hoe mensen als jij en ik EFT toepassen op verschillende aspecten van hun leven, en bezin je dan 
eens op de plekken in je leven die verbetering zouden kunnen gebruiken, en hoe je sommige van de problematische 
situaties in je leven kunt veranderen door te kloppen. Na EFT veranderen zelfs ernstige en allang spelende 
problemen vaak, zoals je zult zien. Laat je inspireren en open je denkgeest voor de mogelijkheden!  
 

Gezin en Familie 
              EFT kan voor een gezin het grote verschil maken of het, aan de ene kant, een plek van lijden en emotionele 
pijn is of dat het, aan de andere kant, een vreugdevol toevluchtsoord is. Hier zijn enkele voorbeelden van hoe EFT 
ouders, kinderen en getrouwde stellen heeft geholpen. 
 



70 
 

EFT Speelt een Grote Rol bij de Hereniging van een Koppel 

door Carey Mann 
 

Twee weken nadat zijn vriendin het met hem had uitgemaakt, kwam Peter bij me. Hij voelde zich boos en 
verward over de reden waarom zij er vandoor was gegaan, aangezien hij had gedacht dat ze voor altijd bij 
elkaar zouden blijven. Hij at niet en sliep niet en was geobsedeerd door het idee dat hij haar terug moest 
krijgen. Hij nam echter totaal geen verantwoordelijkheid voor zichzelf en zijn daden. We begonnen te kloppen 
op uitspraken als: “Ik was de perfecte partner” en “Het is allemaal haar schuld”. 

Op dat punt vroeg ik of die uitspraken waar waren. Peter stortte in, terwijl zijn woede opeens veranderde 
in verdriet. Ik vroeg hem om z'n hand op z'n hart te leggen en zich te concentreren op de ademhaling van en 
naar zijn hart—inademend terwijl hij tot 5 telde en uitademend terwijl hij tot 5 telde (een HeartMath-
techniek). Dat bracht het niveau van zijn intensiteit al snel omlaag van 9 van de 10 naar 'n 4 en het gevoel zat 
in zijn hart. 

Ik vroeg of het gevoel een vorm of een kleur had en zoja, welke dan. Peter antwoordde dat het iets was 
als een klein zakmes.  
        Hoewel ik dit kleine zakmesje in m'n hart heb...  
        We deden een volledige ronde op “dit zakmes in m'n hart” en zijn intensiteitsniveau zakte naar 'n 0 op de 
10. Toen vroeg ik hem wie het mes daar gestoken had en hij legde uit dat hij het daar een paar minuten 
geleden had neergezet toen hij besefte dat hij 4 jaar had doorgebracht in een relatie terwijl hij haar nauwelijks 
ooit had verteld of laten zien hoeveel hij van haar hield, ook al wist hij dat dat precies was wat zij wilde en 
nodig had. We klopten dus op uitspraken als: “Hoewel ik haar nooit vertelde hoeveel ik van haar hield…” en 
“Hoewel ik haar niet op de manier die zij nodig had liet zien hoeveel ik van haar hield…”.  

Toen vertelde Peter me dat zijn vader zijn liefde niet via aanraking of woorden uitdrukte en dat hij het 
gedragsmodel van zijn vader nadeed. We klopten op: "Hoewel mijn vader visueel was en niet kinesthetisch en 
auditief…” en “Hoewel ik de patronen van mijn vader herhaal…”. 

Ik vroeg Peter om zijn ogen dicht te doen en te kijken naar zichzelf als kleine jongen. Hij zei dat de kleine 
jongen er verdrietig uitzag. Ik vroeg hem even wat te kletsen met de kleine jongen en hem misschien eens 
even te knuffelen en hem het soort liefde te geven waar hij zo naar gesmacht had toen hij jong was. Ik vroeg 
hem ook of het mogelijk was om zijn vader in beeld te krijgen en of zij drieën een gesprekje konden voeren om 
tot iets van een oplossing te komen. 

Na een paar minuten deed hij zijn ogen open en glimlachte. Hij zei dat zijn vader had gezegd: “Voor mij is 
't te laat, maar jij kunt je liefde tonen en geven op manieren die voor mij altijd onmogelijk waren.” 

Nog vijf volgende sessies werkten we samen en Peter en zijn vriendin zijn nu weer bij elkaar, terwijl ze, 
dankzij EFT, hun droom van een verrukkelijke en volop doelmatige relatie tot leven brengen. 
 

* * * 

Consulente Gebruikt EFT om WiskundeVaardigheden te Verbeteren 

door Syandra Ingram 

Ik ben begeleidend psycholoog op een speciale ['PK-6th grade'] lagere school. Hier in Texas moeten de 
publieke scholen voor de hoofdvakken gestandaardiseerde staatstexamens afnemen, het Texas Assessment of 
Knowledge and Skills (TAKS). Studenten moeten voor die examens slagen om door te kunnen naar het 
volgende niveau. Zoals je je wel kunt voorstellen zijn, naarmate de examentijd dichterbij komt, zowel de 
leraren als de studenten flink gespannen.  
       Afgelopen voorjaar uitte de mentor van de hoogste klas haar zorgen over de studenten die zij begeleidde. 
Met de TAKS-test nog maar 2 weken later in het verschiet leken de studenten maar niet de vooruitgang te 
boeken die ze moesten boeken. Ik besloot EFT te proberen. 
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Ik nodigde alle 16 de zesde klas-leerlingen in de groepen die zij begeleidde uit om deel te nemen aan een 
naschoolse “TAKS-StressVerminderaar en WiskundeFobie-DoorbrekingsAcademie” en stuurde per brief 
toestemmingsverzoeken aan hun ouders. Van de 16 leerlingen kozen 10 ervoor om mee te doen. Die groep 
maakte de afspraak om elke dag een uur lang bij elkaar te komen. Door de paasvakantie hadden we maar acht 
bijeenkomsten.  
        In onze sessies gebruikten we EFT voor onderwerpen die te maken hadden met wiskunde- en 
examenfobieën, moeilijkheden met wiskunde en stress en onrust. Ik gaf de studenten de vrijheid om eerlijk 
naar mij te zijn en gaf ze de kans om me, zonder censuur, te vertellen wat zij dachten dat hun problemen met 
wiskunde waren.  
        Eén van de meisjes zei dat haar problemen met rekenen waren begonnen toen ze op de kleuterschool zat 
waar ze voor het eerst getallen voor haar neus had gekregen. De andere kinderen leken te weten wat getallen 
waren en hoe je ze moest gebruiken, en zij niet. Ze voelde zich in verlegenheid, beschaamd en dom... een 
gevoel dat haar door alle schooljaren heen was blijven achtervolgen.  
        Nadat we van iedere student specifieke actuele en vroegere problemen rond rekenen hadden 
vastgesteld, stelden we voor iedere zorg de 0 tot 10-intensiteit vast en pikten een student uit om op te 
kloppen. De rest van de leerlingen zou dan 'MeeProfiteren' doen, op zichzelf meekloppen met de student “op 
het podium". De studenten waren stomverbaasd dat hun eigen intensiteitsniveaus maar bleven dalen, 
ondanks dat zij niet de student waren waarop geklopt werd!  
        De leerlingen waren enthousiaste deelnemers en vonden het te gek om de vrijwilliger te zijn waarop 
geklopt werd en ook om de vrijwilliger te zijn die soms op iemand anders klopte. Iedere avond kregen de 
studenten "tapping"-huiswerk mee.  
        Uiteindelijke resultaten? Negen van de tien studenten die hadden deelgenomen aan de TAKS-Academie 
slaagden voor de TAKS en de 10de had aanzienlijke vooruitgang geboekt, hoewel niet genoeg om voor het 
examen te slagen. Van de zes studenten die ervoor hadden gekozen om niet mee te doen slaagden er vier en 
zakten er twee. Ik denk dat dat voldoende zegt. Bovendien ontwikkelden de studenten die EFT hadden 
geleerd en gebruikt ook nog nieuw zelfvertrouwen en assertiviteit. Allemaal zeiden ze dat ze EFT in de 
toekomst zouden blijven gebruiken. 
        Na 10 jaar leerlingbegeleider te zijn geweest met het gevoel dat ik verbandjes legde op enorme wonden, 
heb ik die kinderen, met EFT, eindelijk iets te bieden dat niet alleen in het "hier en nu" zal helpen, maar ook iets 
zal zijn wat ze de rest van hun leven kunnen gebruiken om het leven te creëren dat zij verdienen. Deze 10 
studenten leerden dat ze de macht hebben om hun eigen leven vorm te  geven. 

* * * 

Kloppen voor de Nasleep van Huiselijk Geweld 

door Ann Peck 

EFT-tapping heeft bij mijn genezen op zóveel manieren een rol gespeeld! Mijn geschiedenis omvat 
seksuele, fysieke en verbale mishandeling, en meer. Hoewel EFT me geholpen heeft bij het herstellen van de 
gevolgen van mishandeling uit het verleden, kan het, helaas, níet voorkómen dat misbruik je overkomt. Het 
geeft je echter wèl iets om te gebruiken als misbruik zich voordoet.  
        Onlangs werd ik door mijn ex-echtgenoot fysiek aangevallen. Mijn kinderen waren erbij en de oudste 
raakte erbij betrokken doordat ze op haar vader afsprong en hem ondertussen te kennen te gaf dat hij haar 
moeder geen pijn moest doen. En toen belde ze 112. 
        EFT als reddingsmiddel…  
        Terwijl ik in veiligheid probeerde te komen en wachtte tot de politie er zou zijn, begon ik meteen te 
kloppen. ("Ik kan niet geloven dat hij dit gedaan heeft—Ik ben wel in orde—Het was niet mijn schuld—Dit 
gebeurde niet door mij—Moet rustig worden—De kinderen hebben me nodig.") 
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EFT kalmeerde mijn emoties en trok mijn versplinterde energieën weer in balans, waardoor ik aandacht 
kon geven aan mijn oudste kind. Zij vertelde me dat ze héél bang was geweest en dat ze dacht dat haar vader 
mij zou vermoorden. Ik vroeg haar of we samen konden kloppen. Ze keek om naar haar vader en weigerde 
acuut. (Haar vader is tegen kloppen.)  
        Ik klopte plaatsvervangend voor haar en zag dat haar ademhaling weer regelmatig werd en het huilen en 
bibberen stopte. (Ik klopte op “dit dierbare kind—dit verbazingwekkend sterke kind—dit moedige kind—veilig 
voelen—kalm ademhalen”.)  
        Later die avond, terwijl we 't hadden over wat er gebeurd was, klopte ik met mijn jongste. Toen we 
eenmaal klaar waren, was hij in staat om de nacht in vredige rust door te brengen. Terwijl we onze weg 
zoeken door onze persoonlijke helingsreis, blijft het leven ons vele gelegenheden geven om te kloppen. Ik kan 
me mijn leven niet meer voorstellen zonder EFT. 

* * * 

EFT Verbetert Geheugen van Moeder met Alzheimer 

door Debra Trojan 

Hier volgt een EFT-succes dat ik onlangs heb gehad met mijn 82 jaar oude moeder die Alzheimer heeft. Ze 
gaat al 5 jaar achteruit. Naaste familieleden herkent ze wel, maar vrienden niet. Ze kan aan een gesprek mee 
blijven doen zolang je 't bij 'het nu' houdt. Vooral in haar korte termijn-geheugen is ze gebrekkig. (Na 5 
minuten is ze vergeten wat ze heeft gedaan of gezegd.)  
        Ze woont bij mijn zus en haar man (Janet en Rudy). Als die op reis gaan, logeert ze bij mij. En als ze weg 
zijn, onthoudt ze nooit waar ze heen zijn, dus wil ze nogal eens (heel vaak) vragen waar ze zijn.  
        Een week geleden gingen Janet en Rudy naar Texas voor een bezoek aan de dochter van Janet, Miranda. 
Zoals te verwachten begon ma, toen ze net 5 minuten bij mij binnen was, me al te vragen waar ze waren. En 
ze blééf maar steeds vragen waar ze waren, iedere paar uur weer. Iedere keer vertelde ik haar wéér: “Janet en 
Rudy zijn naar Texas gevlogen om langs te gaan bij Miranda en Josh en hun baby Benjamin.” Na de vijfde dag 
(en na die vraag wel zo'n 25 keer te hebben beantwoord) bereikte mijn frustratie een piek. Meestal denk ik 
vooral op momenten van frustratie en wanhoop aan EFT. Ik bedacht dat, als ik eens even op haar zou kloppen 
terwijl ik vertelde waar ze waren, zij het zich misschien wèl kon herinneren. (Had ik dat maar de eerste keer 
dat ze het vroeg gedaan.)  
        Terwijl ik op haar klopte, liet ik haar de zin nazeggen: “Janet en Rudy zijn naar Texas gevlogen om 
Miranda en Josh en hun baby Benjamin te bezoeken”. Ze was in staat om mijn aanwijzingen voor de 9-Gamut 
te volgen en zong van harte “Happy Birthday" mee. Ik sloot af met de ronde en wachtte 10 minuten voordat ik 
zonder omhaal de grote vraag stelde. Je kunt je wel voorstellen hoe opgewonden ik was toen ze me, na een 
paar seconden te hebben nagedacht, vertelde: “Janet en Rudy zijn naar Texas gevlogen om Miranda en Josh 
en hun baby Benjamin te bezoeken.”  
        Een uur later kwam mijn 16 jaar oude zoon thuis uit school; ik kon niet wachten tot hij haar de vraag zou 
stellen en ik dan zijn verbazing zou zien. Nou, ze deed het zonder meer perfect. Iedere paar uur testte ik haar. 
Ze dacht altijd eerst even 'n paar seconden na, voordat ze ermee naar buiten kwam. Het is nu 4 dagen geleden 
en ze herinnert het zich nog steeds. (Ik heb het haar in die 4 dagen zo'n 20 keer gevraagd.) Soms moet ze er 
even over nadenken, maar ze heeft het zich (tot nu toe) steeds weten te herinneren. 

* * * 

Dit zijn maar enkele van de honderden verhalen in het EFT-archief die laten zien dat mensen zoals jij en ik 
door EFT te gebruiken het geluksniveau in hun familie drastisch hebben weten te wijzigen. Er is nu een complete 
cursus van 12 weken, genaamd Tapping Deep Intimacy (TappingDeepIntimacy.com) die mensen traint in EFT-gebruik 
voor het herschrijven van hun oude relatiescenario en het omarmen van nieuw en blijer gedrag. Gezinsrelaties is 
slechts één levensgebied waarbinnen kloppen kan helpen. Er zijn er nog veel meer, zoals fysieke pijn en 

https://tappingdeepintimacy.com/
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ziektesymptomen. Hier zijn wat voorbeelden - sommige over lichte, andere over ernstige problemen - van mensen 
die EFT toepassen om zichzelf te helpen bij dergelijke problemen. 
 

Pijn en Fysieke Verschijnselen 
De Bowlingbal in Mijn Darmen 

Op de tweede ochtend van een EFT-workshop meldde Howard, een arts die de workshop bijwoonde, dat 
hij kiespijn had. “Ik heb er gisteravond en vanmorgen EFT op geprobeerd, maar hij zit er nog steeds,” zei hij. Ik 
vroeg Howard hoe intens de pijn was op een schaal van 0 tot 10. Hij zei dat het 'n 8 was.  
        Ik vroeg of er iets anders was dat er misschien emotioneel aan kon bijdragen. Hij wist zeker dat er geen 
emotioneel element aan hing, dat het “gewoon kiespijn” was. Hij was tenslotte arts, hij kon het weten!  
        Toen kwam het in me op om een metaforische vraag te stellen. “Howard, waar kauw je emotioneel 
gezien op?”  
        Hij zei dat hij nogal piekerde over zijn relatie met degene die al lange tijd zijn zakelijke partner was in zijn 
medische praktijk. Zijn partner had wat investeringen gedaan die erg succesvol bleken te zijn en zo zijn 
aandacht afleidden van zijn gebuikelijke toewijding naar de patiënten toe.  
        Ik informeerde hoe Howard z'n eigen investeringen 't deden en toen zei hij: “Ik heb het grootste deel van 
mijn spaargeld verloren in de onroerend goed-crisis.”  
        Ik vroeg hem te denken aan zijn investeringsportefeuille en mij een SUD-niveau te geven. De intensiteit 
was 'n 7. Ik vroeg: “Hoe weet je dat het 'n 7 is?” en hij zei: “Omdat het voelt alsof er ergens in m'n darmen een 
bowlingbal zit.”  
        Ik verzocht hem te denken aan de eerste keer in zijn leven die hij zich kon herinneren van zo'n bowlingbal 
daar beneden. Hij zei: “Ik was 6 jaar oud. Ik was aan 't spelen in de hal van het appartementencomplex waar 
wij woonden en toen verscheen er een vreemdeling. Die trok de rits van z'n broek open en 'stelde zichzelf ten 
toon' aan mij. Ik rende weg en verstopte me in de kelder van het gebouw.”  
        We klopten wat rondom de herinnering aan de potloodventer, maar zijn bowlingbal-SUD kwam niet lager 
dan 'n 4, dus gebruikten we de FilmTechniek om iedere "emotionele intensiteitsverheviging" van het incident 
te bekijken. Die zaten allemaal op 0. Ik besefte dat er aan de gebeurtenis aanvullende aspecten moesten 
zitten die we nog niet aangepakt hadden, dus vroeg ik hem wat er direct na het incident gebeurd was.  
        Howard verhaalde dat hij, nadat hij de kelder had verlaten, zijn moeder was gaan vertellen wat er was 
gebeurd. En die zei: “Jij brengt jezelf ook altijd in de problemen, hè!” Hij had het gevoel dat zij hem de schuld 
gaf en dat leidde tot het gevoel dat zijn tegenslagen altijd zijn schuld waren, dat hij nooit goed genoeg was. Ik 
testte zijn SUD-niveau bij de reactie van zijn moeder en dat was 'n 10. Opeens stokte zijn adem en zei hij: 
“Volgens mij ben ik, omdat ze mij niet beschermde, bozer op mijn moeder dan op die man!”  
        We klopten op die herinnering totdat hij zakte naar 0 en omdat de tijd beperkt was, klopten we op heel 
wat algemene uitspraken als: “Mijn gevoelens tellen niet mee. Ik verdien 't niet om beschermd te worden. 
Andere mensen zijn oké, ik niet.” Soms gebruik ik algemeenheden als we bij gebrek aan tijd "Stiekem Bij het 
Probleem Vandaan moeten Glippen". Ik vroeg Howard om me te vertellen over de bowlingbal in zijn 
darmkanaal en hij zei dat die was opgegaan in vocht. De SUD-score met betrekking tot zijn medische praktijk-
partner was nu ook 'n 0. Dus vroeg ik maar eens op welk cijfer de kiespijn nu zat en hij sperde zijn ogen 
wijdopen. “Ik voel 'm haast niet! 't Zal 'n 1 of 'n 2 zijn.” 

              Howard z'n verhaal geeft ons een goed beeld van de link tussen emoties en fysieke symptomen. 
Misschien was er werkelijk een tandprobleem waar iets mee moest gebeuren, wat dan het resterende “1 of 
2”-SUD-niveau is. Dan is het van groot belang om achter toepasselijke zorg daarvoor aan te gaan. Maar als je 
naast het regelen van medische zorg de emotionele kwesties weet los te laten, betekent dat dat je het 
probleem van beide zijden benadert en niet het emotionele bestanddeel van een symptoom medicaliseert. 
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Kloppen voor Pijn van BaarmoederhalsKanker 

door Krysti Wesley 

Ik heb echt een ongelóóflijk resultaat gehad met een vrouw die baarmoederhalskanker had. Ze kwam 
naar mij toe voor behandeling, aangezien de specialist haar geen verlichting in de pijn kon bieden. Toen ze 
arriveerde, had ze 't duidelijk flink te kwaad.  
        Ze had echt ongelooflijke pijn als ze naar de wc ging en kon niet gemakkelijk op een stoel zitten. Ik 
vroeg naar haar SUD (0 tot 10-intensiteit) en ze zei dat die op 20 zat! Eerst gebruikten we de uitspraak: 
“Hoewel ik pijn in m'n baarmoeder heb...”  
        Er leek niet echt veel te veranderen, dus veranderden we de stelling in: "Hoewel ik pijn in m'n vagina 
heb…” en bingo, daar zakte ze in de eerste ronde naar 'n 5.  
        Met de derde ronde was ze pijnvrij en was de pijn ook van haar gezicht verdwenen. Er zat een 
lichtheid in haar hele energie.  
        De volgende dag liet ze me weten dat ze enkele uren later wat misselijkheid en maagkrampen had 
gehad, die ongeveer een uur aanhielden. Dat was zo'n 6 weken geleden en sindsdien is de pijn niet 
teruggekomen. Er zijn wat andere aspecten waar ze nog aan werkt wat betreft de reden waarom de 
kanker was ontstaan... maar ze is heel gelukkig.  
        Ik was al op zoek naar een makkelijkere, snellere therapie voor mijn cliënten en deze combinatie met 
mijn andere werk is fantastisch. 

* * * 

EFT Schakelt Schroeiende VerbrandingsPijn Uit 

door Rebecca Snyder 

Ik ben nu al enkele jaren een enthousiaste EFT-er en ik ben dit wonderbaarlijke gereedschap zó 
dankbaar! Ik heb bij mezelf en anderen een paar verbazingwekkende successen geboekt, maar over het 
laatste daarvan wil ik hier en nu vertellen, omdat het valt onder de categorie “Eerste Hulp met EFT”.  
        Gisteravond was ik aan 't koken voor een groep vrienden; al pratende haalde ik een pan uit de 200° hete 
oven en zette die op de kookplaat. Ik draaide me om om antwoord te geven op een vraag en greep, zonder 
erbij na te denken, de pan zonder ovenwant bij het handvat. Aaauw!  
        Ik boog me direct naar de gootsteen en begon, terwijl ik koud water over m'n verbrande linkerhand liet 
stromen, met m'n rechterhand te kloppen. Ik gebruikte geen OpstartZin, omdat de pijn intens en acuut 
aanwezig was. Eerst klopte ik op "Deze schroeiende pijn". Het kraanwater in Georgia is in deze tijd van het 
jaar nooit echt koud, dus daar leek ik niet veel mee op te schieten. Ik ging door met kloppen terwijl ik een paar 
ijsblokjes tevoorschijn haalde en hield die zo'n 5 minuten vast.  
        Al die tijd ging het gesprek om me heen door, zonder dat mijn vrienden in de gaten hadden dat er bij mij 
iets mis was. (Ze zijn eraan gewend om mij regelmatig te zien kloppen en aangezien ik niet veel ophef maakte 
over de verbranding keken ze niet naar me om.) Ik voelde niet veel verlichting ontstaan door het kloppen en ik 
denk dat dat kwam doordat ik werd afgeleid door de conversatie. Dus ging ik maar even de kamer uit om goed 
geconcentreerd te kunnen kloppen.   
        Ik stapte van “Deze pijn” over naar "Ik voel me zó stom dat ik zo'n pan van 200° die recht uit de oven 
komt heb vastgepakt." De pijn begon te minderen van een intensiteitsniveau van 10 op de 10 naar misschien 
'n 7 op de 10. Ik ging door met kloppen op die stomheid… en bleef weer steken.  
        Dus ging ik maar naar een Opstart van “Hoewel ik iets heel stoms heb gedaan, vergeef ik mezelf en vraag 
de onmetelijke wijsheid van mijn lichaam om de schade die ik heb aangericht te herstellen,” en deed toen het 
Verkorte BasisRecept, waarbij ik op de punten afwisselend “Ik vergeef mezelf m’n stommiteit” en “De 
genezingswijsheid van mijn lichaam” zei. De pijn ging overal naar 0, behalve in de palm waar de zwaarste 
verbranding zat, en dat was, denk ik, 'n 2 op de 10.  
        Ik begon na te denken over hoe erg het voor mij zou zijn om te werken met blaren op m'n hand (ik ben 
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kapster), dus klopte ik enkele rondjes op “Hoewel verbranding altijd blaren oplevert en het voor mij 
onmogelijk zou zijn om m'n kapwerk te doen met blaren op m'n hand, weet ik dat m'n lichaam kan helen 
zonder blaarvorming en kan zorgen dat het genezingsproces dat stadium overslaat.”  
        De pijn zat overal op m'n hand op 0 en de huid in de verbrande gebieden werd 'n soort “leerachtig”. Ik 
smeerde er wat helende olie op en ging met mijn vrienden eten. Alles bij elkaar had ik zo'n 20 minuten 
geklopt. Ik was in staat om de rest van de avond te genieten van mijn gezelschap, met zelfs nog een uur 
biljarten erbij!  
       Vanmorgen is er alleen wat lichte rozigheid te zien op mijn handpalm, en pijn is er totaal niet bij.  

* * * 
De toepassing van EFT op pijn en lichamelijke symptomen brengt ons natuurlijk bij de vraag: “Als EFT nou 

eens door artsen en ziekenhuizen werd gebruikt?” In toenemende mate vindt EFT, dankzij de brede onderzoeksbasis 
die EFT geniet, zijn weg naar medische instellingen en psychotherapiepraktijken. Hier zijn wat voorbeelden van hoe 
dat eruit ziet. 
 

Het GezondheidsZorgSysteem 
Op een integratieve geneeskunde-conferentie waarop ik meermalen gesproken heb, kwam een arts naar me 

toe. Hij runt een grote particuliere kliniek in Chicago, waar hij aan het hoofd staat van teams bestaand uit artsen, 
verpleegkundigen en ondersteunend personeel. Hij sprak zijn dankbaarheid uit voor het feit dat hij 2 jaar eerder van 
mij EFT had mogen leren. Hij zei dat ze EFT in zijn instelling hadden opgenomen en beschreef hoe en wanneer ze EFT 
gebruikten. 

Vanwege de financiële druk op dokters besteden die normaal gesproken aan iedere patiënt maar 'n paar 
minuten. De gemiddelde consultatie duurt maar 13 minuten (Gottschalk & Flocke, 2005). Bezoeken aan de Chicago-
kliniek vormden daar geen uitzondering op en in dat tijdsbestek is er geen ruimte voor een EFT-sessie. 

Wèl een uitzondering bij deze huisartenpost was de intake-sessie. De kliniek reserveerde daar 3½ uur voor. 
De patiënten vulden diverse formulieren in en werden op allerlei dingen getest door de doktersassistenten. De arts 
uit Chicago gebruikte dat lange intake-proces niet alleen om de rest van het proces af te ronden, maar ook om een 
diepgaande EFT-sessie uit te voeren.  

Wat hij merkte was dat veel van de problemen waar patiënten mee bij hem kwamen, na EFT simpelweg 
verdwenen. Hun fysieke pijnniveau werd bijvoorbeeld gereduceerd. Het deel van de pijn dat gevolg was van 
emotionele verstoring ging weg. Wat overbleef was dan het feitelijk medische deel van de pijn dat met de juiste 
medische middelen moest worden behandeld. In het Onderzoek van GezondheidsWerkers, dat een collega en ik 
leidden, verdween een gemiddelde van 68% aan pijn na een EFT-sessie van 30 minuten (Church & Brooks, 2010). 
Wat overbleef was ongeveer eenderde van de pijn.  

Dit gedeelte van de pijn had hoogstwaarschijnlijk medische oorzaken en was dus rijp voor medische 
behandeling. De Chicago-Kliniek kon die pijn dan, nadat eerst het emotionele pijndeel was uitgebannen, met 
medische middelen behandelen. En dan kon men een medicatieniveau voorschrijven dat geschikt was voor het 
fysieke pijndeel, in plaats van zich bezig te houden met doelloze pogingen om de tweederde van de pijn die met 
emoties te maken had te medicaliseren. Met het vaststellen van deze prioriteiten werkt EFT ondersteunend voor 
zowel de patiënten als de artsen in klinieken en ziekenhuizen. 
 

Noodgevallen 
Een studie onderzocht het gebruik van EFT voor symptomen van traumatische stress na auto-ongelukken 

(Swingle et al., 2004). Dit onderzoeksteam gebruikte EEG-apparaten om de hersengolven van deelnemers te meten 
en verzamelde ook hun SUD-scores. Die namen af van gemiddeld 8.3 vóór de behandeling tot een gemiddelde van 
2.5 erná, en degenen die het meest profijt hadden van EFT vertoonden aanzienlijke verbeteringen in de 
hersengolffrequenties die te maken hebben met stress. Dat soort verbetering komt ook in veel verhalen voor, zoals 
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in het volgende verslag van Linda Compton die EFT gebruikte direct nadat ze op een bij was gaan staan. Na het 
verhaal van Linda vind je een bijdrage van een moeder die EFT gebruikte voor het letsel dat haar zoon aan z'n voet 
had en dat toen rap zag herstellen. 
 

 Op een Bij Gestaan, EFT Gedaan 

door Linda Compton 

Afgelopen zondag, op een kermis in San Rafael, Californië, was de zon brandend en deed ik m'n schoenen 
uit om in het gras te lopen. Ik voelde iets steken in m'n voet, tilde hem op en zag dat ik op een bij was gaan 
staan. Ik veegde 'm weg, maar de angel zat nog in m'n voet.  
        Ik heb nog nooit dat soort pijn zó centraal op één plek gevoeld. De pijn was zó erg dat ik niet eens kon 
huilen. Toen dacht ik er ineens aan dat ik EFT-practitioner was. Ik begon op een pijnniveau van 10, deed drie 
rondes en de pijn daalde naar 'n 3. Op dat punt kon ik 't wel hebben dat er een dokter naar mijn voet keek. 
Hoewel ik al 6 of 7 jaar EFT doe met cliënten en voor mezelf, verbaas ik me nog steeds over de kracht ervan. 
 

* * * 

EFT voor Letsel in Kindervoet Reduceert Zwelling Binnen Minuten 

 door Angela Seaman 

Zo'n halfjaar geleden ben ik begonnen met EFT toe te passen op mezelf, m'n vrienden en m'n zoon en ik 
heb prachtige successen geboekt. Maar 2 avonden geleden had ik met m'n zoon een ervaring die ik 
verbazingwekkend noem.  
        Mijn 8 jaar oude zoon, Joseph, was op mijn bed aan 't springen om mij wat “coole nieuwe bewegingen” te 
laten zien, toen hij ineens op het bed viel en z'n voet verstuikte. Hij begon meteen te huilen. Ik keek naar z'n 
voet en vanaf z'n grote teen naar boven zat er een grote bult van een paar centimeter. Z'n teen was 
gezwollen, net als het gebied rond z'n enkel.  
        Toen ik hem vroeg om z'n voet te bewegen, lukte hem dat niet zonder dat er veel pijn en tranen bij 
kwamen kijken. Ik begon meteen EFT op hem te doen. (Hij herhaalde de OpstartZin en de GeheugenSteuntjes 
terwijl ik het BasisRecept klopte en de 9-GamutProcedure deed). Tot mijn grote verbazing was de zwelling op 
alle plekken van z'n voet na iedere ronde verder geslonken! Ik was en ben nog steeds totaal ondersteboven 
van hoe ongelooflijk EFT is! Na zo'n zes of zeven rondjes was de bobbel nauwelijks meer zichtbaar, er was 
geen andere zwelling en hij was weer in staat om met die voet te lopen!  
        Toen dit gebeurde, dacht ik dat ik hem de volgende dag thuis moest houden van school en hem misschien 
mee naar een dokter zou moeten nemen. Maar toen hij de volgende dag opstond, rende hij rond zoals hij 
altijd doet, zonder nawerkingen dus! 

* * * 
Deze verhalen komen van TraumaTap.com (nu TapYourselfHappy.net), een website voor mensen die EFT 

gebruiken voor eerste hulp. Die site bevat nog veel meer verhalen die laten zien hoe EFT gebruikt wordt om acute 
trauma's of ongelukken en noodgevallen aan te pakken. Mensen beschrijven hoe EFT heeft geholpen bij ontvelling, 
beten, blauwe plekken, verbranding, ademnood, sneeën, bloedneuzen, misselijkheid, vergiftiging, schaafwonden, 
verstuiking en angels. Het is heel verrassend om te zien in hoeveel noodsituaties het echt een stuk beter ging 
doordat een oplettende vriend of ouder zijn/haar kloppende vinger tevoorschijn haalde en zo de geraakte persoon 
van hulp kon voorzien. 
 

https://traumatap.com/
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GewichtsVerlies  
Met in ontwikkelde landen eenderde van de bevolking die kampt met overgewicht en ook eenderde met 

obesitas, is gewichtsverlies een zorg voor tweederde van de bevolking. Je hebt goed kans dat die zorg jou of mensen 
in je omgeving ook heeft getroffen. EFT is bij duizenden mensen succesvol toegepast om gewicht te verliezen. 
Hoewel veel diëten en eetprogramma's gewichtsverlies teweeg kunnen brengen, laat bewijs zien dat de meeste 
diëters later àl het gewicht dat ze kwijt waren weer vergaren, of zelfs meer. Na al die ontbering en discipline komen 
ze terecht in een ergere lichaamsvorm dan ze hadden toen ze begonnen. Dat is op z'n minst ontmoedigend. 

Onderzoeken tonen aan dat EFT een van de weinige behandelingen is die niet alleen resulteren in 
gewichtsverlies op zich, maar ook in aanhoudend gewichtsverlies na afronding van het programma (Church & Wilde, 
2013; Stapleton, Sheldon, & Porter, 2012). Dat komt doordat EFT hunkeringen naar voedsel vermindert en gedrag 
voortdurend verandert (Church & Brooks, 2010). Van een EFT-gewichtsverliesprogramma krijg je niet alleen maar 
een tijdelijk resultaat, je krijgt emotionele bevrijding van de dwangmatigheden en hunkeringen die bij jou om te 
beginnen overgewicht teweegbrachten.  

Er zijn een aantal EFT-gewichtsverliesprogramma's. Eén daarvan, een zes weken durend online programma, 
genaamd Skinny Genes, is onderworpen aan wetenschappelijk onderzoek (Church & Wilde, 2013). De studie stelde 
vast dat deelnemers in de loop van het programma gemiddeld zes kilo afvielen. Maar wat nog meer hoopgevend 
was, is dat ze gewicht bleven verliezen nadat het programma beëindigd was: een gemiddelde van 1½ kilo gedurende 
het volgende halfjaar. Een ander EFT-programma, samengesteld door professor Peta Stapleton aan Bond University, 
PhD, stelde vast dat deelnemers een gemiddelde van ruim 5 kilo verliezen in het jaar volgend op het programma 
(Stapleton, Sheldon, & Porter, 2012). Ik ken geen andere benadering dan EFT die leidt tot blijvend gewichtsverlies in 
plaats van het gebruikelijke patroon van gewichtstoename naderhand. Ik geef hier twee voorbeelden van emotioneel 
eten die afkomstig zijn van feitelijke live Skinny Genes-begeleidende telefoongesprekken die ik had aangeboden.  
 

De Chocolade Droomtaart 

“Sarah” had aan zichzelf gewerkt met behulp van allerlei zelfhulpmethodes en was op de meeste 
terreinen in haar leven vooruitgegaan, ook met eten. Maar één eetgerei bleef haar dieet in de war gooien. 
Hoe hard ze ook probeerde, ze kon haar craving naar een dessert genaamd Chocolade Droomtaart maar niet 
kwijtraken. Tijdens het telefoongesprek had Sarah een verpakking voor zich liggen en schatte haar verlangen 
naar de traktatie op 'n 10 van de 10. Ik vroeg haar naar een gebeurtenis uit de kindertijd waar taart een rol bij 
had gespeeld en toen beschreef ze een voorval van toen ze 10 jaar was. Zij en haar ouders gingen langs bij 
haar broer, die geestelijk gehandicapt was en in een speciaal tehuis woonde. Zijn spraakvermogen had zich 
nooit ontwikkeld. Tijdens het bezoek zat Sarah naast hem en voelde zich zo vlakbij hem onbetekenend. 
Naderhand namen haar ouders haar mee naar een restaurant en iedereen had een maaltijd waar ook taart bij 
zat. Niemand zei iets over de jongen, ook al voelden ze zich allemaal verdrietig. Ik vroeg wat voor soort taart 
zij die avond aten en dat was Chocolade Droomtaart. We klopten op die gebeurtenis totdat Sarah d'r verdriet 
wegtrok en ze dankbaarheid begon te voelen voor de tijd die ze bij haar broer had doorgebracht. Toen stelde 
ze weer haar hunkering naar Chocolade Droomtaart vast en die zat nu op 0! Haar craving naar dat eetgerei zat 
'm eigenlijk alleen in de emoties die het gezin niet had geuit—het verdriet, het leed, het gevoel van verlies. Ze 
verplaatste die emoties naar eetgerei. Toen de emoties waren weggeklopt, verdween haar hunkering 
simpelweg. 

* * * 

KaneelRolletjes 

“Lottie” verlangde veel naar zoetige traktaties, maar de hoofdrol daarbij speelden toch wel de 
kaneelrolletjes. Toen ze tijdens de telefoonsessie de reuk en de samenstelling van de kaneelrolletjes 
beschreef, was ze zó beeldend bezig dat mij 't water in de mond begon te lopen! Haar craving naar de rolletjes 
zat op dat moment op 10 van 10. We klopten op verschillende gebeurtenissen uit Lottie d'r kindertijd, maar 
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eentje die er uitsprong had te maken met haar achtertante Carla. In haar leven kwam weinig liefde voor, maar 
Carla was de persoon geweest bij wie Lottie het meest voelde dat zij van haar hield. En raad eens wat Carla d'r 
meest karakteristieke lekkernij was? Kaneelrollen! Nu, 40 jaar later, associeerde Lottie kaneelrolletjes nog 
steeds met liefde. We klopten op de smaak, reuk en samenstelling van de rollen en op het ‘in staat zijn liefde 
te voelen zonder de behoefte om te eten’. Haar hunkering naar kaneelrollen zakte naar een 0 en ze zei: "Nu 
kan ik echt de liefde voelen die ik van Carla kreeg.” We hadden haar associatie van liefde met kaneelrolletjes 
voorgoed doorbroken. 

                                                                                        *** 
 

              Zowel in het geval van Sarah als dat van Lottie zien we een voorbeeld van emotioneel eten. Ze hadden elk 
dieet- en afvalschema dat er op de wereld te vinden is kunnen volgen, maar succes zou altijd uitgebleven zijn, omdat 
hun probleem niet was dat ze niet wisten wat ze wel of niet moesten eten. De meeste slanke-lijners weten meer 
over voeding en gewichtsverlies dan de experts! Maar dat helpt ze nog steeds niet meer grip te krijgen op hun 
gewoontes. Skinny Genes is absoluut het enige programma dat zich regelrecht richt op emotioneel eten. Als je 
eenmaal de wortels van het probleem hebt ontdekt en er op die manier op hebt geklopt, ban je de zelfsabotage uit 
en merk je dat al het andere wat je doet om af te vallen veel gemakkelijker is. Dat is de reden dat je, wàt je verder 
ook allemaal doet, Skinny Genes nodig hebt om het voor elkaar te krijgen. 
 

Werk…………… 
EFT verdient een plek middenin je arbeidzame leven. Waarom? Het kan een oplossing bieden voor 

problemen als te laat komen, uitstellen, berisping, excuses aanbieden, gebrek aan motivatie, en al de andere zaken 
die productiviteit en creativiteit op het werk in de weg staan. Een van de grootste blokken aan het been van de 
economie is "absenteïsme", veelvuldige afwezigheid van mensen, om allerlei redenen. Toch schatten experts 
verrassenderwijs in dat zelfs méér economische activiteit verloren gaat aan "presenteïsme". Dat is de term die zij 
gebruiken voor iemand die met zijn/haar fysieke lijf inderdaad op de werkplek is, maar wiens verstand en hart elders 
vertoeven. Zo iemand is wèl op het werk komen opdagen, maar is zó niet met het hoofd erbij dat hij/zij eigenlijk net 
zo goed níet aanwezig kan zijn. Ja, ze draven op met hun hoofd, maar niet met hun aandacht. Ken jij zulke mensen? 

Vele factoren veroorzaken op het werk lager-dan-gemiddelde prestaties. Persoonlijke conflicten tussen 
personeelsleden kunnen de productiviteit van een team verlammen. Openlijke geschillen kunnen de zenuwen van 
een compleet kantoor aan het rammelen brengen, wat leidt tot afleiding en verslechterde prestatie. Een ongevoelig, 
incompetent of hardvochtig leiderschap kan een hele organisatie laten draaien in angst. Zorgen om de kinderen, de 
partner en geld kunnen van buitenaf worden meegenomen naar de werkplek en daar de productiviteit lam leggen. 
Maar weinig werkplekken zijn een speeltuin van vreugde en creativiteit. Volgens een Gallup-rapport zeggen 7 van de 
10 werknemers dat ze zich op het werk "niet betrokken" of "actief zonder verplichtingen" voelen (Gallup, 2013). Men 
schat dat dat de economie van de VS per jaar wel 500 miljard kost in de vorm van verloren economische activiteit. 

EFT kan bij al die problemen een helpende hand bieden. We zullen eens luisteren naar enkele toegewijde 
Kloppers die hun werkprestaties met EFT een andere gedaante hebben gegeven. 
 

De Man Die Bang Was Zich Succes Voor te Stellen 

door Aileen Nobles 

Ik denk dat James een voorbeeld is van iets wat heel veel mensen overkomt. De redenen die we kiezen 
om niet uit te blinken zijn verschillend, maar met te leven zonder erop te vertrouwen dat we onze 
mogelijkheden ten volle kunnen benutten doen we onszelf bepaald geen plezier. We zijn zoveel meer dan we 
soms maar denken te zijn en EFT kan die barrières sneller opheffen dan alles wat ik verder ooit ben 
tegengekomen. 
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James was een intelligente, goed opgeleide man die was blijven steken in middelmatigheid. Alles wat hij 
deed viel onder de middenmoot. Hij had al jaren geprobeerd om zich van zichzelf een meer succesvolle 
voorstelling te maken in zijn carrière als advocaat, maar had toch steeds niet zoveel klanten als hij zou willen 
en financieel kon hij maar net het hoofd boven water houden. De laatste tijd had hij zich behoorlijk radeloos 
en depressief gevoeld.  
        James had, met enig succes, ook schildertalent, maar als hem werd aangeboden om een tentoonstelling 
te houden in een galerie, werd hij bang en zette hij het nooit door.  
        James was het oudste kind van drankverslaafde ouders. Hij was veruit de slimste. Als kind motiveerde hij 
z'n broers en trachtte ze te helpen, maar zij vonden dat hij lesgeverig en prekerig was en dat veroorzaakte 
ruzie en boosheid. Zijn ouders verwachtten dat hìj thuis de vrede bewaarde en gaven hèm de schuld als de 
broertjes achter raakten met hun huiswerk.  
        Vele malen werd hem verteld: “Je loopt naast je schoenen, door te denken dat je zoveel beter bent dan je 
broers." Op school was het al niet veel anders; als hij uitblonk, werden zijn vrienden jaloers en begonnen hem 
te vermijden. Hij herinnerde zich dat hij zich op een avond, na het gebruikelijke vechten met z'n broers en 
mondelinge mishandeling door z'n ouders, zó vreselijk voelde dat hij eraan dacht om zelfmoord te plegen. Hij 
voelde zich alleen, niet-gesteund en angstig. Hij maakte de bewuste keuze om erbij te willen horen en net zo 
te zijn als alle anderen. Hij wilde geaccepteerd en gewaardeerd worden, en zich veilig voelen. Hij werd 
middelmatig.  
        We klopten op veel van de overtuigingen die hij zich had eigengemaakt, zoals: “Zelfs al zegt een deel van 
mij dat het niet veilig is om succesvol te zijn, ik zou het prachtig vinden om mezelf tòch te accepteren en lief te 
hebben” en: “Hoewel ik niks waard ben, verdien ik 't wèl om succes te hebben”. Op dat punt voelde James dat 
heel wat van zijn onbeweeglijkheid veranderd was.  
        Toen klopte hij op de zijkant van zijn hand, sloot zijn ogen en stelde zich voor dat hij succes had. Dat 
voelde ongemakkelijk, maar het was de eerste keer dat hij in staat was zich goede veranderingen voor te 
stellen. We klopten nog wat meer op zinnen als: “Nu, als volwassene, ben ik veilig en klaar om te gaan 
schitteren”, “Ik hoef geen plafond meer te hebben” en “Mijn schilderwerk is mijn vreugde en mijn geschenk 
voor anderen en ik ben klaar om het naar buiten te brengen.”  
        Nu was James werkelijk opgewonden over het visualiseren van zijn toekomst. Wat een totaal ander 
persoon liep er die dag mijn praktijk uit! James was afgelopen jaar de belangrijkste artiest op enkele galerieën 
en zit in een stijgende lijn. Hij zegt dat hij zich een nieuwe man voelt... de echte James was opgestaan, dankzij 
EFT.        
                                                                                                 * * * 

WerkplekSessie Pakt Verdriet en Pijn aan 

door Yair Halfon 

        “Tom” werkt aan een bureau vlakbij het mijne en kampt met diverse problemen. Enkele jaren geleden 
verloor hij zijn kleine zoontje toen het 1 jaar was. Ik had het gevoel dat zijn verdriet nooit was opgelost en 
misschien wel de onderliggende oorzaak was van de meeste van zijn kwesties. Ik bood aan hem te helpen en 
dat vond hij een paar weken later goed, nadat ik EFT met succes had toegepast op een wederzijdse vriend van 
ons.  
        We gingen naar een afgesloten vergaderkamer en ik vroeg Tom naar zijn problemen. Hij had een 
probleem met een grote beenzenuw dat behoorlijk ernstig was en pijn in zijn rechterbeen veroorzaakte. Hij 
kon z'n been nauwelijks voelen en het deed zó'n pijn dat hij ‘s morgens moeite had om z'n schoenveters te 
strikken. Zijn SUD-niveau was 8 op 10. Hij had ook last van nekpijn en een trilling rondom zijn oog.  
        Ik begon met hem te werken aan het trauma van het verlies van zijn kind door de meest belastende 
herinneringen eraan vast te stellen. Hij zei dat de herinnering aan de begrafenisceremonie het pijnlijkst was. 
Daar deden we EFT op, waarbij we de "Vertel het VerhaalTechniek" gebruikten, en brachten hem binnen 
enkele rondes omlaag naar 0. Toen deden we een paar rondes op de tijd dat zijn zoontje, voordat het stierf, in 
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het ziekenhuis lag en elke dag verder verzwakte. Die herinnering zakte ook naar 0.  
        Toen ik de intensiteit van de herinneringen bij hem testte, leek het erop dat hij er, in ieder geval op dat 
moment, helemaal geen emotionele beladenheid meer bij ondervond.  
        Vervolgens checkte ik hem op zijn beenpijn-probleem. Hij zei dat die pijn gezakt was naar 'n 5 van de 10, 
maar hij was nu ook verschoven van 'door z'n hele been heen' naar 'alleen de omgeving van z'n voet'. Hij liet 
ook weten dat hij nu z'n been begon te voelen. We deden een paar rondjes op die kwesties en ze gingen naar 
beneden tot 1 van de 10. Daar liet ik 't maar bij, aangezien we middenin onze werkdag zaten en hij wilde ook 
met andere kwesties aan de gang.  
        Toen werkten we aan zijn nek. Binnen enkele rondjes ging die van 6 naar 0. Daarna richtten we ons op de 
trilling rond zijn oog en die ging ook binnen een paar rondjes naar 0. De hele sessie duurde ongeveer 1 uur en 
20 minuten.  
        De volgende dag vroeg ik hem hoe hij zch voelde. Hij zei dat z'n ogen en z'n nek nog steeds 0 waren, en 
de pijn die werd veroorzaakt door de beenzenuw was met 90% verminderd.  

* * * 

Geld en Overvloed 
Als wij live EFT-workshops geven, is één van de modules bedoeld om al de bezwaren tegen succes aan het 

licht te brengen die latent aanwezig zijn in de hoofden van deelnemers. Die groeperen we per onderwerp en wij 
merken steeds dat geld het gebied is waarop mensen de meeste problemen hebben. Toch hoeft dat helemaal niet zo 
te zijn! Geld kan in alle opzichten een plezierige ervaring zijn. Geld ontvangen kan positieve emoties als dankbaarheid 
en geluksgevoel wakker maken. Het besteden van geld kan dankbaarheid losmaken voor geleverde diensten en voor 
het voorrecht van het geld te hebben om ze te kunnen betalen. Geld sparen kan emoties voortbrengen als 
tevredenheid en een gevoel van veiligheid. Geld verdienen kan voelen als 'helemaal te gek'. 

Maar dat is niet de ervaring van de meeste mensen, heb ik gemerkt. Geld is vaak beladen met angst. Mensen 
die geld nodig hebben, leven vaak met een gevoel van gemis, onzekerheid en angst. Als jij zo iemand bent, stel je je 
waarschijnlijk voor dat die lui met miljoenen dollars op hun bankrekening dat soort zorgen niet hebben. Maar dan zit 
je wèl fout! Mijn ervaring is dat veel mensen die meer geld hebben dan ze in hun leven kunnen opmaken zich net zo 
ongerust voelen. Zij zijn bang om geld te verliezen, maken zich zorgen over eventuele mis-investeringen, over 
economische onzekerheid. Of geld nou overvloedig of in schaarse hoeveelheid aanwezig is, we hebben de gewoonte 
om veel van onze ongelukkigheids-emoties erop te projecteren. 

EFT kan je helpen bij het opbouwen van een gezonde relatie met geld. Nadat je hebt geklopt op je angsten 
en eerdere ervaringen, kun je ervan genieten dat je het hebt, het kunt besteden, kunt sparen en kunt investeren. Als 
het gepaard gaat met emotionele vrijheid, kan geld een blij onderdeel van je leven zijn. Dadelijk volgen enkele 
mensen die EFT gebruikten om hun houding ten opzichte van geld en hun niveau van voorspoed te veranderen. 

Onderzoeken hebben aangetoond dat de meest succesvolle handelaren in aandelen degenen zijn die 
emotionele schommelingen vermijden. In de volgende uiteenzetting van psycholoog Steve Wells en zijn cliënt James 
laten de twee zien hoe James zijn blokkades richting succesvolle handel opruimde.  
 

Innerlijke Blokkades tegen Succesvolle AandelenHandel Opruimen 

door Steve Wells en James 

Met veel plezier stuur ik je dit bericht van één van mijn cliënten, “James", dat schetst hoe hij EFT 
gebruikte om gigantisch succes te boeken op de aandelenmarkt. Wat 't voor mij nog veel aangenamer maakt 
om dit te sturen is het feit dat James is getrouwd met Kathy, wiens ervaringen met het gebruik van EFT om 
haar leven te reconstrueren al werden uitgemeten in een bericht dat ik eerder instuurde. Kathy en James 
hebben samen een prachtig klein jongetje gekregen en zijn echt hun droom aan 't waarmaken, hun eigen 
versie van succes. En een groot deel van dat succes heeft zich ontvouwd dankzij de beduidende portie werk 
die ze allebei hebben verzet met de toepassing van EFT, zowel ieder voor zich als gezamenlijk.   
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        James en ik gingen samen verder met EFT te gebruiken en onlangs bespraken we het succes dat hij nu 
had en zijn wens om met anderen te delen wat voor hem gewerkt had. Het resultaat is de hier volgende 
bijdrage over EFT en de Aandelenmarkt, die schetst hoe James EFT inzette om zijn succes te versterken en 
verhogen. Hier is een deel van de bijdrage door James:  
         Door mijn langdurige bestudering van zelfontwikkeling en psychologie was ik me bewust van m'n 
problemen, waaronder perfectionisme en zelfacceptatie. (Ik denk dat succes op de Markt voor 100% in jezelf 
zit.) Maar wat ik besefte was dat ik m'n innerlijke "Ahum"-pjes wel op 'n rijtje had, maar ze nog van energie 
moest ontdoen. Dus ging ik terug in mijn leven en klopte op al m'n pijnlijke herinneringen. Ik vond bergen 
restanten van "toestanden" om van energie te ontdoen.  
         Ik deed nog wat extra sessies bij Steve, vooral op de “moeten”- en “loslaten”-onderdelen uit mijn 
psychogeklets. Ik besprak met Steve dat mijn kloppen niet precies volgens de regels was, maar dat ik het liet 
gaan zoals het ging. Hij zei: “Klop op ‘moeten’.” Maar het waren de manier waaròp hij het zei en al de dingen 
die hij níet zei waardoor voor mij het kwartje begon te vallen. Ik ging naar huis en klopte zonder enige 
remming—en sindsdien is het leven voor mij zó mooi!  
        Als ik voel dat mijn blokkades verwijderd zijn, klop ik en visualiseer ondertussen wat ik wil. Als ik dan bij 
het laatste kloppunt aanbeland, haal ik diep adem, vat ik al m'n klopwerk even samen en wens dat alle 
negativiteit verdwijnt richting hemelsluizen. Doorgaans gebruik ik allebei m'n armen om m'n psychogeklets 
het hemelruim in te loodsen. Deze nuance begon toen ik merkte dat 's nachts buiten kloppen ontzettend 
bevrijdend voor me was. Deze daad van het wegsturen van m'n "Ahum"-pjes is voor mij het belangrijkste 
onderdeel van het kloppen. Dat voelt voor mij heel puur en heilzaam.  
         Eindelijk vertrouwde ik mezelf volledig. En toen ging ik de meest opzienbarende tijdzone van m'n leven 
in. Ik raakte koppie onder in het geld uit de handel; ik verdiende, met één uur per week, op één rekening in 3 
maanden tijd 400%. Niet door één gelukshandeltje, maar door voortdurend op de juiste lijn met de markt te 
zitten; groots handelen verloopt moeiteloos, zonder krachtsinspanning. En EFT werkte niet alleen maar in de 
handel voor me. Soms verloor ik iets en zag mezelf dan ernaar teruglopen en het onbewust oppakken. Mijn 
timing in het leven was haast eng—ik verkeerde in een allerprachtigste zijnstoestand. Mijn innerlijke zelf nam 
de wereld niet langer persoonlijk. Ik bleef maar één van de citaten die op mijn bureau stonden zien: “Het is 
wat het is.”  
         De aandelenhandel is een abstractie zonder grenzen, waar traditionele succesmodellen niet werken. De 
financiële industrie denkt dat ze de handel totaal door heeft, met al z'n grillen, grote woorden, kudde-
mentaliteit en uitgewerkte verklaringen van waarom de markt dit of dat doet. Altijd als ik hoor: “De koers 
daalde, omdat de investeerders hun winsten binnenhaalden,” glimlach ik, omdat ik weet dat de koers, als ie 
kon praten, dat nooit zou zeggen. En dat geldt ook voor een klein percentage andere marktdeelnemers dat 
veruit het meeste geld uit de markt haalt. Waarom verdienen zo weinigen zoveel? Ik denk dat dat komt 
doordat zij in de handel hun werkelijke zelf hebben gevonden. En de beste manier om dat te doen is 'naar 
binnen te kijken'; alles zit vanbinnen. En dat is waarom EFT de kers op mijn taart is.  
         P.S.: Ik heb 8 jaren van klinische depressie overleefd en zo'n 30 jaren van angst en gebrek aan 
zelfvertrouwen. En, net als Charles Barkley, de meeste mensen lieten me weten wat ik allemaal niet kon. De 
1% die me ondersteunde zijn nu mijn naaste familie en vrienden. 

* * * 

Geld Hard Maken met EFT  

door Annette Vaillancourt 

De afgelopen drie jaar heb ik met behulp van EFT naar mijn inschatting zo ongeveer €65.000 voor mezelf 
kunnen laten opdoemen. 
         'n Paar jaar geleden, kort nadat ik kennis had gemaakt met EFT, besloot ik een lijst te maken van 
affirmaties waarvan ik in die tijd betwijfelde of ik ze ooit zou geloven. En ik ben nou eenmaal een lulletje 
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rozenwater, dus maakte ik op m'n computer een geluidsopname van die affirmaties en brandde er een cd van, 
zodat ik er in de auto naar kon luisteren. Ik besloot om onder 't hardop uitspreken van iedere affirmatie op de 
EFT-punten te kloppen. Volgens mij kon ik daarmee mijn “Ja, maar”s wegwerken en mijn geloof in de nieuwe 
affirmaties opkrikken.  
        Nou, ik begon dus niet alleen binnen een kort tijdsbestekje iedere affirmatie te gelóven (en zonder 
dagelijkse oefening), maar die overtuigingen begonnen ook zìchtbaar te worden! Mijn favoriet was: “Er gaan 
snel en gemakkelijk grote sommen geld ontstaan.” Ondertussen bedacht ik om zo'n €2.500 te sparen om in 
een gemeenschappelijke beleggingsmaatschappij te steken voor mijn pensioen. Het zou me enkele maanden 
gaan kosten om een dergelijk bedrag apart te zetten. Tot mijn verrassing en genoegen werd ik echter gebeld 
door mijn broer die me vertelde dat ik twee checks zou ontvangen van de opbrengsten van de verkoop van 't 
huis van onze moeder. Ik was opgegroeid in een familie van fabrieksarbeiders en had nooit ook maar íets van 
erfenis verwacht, dus dit was een complete schok. En raad eens wat het bedrag was… €2.500!  
        Toen, zo'n 6 weken later, ontving ik weer een onverwachte check, nu van een terugstorting door een 
gezondheidsverzekeraar van ongeveer €1.000.   
        Daarna, in januari 2008, werd ik gebeld door een van mijn website-klanten, die vroeg: “Hoeveel moet ik je 
betalen om je iedere dag aan mijn website te laten werken?” Waarom? Omdat hij binnen een termijn van 10 
dagen via de site voor €50.000 had weten te verkopen. Zoals hij 't zei: “Iedere keer dat jij aan mijn website 
werkt (om 'm te perfectioneren) verdien ik geld.” Daar moest ik even over nadenken. Twee weken later belde 
hij weer om te vragen of ik het wilde doen en stelde hij het volgende bedrag voor: “Wat dacht je van zo'n 
€100.000?” Op dat moment besloot ik ter plekke een advocaat aan te klampen om een contract te laten 
opstellen. Tegen de tijd dat die dat afgerond had, had z'n vrouw hem ertoe gebracht het aanbod te laten 
zakken naar €50.000. Peuleschilletje, toch?  
        Eind 2009 dook er ook nog een onverwachte €16.000 voor me op, waardoor het mogelijk voor me werd 
om m'n huis te verkopen en de koopflat van m'n dromen te kopen.  
        Momenteel leid ik een EFT-klopgroep voor ondernemers en eigenaren uit het Midden- en KleinBedrijf. De 
dag dat die groep bij elkaar komt, krijg ik altijd een toevloed van nieuwe zaken. Net als mijn groepsleden. 

       * * * 
              Inspirerende verhalen zijn dat, niet dan? Plaatsen die geen frisse horizon in je hoofd als je bedenkt hoe je 
relatie met geld eruit kan zien nadat je op je problemen hebt geklopt? Ga er alleen asjeblieft niet vanuit dat je 
angsten en beperkingen puur uit geld voortkomen. Geld is simpelweg de trigger die die gevoelens losmaakt. Als 
je die wegklopt, zul je geld heel anders bekijken. 
 

Spirituele en Morele Ontwikkeling 
EFT kan helpen bij spirituele en morele problemen. Veel mensen vinden het moeilijk om in hun leven tijd in 

te ruimen voor een dagelijkse spirituele oefening. Misschien weet je wel dat het goed voor je is om een moment van 
gebed, bezinning of meditatie te hebben. Met alle andere verplichtingen in je leven heb je er echter moeite mee om 
voor zoiets tijd uit te trekken. EFT kan helpen bij het opheffen van wat blokkades, die vanuit je hoofd of je planning 
ontstaan, en zo je spirituele praktisering ondersteunen. Hier zijn 'n paar praktische voorbeelden van dit soort 
toepassing van EFT. 

Heldere Geest en een Gevoel van Kalmte 

door Colin Carter 

Door vele jaren heen heb ik talrijke technieken geleerd om te kunnen mediteren. Toch is dat nooit een 
succes geweest, omdat: 

• Het me teveel tijd kost. 

• Ik maar niet in staat lijk m'n hoofd te laten ophouden met al dat geklets. 
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• Het vervelend is.  

• De resultaten niet sterk genoeg waren om me er voor in te zetten. 

Wat ik wèl heb ontdekt is een zeer effectief EFT-alternatief voor de traditionele wijzen van mediteren of 
ontspannen. Ik zit op een rustige plek, sluit m'n ogen en verwelkom iedere gedachte die maar in me opkomt.  
         Als de gedachte niet onmiskenbaar op de een of andere manier geluk uitstraalt, beschouw ik 'm als een 
“probleem” dat behandeld moet worden met EFT (zonder de 9-Gamut). Vaak vraag ik me af of de gedachte 
een "probleem" is, maar ik accepteer hem als zodanig en begin dan EFT met iets als: "Ook al maak ik me wat 
zorgen over…”  
        Het is echt niet te geloven hoeveel kleine dingetjes ons dagelijkse stressniveau wel wat beïnvloeden!  
        Dan wacht ik op de volgende gedachte en pas de techniek weer toe. Wat ik na zo'n 10 minuten merk, is 
dat ik me ineens bewust word van mezelf, van waar ik ben en van wat er om me heen gebeurt. Mijn 
gedachten lijken erg op afstand en “wazig”.   
        Gedurende enkele minuten ervaar ik een heldere geest en een gevoel van kalmte. Ik dwing dat niet om 
langer te blijven duren—ik open alleen m'n ogen en ga door met andere bezigheden. Ik weet gewoon dat ik 'n 
hoop subtiele emotionele gevoelens heb opgeruimd, die ieder voor zich geen probleem lijken te zijn, maar 
alles bij elkaar een bepaalde mate van "stress” veroorzaken.  
        Het is geweldig om dit net voor het slapengaan te doen. Het laat gewoon zien hoe EFT niet alleen werkt 
op specifieke problemen, maar ook kan worden toegepast als een overall techniek om kalmte in ons leven te 
bereiken.  
                                                                                               * * * 

Spiritualiteit, Stress en Gedachten over een Affaire 

door Aileen Nobles 
 

“Harry” is een succesvolle uitgever met een flinke portie stress. Door angst en een negatieve stem in z'n 
hoofd die hij niet kon uitzetten, was hij er al jaren niet in geslaagd om 's nachts meer dan een paar uurtjes 
slaap te veroveren. Toen ik me op hem richtte, zag ik een heel spirituele man in een fikse portie conflict. We 
spraken over zijn wens om zijn huidige leven achter zich te laten en in een kloostersfeer te gaan wonen. Ik 
vroeg hem wat er, in de tijd dat zijn slapeloosheid was begonnen, zich zoal had afgespeeld in zijn leven. En 
toen doken er meerdere heftige kwesties op. 

Harry is een man met zijn eigen sterke morele gevoel. Hoewel hij getrouwd was, was hij verliefd 
geworden op een collega en worstelde met gedachten over het hebben van een affaire. Hoewel hij de affaire 
nooit daadwerkelijk was aangegaan, ging hij bijna kapot aan schuldgevoel. Hij had die vrouw ook een grote 
som geld gegeven om een tv-show te produceren, maar 4 jaar later had hij nog steeds geen show 
geproduceerd zien worden en zijn eigen financiële situatie leed eronder. Zijn nachten waren gevuld met 
schuldgevoel en zorg over zijn leven en financiën. We begonnen te kloppen en klopten op al zijn zorgen, zoals: 
“Hoewel ik erover dacht om een buitenechtelijke relatie aan te knopen…” en “Hoewel ik niet leefde naar de 
morele standaard in mijn eigen hoofd…”. In die sfeer gingen we een tijdje door, totdat hij de hele situatie 
eigenlijk wel grappig vond, ondanks dat hij een zeer serieuze man is. Vervolgens werkten we aan zijn angst 
over het feit dat hij die vrouw zoveel geld had gegeven voor een tv-project. 

De week erna meldde Harry dat zijn slaappatronen 2 stappen vooruit waren gegaan en toen 1 stap terug. 
Gezien zijn hang naar 'focussen op het ergste', vond ik dat wij een doorbraak van betekenis hadden gemaakt. 

In de sessie erna combineerde ik EFT met meditatie. Dat ervaar ik als uitzonderlijk effectief bij cliënten die 
open en bereidwillig zijn en het kan, zogauw de intensiteit van specifieke gebeurtenissen er afgehaald is, op de 
meeste situaties gebruikt worden. Nadat we dit op Harry hadden toegepast, liet hij vol blijdschap weten dat hij 
de meeste nachten nu goed sliep en gedurende de dag in staat was in een meer ontspannen staat te verkeren. 
                                                                            * * * 
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Diepere Meditatie en een Prostaat-Bonus 

door Jonas Slonaker 
 

Een deel van mijn leefregels voor gezond en vrij van kanker en andere ziektes blijven, bestaat uit 
meditatie met gebed, goed voor mezelf zorgen en, natuurlijk, kloppen! 

Negen jaar geleden had ik prostaatkanker en mijn laatste PSA was 0.4. Veel lager dan dat gaat ie niet. Ik 
voel me heel dankbaar voor EFT. Wat betreft mijn dagelijkse meditatie heb ik ontdekt dat het toepassen van 
EFT me helpt om veel sneller een diepe meditatieve staat te bereiken. Ik vertel je even hoe dat werkt. 

Wanneer ik mediteer, zit ik stil totdat m'n hoofd rustig is, tot ik in de “Kracht van het Nu” ben, zoals 
Eckhart Tolle het formuleert. Meestal wordt mijn geest binnen heel korte tijd rustig, maar soms baggert hij 
conflicten op, of weerstanden, zorgen, etc. Als dat gebeurt, gebruik ik vaak EFT op het onderwerp dat er speelt 
en ben dan in staat om het los te laten. 

Zo nu en dan puilt mijn geest uit van de supersnel opeenvolgende problemen. Wanneer dat gebeurt, leg 
ik m'n vinger op m'n mond en maak het 'sssst'-geluid. Ik blijf het 'sssst'-geluid maken, terwijl ik klop op de EFT-
punten en dan wordt mijn geest stil en kom ik een diepe meditatieve staat binnen; ik word bezield en 
omgeven door helder wit licht. 

* * * 
Ik weet haast wel zeker dat jouw geest, terwijl je deze ontroerende en inspirerende verhalen over 

persoonlijke groei en verandering zat te lezen, op de achtergrond druk bezig is geweest zich voor te stellen hoe jij in 
je eigen leven EFT zou kunnen toepassen. Je hebt beelden gezien van situaties in jouw leven die je maar al te graag 
zou zien veranderen en je hebt je voorgesteld hoe ze met kloppen verbeterd zouden kunnen worden.  

Zoals deze gevalsbeschrijvingen laten zien, kan EFT worden toegepast op alle facetten van het leven. Als je 
eenmaal de spanning die je ervaart hebt weggeklopt, voel je je al beter, zèlfs als de omstandigheden niet veranderd 
zijn. Dat zorgt dat je mentale en emotionele bronnen vrijer zijn in het uitvinden van oplossingen voor oude 
problemen. Hoewel je leven nu nog precies hetzelfde is als toen je begon met dit hoofdstuk te lezen, zit je hoofd nu 
vol met nieuwe mogelijkheden. Die mogelijkheden zullen, als ze worden toegepast op de onbevredigende gebieden 
in je leven, je eigen innerlijke ervaring veranderen. Terwijl je subjectieve ervaring verandert, zul je merken dat je 
uiterlijke objectieve omstandigheden op natuurlijke wijze veranderen. Verander je geest door hem te openen voor 
fris potentieel en verander je hart door emotionele vrijheid te omarmen en je zet een dappere en essentiële stap 
richting het veranderen van je leven. Die verandering kan zomaar ten goede zijn, kan radicaal zijn en kan zich met 
onderbrekingen voordoen, waardoor jij een toekomst tegemoet gaat die drastisch verschilt van je verleden. 
 

Bronnen 
• MeeProfiteren: BorrowingBenefits.EFTUniverse.com 
• GeldVerhalen: MoneyStories.EFTUniverse.com 
• FilmTechniek: MovieTechnique.EFTUniverse.com 
• RelatieVerhalen: RelationshipStories.EFTUniverse.com 
• Skinny Genes Online Cursus Afvallen: SkinnyGenesFit.com 
• SpiritualiteitVerhalen: SpiritualityStories.EFTUniverse.com 
• "Ja, maar"s: TailEnders.EFTUniverse.com 
• Tapping Deep Intimacy Online Cursus RelatieVaardigheden: TappingDeepIntimacy.com 
• Vertel het VerhaalTechniek: TelltheStory.EFTUniverse.com 
• WerkplekVerhalen: WorkStories.EFTUniverse.com 
 
 
 

https://www.eftuniverse.com/tutorial/borrowing-benefits
https://www.eftuniverse.com/tutorial/borrowing-benefits
https://www.eftuniverse.com/refinements-to-eft/law-of-attraction
https://www.eftuniverse.com/tutorial/eft-tapping-tips-the-movie-technique
https://www.eftuniverse.com/couples/how-to-save-your-personal-relationships-with-eft-tapping
https://www.eftuniverse.com/couples/how-to-save-your-personal-relationships-with-eft-tapping
https://skinnygenesfit.com/
https://www.eftuniverse.com/spirituality/creativity-and-spirituality-can-follow-emotional-freedom
https://www.eftuniverse.com/abundance/how-tailenders-in-eft-help-reveal-core-issues
https://www.eftuniverse.com/abundance/how-tailenders-in-eft-help-reveal-core-issues
https://tappingdeepintimacy.com/
https://www.eftuniverse.com/tutorial/eft-tapping-tips-tell-the-story-technique
https://www.eftuniverse.com/eft-workshops-and-training/offering-eft-in-the-corporate-workplace
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5  
Veelvoorkomende Vragen, Opmerkingen en 
Problemen 
 

In allerlei opzetten heb ik door de jaren heen duizenden mensen getraind in EFT. Die opzetten lopen uiteen 
van kleine, diepgaande trainingsworkshops tot korte demonstraties volgend op inleidende toespraken op grote 
conferenties tot radio- en tv-shows op internet. Al die tijd liep ik tegen veel vragen aan en hier volgen enkele van de 
meest gestelde. 
 

Hoe vind ik de juiste woorden?  
Een van de meestvoorkomende zorgen van nieuwkomers bij EFT is dat ze misschien wel de verkeerde woorden 

kiezen voor de OpstartZin. Hoe kun je er zeker van zijn dat je het probleem juist verwoord hebt, vooral als je in een 
situatie zit waar je niet zomaar instructies bij de hand hebt? 

Het antwoord op die vraag is: begin gewoon te kloppen op het Zijkant Hand-punt en zeg het eerste wat er in je 
opkomt. Het is belangrijker dat je klopt dan dat je de OpstartZin perfect formuleert. Je zegt de OpstartZin drie keer 
en je kunt hem bij de tweede of de derde ronde veranderen als er dan een betere uitspraak in je opkomt. 

Hou 't simpel. Als je je duim bezeerd hebt en je klopt daarvoor, kun je gewoon zeggen: “Mijn duim doet pijn." 
Als je door een nare ervaring emotioneel geraakt bent, kun je zeggen: “Deze nare ervaring.” Als je de pest in hebt 
kun je, terwijl je klopt, zeggen: “Hoewel ik de pest in heb.” Begin te kloppen, zeg woorden die je aandacht bij het 
probleem houden, of het nou de perfecte woorden zijn of niet, en doe één of twee hele rondes EFT. Je hoeft niet aan 
de gang te gaan met uitgebreide uitleg voor het feit dat je je zo voelt als je je voelt, zoals: “Ik heb de balen van Sally. 
Zij zei dat ik me met m'n eigen zaken moest bemoeien en dat soort dingen zegt ze altijd. Ze is zó'n lastpost dat ik niet 
weet waarom ik eigenlijk nog ooit tegen d'r praat…” enzovoort. Hou 't gewoon simpel: “Ik heb de balen van Sally.” 

Als je meer ervaren raakt, zul je merken dat je met gemak de woorden kiest die de meest emotionele impact 
hebben, maar in het begin is het prima om gebruik te maken van alle woorden die maar in je opkomen. Wat 
belangrijk is, is dat je op het probleem gefocust blijft en klopt, en dat je vermijdt dat je terechtkomt in mentale 
afwegingen over de voors en tegens van de ene of de andere OpstartZin. 
 

Moet ik precies op de punten kloppen?  
Nee. Je kunt vlakbij de punten kloppen, of zelfs op een grotere afstand van de punten, en tòch wat effect 

sorteren. Klòp in het begin gewoon, zonder er teveel bij stil te staan of je wel op de precieze punten zit.  
Onderzoekers hebben de vraag gesteld of het gebruik van acupunctuurnaalden op schijnpunten, die dus geen 

echte acupunctuurpunten zijn, net zo effectief is als het plaatsen van de naalden op de punten zelf.  Ze ontdekten 
dat de echte punten een groter effect hebben (Harris et al., 2009). Onderzoeken naar EFT met schijn- tegenover 
echte punten laten hetzelfde zien (Church, Stapleton, Yang, & Gallo, 2018). Als je je een lijn probeert voor te stellen 
tussen het volledige effect van het stimuleren van de punten en geen effect, dan ligt het stimuleren van de verkeerde 
punten waarschijnlijk daar ergens midden tussenin. Dat is beter dan helemaal géén acupunctuur, maar minder 
effectief dan de precieze punten te gebruiken. 

Appendix E toont de acupunctuurmeridianen en "EFT op één Pagina" aan het eind van dit boek is een diagram 
van de KlopPunten. Noteer de plekken van de EFT-punten en oefen met kloppen op die exacte locaties. Een spiegel is 
handig. Boek een sessie met een practitioner op Tapping Place (Tappingplace.com/), waar je 24/7 kunt kloppen met 
een gecertificeerde Klinische EFT-practitioner, en die zal je de punten live laten zien.  

https://tappingplace.com/
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Maar wanneer je EFT in het 'echte leven' nodig hebt en geen schema bij de hand hebt, Klop dan gewoon op 
de plaatsen zoals je ze je denkt te herinneren.  
 
Is het van belang dat ik op ieder punt klop?  

Nee. Als je een punt vergeten bent, laat dat dan maar zo en klop op het volgende punt.  
Door te doen ken je heel snel alle punten uit je hoofd en beklop je ze allemaal. Het is prima om in het begin af 

een toe een puntje of twee te missen. Zelfs ervaren practitioners vergeten soms op een punt te kloppen als ze totaal 
geconcentreerd raken op een cliënt. Je doet gewoon veel rondjes EFT en haalt het vergeten punt dan naderhand in. 
 
En als ik nou geen verandering voel in mijn SUD-scores?  

Soms doe je EFT op een probleem, maar blijft je SUD-niveau, als je dat ervóór en erná test, gewoon hetzelfde. 
En je hebt niet het gevoel dat er iets verandert in je emoties of je lichaam.  

Da's prima. Er kunnen vele redenen zijn waarom je SUD-score niet verandert. Misschien moet je je sterker 
focussen op het probleem. In een deel van je psyche zit misschien weerstand tegen confrontatie met het probleem. 
Wellicht vinden er veranderingen plaats op een niveau dat zo subtiel is dat het buiten jouw waarneming valt. 
Misschien ben je wat uitgedroogd. Misschien is je geest ervan overtuigd dat EFT zo snel niet kan werken, dus 
verwerpt of bagatelliseert hij echte verandering. Misschien ben je aan 't kloppen op een probleem dat ermee te 
maken heeft, waarmee je het echte probleem dan omzeilt. Wellicht ben je aan 't kloppen op een oppervlakkig 
probleem omdat je de diepere zaak, die het èchte probleem is, nog niet ontdekt hebt. Sommige zaken, waaronder 
dwangmatigheden en verslavingen, bevatten vele lagen die er mogelijk lang over doen om zich bloot te geven. 
Misschien heb je om dit specifieke probleem te kunnen aanpakken de hulp van een deskundige of een workshop 
nodig. Er kunnen duizenden redenen zijn waarom je SUD-score eventueel niet omlaag gaat. 

Als je een ronde EFT hebt afgerond en je SUD-score is helemáál niet gezakt, verlies de moed dan niet. Ga er later 
weer mee verder, dan krijg je wellicht nieuwe inzichten en boek je meer vooruitgang. Als je 'n dag of twee later aan 
het probleem denkt, ontdek je misschien ook wel dat je SUD-score dan wèl lager is. Dan heeft EFT wellicht vertraagd 
effect gehad. Als je SUD niet zakt bij een bepaald onderwerp, ga er dan niet vanuit dat EFT niet heeft gewerkt of 
nooit zal werken. Soms werkt het inderdaad op de achtergrond of heeft het een vertraagde werking. 
 
Wat moet ik als ik m'n SUD niet helder kan krijgen?  

Je hebt misschien herinneringen of gebeurtenissen die pijnlijk waren, maar waarbij je, als je er een SUD-score 
voor probeert te bepalen, een black-out krijgt, of geen heftige gevoelens ervaart. In dergelijke gevallen zijn er 
verschillende wijzen van aanpak die je kunt toepassen. 

Eentje ervan is gewoon een SUD-score te bedenken. Misschien heeft een pestkop op school je in de tweede klas 
in mekaar geslagen en weet je wel dat het een afschuwelijke ervaring was, maar krijg je maar niet helder wat je SUD-
cijfer is. Dan kun je je simpelweg een score inbeelden en die dan vergelijken met andere ervaringen uit je leven. Als 
een fijne herinnering een 0 is en de ergste ervaring in je leven een 10, geef het pak slaag dan een cijfer dat logisch 
lijkt, ook al kun je dan geen SUD-cijfer bedenken dat op je gevoelens gebaseerd is. 

Een andere mogelijke aanpak is te kloppen zonder een SUD-score vast te stellen. Je kunt een OpstartZin 
formuleren en een hele ronde EFT doen zonder bij begin en eind een SUD-niveau te schatten. Vraag, terwijl je aan 
het probleem denkt, jezelf daarna dan: “Voel ik me nu beter?” Als dat het geval is, is dat een aanwijzing dat EFT heeft 
gewerkt, ook al heb je je probleem dan ook helemaal niet via een getal bepaald. 

SUD is een nuttige manier om vooruitgang vast te stellen, maar net als voor ieder ander onderdeel van de EFT-
routine geldt ook hiervoor: als je erop vastloopt, laat 't dan voor wat 't is en klop in ieder geval. Laat het feit dat je 
niet in staat bent een SUD-score te bedenken je niet belemmeren om aan de gang te gaan met een ronde EFT. 
 

Meet ik m'n SUD-niveau van nu, op dit moment, of van toen de gebeurtenis zich afspeelde?  
Van nu. Misschien herinner je je een traumatisch voorval als een auto-ongeluk en herinner je je dat je SUD-

niveau op het moment van de botsing 'n 10 was. Misschien was dat wel 7 jaar geleden en is je SUD-niveau als je nú 



87 
 

aan de gebeurtenis denkt 'n 5. Gebruik je SUD-niveau van nu, niet van het moment dat het gebeurde. De reden 
daarvoor is dat EFT werkt op je zenuwstelsel in de huidige tijd. Als je je de botsing herinnert en je geeft er een SUD-
cijfer 5 aan, geeft dat aan dat er activiteit zit in het deel van je neurale netwerk dat de signalen draagt die verbonden 
zijn met het trauma. Dàt is de neurale activiteit waar we ons op richten met EFT. 

Sommige gebeurtenissen zaten wellicht op 'n 10 toen ze gebeurden, maar zijn door jou volledig geïntegreerd in 
je levensverhaal en zitten nu op 0, totaal neutraal. Je voelt je vredig als je aan ze denkt, ook al waren ze in die tijd 
tragisch. Andere kunnen nog steeds op 'n 10 zitten als je ze decennia later oproept. Door je huidige SUD-niveau te 
gebruiken heb je de mogelijkheid om je te richten op voorvallen die een nog voort-durende emotionele lading 
dragen. 

Deze focus op het huidige stress-level, niet dat uit het verleden, geeft ons ook de kans om de resultaten die we 
met EFT aan 't boeken zijn te testen. Als je SUD-niveau rond het ongeluk naar 'n 1 zakt, weet je dat je ⅘ of 80% van 
de emotionele intensiteit die nu met het ongeluk verbonden is ontladen hebt. Als je daarentegen had geprobeerd je 
SUD-niveau van het moment van het ongeluk te gebruiken, had je een SUD-niveau in een ver verleden vergeleken 
met eentje van nu en dat zou geen zuivere graadmeter van vooruitgang voor je zijn.  
 

Als m'n SUD-niveau niet naar 0 gaat, wat dan?   
Er kunnen veel redenen zijn waarom een SUD-niveau eventueel niet naar ‘n 0 zakt en dat is bij EFT geen 

probleem. 
Eén geval is wanneer je maar lichtjes vooruit gaat. Je SUD-beoordeling gaat misschien van 9 naar 7, of van 5 naar 

1, maar gaat maar niet door naar 0, ondanks vele rondjes EFT. Zelfs een daling van 10 naar 6 is een daling van 40%, 
wat laat zien dat er geweldige vooruitgang is geboekt. En soms is dat gewoon genoeg. 

Als je aan ‘t werk bent met een lang-lopend item, kan je SUD-niveau naar 'n 0 zakken, maar zelfs een daling van 
10% of 20% geeft een aanzienlijke vermindering in je mate van emotioneel lijden weer. En dat is het doel van EFT. 
Een vermindering van lijden is goed, ook als we dat lijden niet volledig kunnen uitbannen. 

Een andere reden dat je SUD-level niet omlaag gaat kan het feit zijn dat EFT vaak met vertraagd effect werkt. Je 
kunt bijvoorbeeld pijn hebben van een botbreuk en het kloppen brengt de score van 'n 8 naar 'n 3, maar hij wil maar 
niet verder zakken, zelfs nadat je meermalen hebt geklopt. Dan heb je kans dat je een dag later merkt dat hij op 'n 0 
of 'n 1 zit. 

Emotionele problemen reageren vaak op dezelfde manier. Je merkt misschien dat je, in verband met een nare 
gebeurtenis uit je kindertijd, van 'n 8 naar 'n 2 bent gegaan, maar je intensiteit zakt niet verder. Probeer dan de 
volgende dag weer aan de gebeurtenis te denken en je SUD-score vast te stellen. Vaak zul je zien dat die dan alsnog 0 
is.  
         Als je met andere mensen werkt, vraag ze dan tijdens een sessie herhaaldelijk naar hun SUD-score. Als hun SUD-
score niet voor ieder onderwerp naar 0 gaat, is dat prima. Sommige onderwerpen zijn gemakkelijk en gaan na slechts 
één ronde kloppen naar 0. Andere kunnen langzaam, in de loop van de tijd dalen. Sommige kunnen erg moeilijk zijn 
en pas lichtjes dalen na jaren kloppen. Wàt een cliënt je ook vertelt, wàt je eigen lichaam je ook vertelt, vertrouw 
erop en accepteer het.  

Nòg een mogelijke reden waarom een SUD-niveau niet omlaag gaat, is dat de werkelijkheid van verandering wat 
tijd nodig kan hebben om door te dringen in ons lichaam en onze hersenen. Ik heb vaak geklopt met mensen waarbij 
ik aan de uitdrukking op hun gezicht of aan andere lichaamstaal zag dat hun pijn of verwarring wegtrok. Ik zie dan 
duidelijk dat ze op of in de buurt van 0 zitten. Maar als ik ze om een SUD-score vraag, zie ik hoe de radertjes in hun 
hoofd draaien en draaien. Hun hersenen zeggen dan: “Ho, wacht 'ns even! Waar is die pijn? Kan ik die niet vinden? 
Waar is ie gebleven? Hij kan echt niet zomaar weg zijn!” Ze kunnen erdoor in de war of in paniek raken, aangezien 
hun geest zoekt naar pijn die er niet meer is. De geest is van slag door die plotselinge afwezigheid en kan het 
allemaal niet verklaren. Dat soort personen zou je weleens een SUD bóven 0 kunnen geven, puur en alleen omdat 
hun hersenen niet kunnen geloven dat de pijn zo snel zelfs maar zou kunnen verdwijnen. 

Da's prima. Het kan even duren eer we ons aangepast hebben, vooral als een probleem van lange duur 
simpelweg verdwijnt. Een grote brok van ons innerlijke verhaal kan zomaar aan dat probleem vastgeknoopt zitten en 
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de plotselinge afwezigheid ervan levert dan ook een gat op. Dat is een veelvoorkomende reden waarom mensen, 
zelfs als ie 'n 0 is, een hoge SUD melden.  

Als je denkt dat de SUD van een cliënt lager is dan het laatste door de cliënt gegeven cijfer, kun je voorzichtigjes 
vragen: “Weet je zeker dat dat het cijfer is?” Soms realiseert de cliënt zich, als hij/zij zich erop concentreert, dat het 
cijfer verder gedaald is dan hij/zij eerst dacht. 

Dat kan ook niet gebeuren, de SUD-beoordeling blijft hoog, en da's óók prima. In ieder geval accepteer je wat je 
cliënt zegt en geeft hem/haar de tijd om zich aan te passen. Liefde en geduld kweken vruchtbare grond voor 
genezing en een goede behandelaar accepteert het tempo van genezen gewoon zoals het is. 
 

Als ik me geen specifieke gebeurtenis kan herinneren, wat dan?  
Misschien voel je je emotioneel of lichamelijk niet lekker en ben je even niet in staat om dat met de een of 

andere specifieke gebeurtenis te verbinden. In zo'n geval zijn er verschillende mogelijkheden. Eentje daarvan is in je 
hoofd een denkbeeldige gebeurtenis te creëren. Misschien maakten je ouders ruzie toen je klein was en kun je je van 
géén van die ruzies ook maar íets specifieks herinneren.  

Als je je verbeelding gebruikt om de lege plekken te vullen, en in gedachten gewoon een niet onwaarschijnlijk 
scenario creëert, heb je een startpunt voor je EFT-sessie. 

Die methode is zeer effectief. De reden dat hij zo goed werkt is dat de elementen van de denkbeeldige situatie 
vanuit je eigen herinneringsopslag komen. Ze mogen dan wel fictief zijn, maar de enige reden dat je je ze überhaupt 
kunt voorstellen is dat ze lijken op een werkelijke gebeurtenis die je ooit gezien of gehoord hebt. Om een 
denkbeeldige gebeurtenis te verzinnen moet je gebruik maken van de werkelijkheid. Dus ook al is je fictieve 
gebeurtenis misschien niet echt gebeurd, hij vertoont hoge verwantschap met daadwerkelijke voorvallen. 

Je kunt ook vast beginnen met kloppen, zònder gebeurtenis. Misschien voel je je, bijvoorbeeld, emotioneel wat 
ongemakkelijk. Hoewel het kan schelen om dat ongemak terug te leiden tot een gebeurtenis, ben je misschien niet in 
staat om er eentje op te roepen, hoe hard je ook probeert. Klop in dat geval simpelweg op dat ongemakkelijke 
gevoel. 

Vaak dienen zich interessante routes voor een EFT-sessie aan als je experimenteert met kloppen op het feit dat 
je niet in staat bent je een voorval te herinneren. Neem die situatie op in je OpstartZin, bijvoorbeeld: “Hoewel ik me 
geen specifieke gebeurtenis kan herinneren, accepteer ik mezelf innig en volledig.” Ik heb dat met cliënten vele 
malen gedaan en ontdekt dat het vaak de herinnering aan een gebeurtenis uitlokt. Kloppen lijkt de blokkades naar de 
herinnering aan gebeurtenissen te verlagen en kloppen op het accepteren van het feit dat je niet in staat bent je er 
eentje te herinneren, neemt de druk weg van het feit dat je er met eentje moet komen. Die beweging naar 
ontspanning toe opent dan de deur naar herinneringen en dan komen de specifieke gebeurtenissen boven water. 
  

Als ik in mijn levensverhaal veel ongeveer dezelfde traumatische gebeurtenissen heb, wat dan? 
Begin met één ervan. Je kunt er eentje gebruiken waar je uitzonderlijk veel last van hebt of juist naar het andere 

eind van het spectrum gaan en eerst kloppen op een van de minst belastende gebeurtenissen. 
Stel je voor dat je werkt met een cliënt die als kind regelmatig geslagen werd door haar moeder. Ze heeft veel 

pakken slaag gehad, misschien wel honderden, die allemaal bijdragen aan haar emotionele stress. Welk ervan moet 
je dan toch pakken? 

Je kunt haar vragen of één pak slaag er in haar herinnering uitspringt en daar dan speciaal op kloppen. Je kunt 
ook werken met het ergste pak slaag, als de cliënt daar tenminste toe bereid is en de emoties die opkomen aankan. 
Misschien is een cliënt echt heel onwillig om zich de ergste klappen te herinneren. In dat geval kun je werken aan het 
minst ernstige pak slaag en alleen dáárop kloppen. Als de cliënt in staat is van het emotionele trauma van dat lichte 
pak slaag af te komen en naar een laag SUD-cijfer te gaan, kan de persoon voldoende vertrouwen opdoen om op 
meer en ergere pakken slaag te gaan kloppen.   

Nog een mogelijkheid is om te kloppen op het eerste pak slaag. Je kunt bijvoorbeeld vragen: “Wat is in je 
herinnering de eerste keer dat je moeder je sloeg?” Dan is de kans groot dat de eerste van een reeks nare 
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herinneringen voor het kind een bijzondere schok was, omdat daarin haar verwachtingen qua veiligheid en liefde van 
een ouder geweld werden aangedaan. 

Vanwege het GeneralisatieEffect van EFT is het waarschijnlijk dat, als je klopt op een bepaald pak slaag en 
daarna klopt op een paar andere, de emotionele lading rondom alle pakken slaag zal afnemen. Onze hersenen 
creëren associaties tussen vergelijkbare gebeurtenissen en als we de spanning rondom één ervan verwerken, 
verwijderen onze hersenen de emotionele lading rond andere eventueel meteen óók. 

Of je nou klopt op een grote gebeurtenis of een kleine, een recente of de eerste, laat het feit dat je nou eenmaal 
zo'n schrikbarend hoog aantal gelijksoortige voorvallen hebt je er niet van weerhouden om te kloppen. Alles bij 
elkaar zien ze er misschien uit als te groot om aan te pakken, maar normaal gesproken zul je ontdekken dat, als je 
eenmaal op enkele ervan geklopt hebt, je SUD-score voor de hele verzameling omlaag gaat.  
 

Als een gebeurtenis voor mij te groot of te eng is om aan te pakken, wat doe ik dan?  
De meesten van ons hebben in ons leven wel gebeurtenissen die te angstaanjagend of gruwelijk zijn om ons erin 

te verdiepen. We kunnen ons zelfs niet vóórstellen erover te praten, laat staan erop te kloppen.  
Dwing jezelf er niet toe om te kloppen op een voorval waar je nog niet klaar voor bent. Klop eerst op 

gebeurtenissen waarvan je denkt dat je ze kunt hanteren. Vergaar vertrouwen en ervaring en je vaardigheden zullen 
toenemen. Dàn kun je grotere problemen gaan bestrijden. 

Klinische EFT omvat ook een pakketje vaardigheden dat we de Zachte Technieken noemen. Die zijn speciaal 
ontworpen voor de aanpak van overdonderend emotioneel trauma. Daar is in deze handleiding een uitgebreid 
hoofdstuk aan gewijd. Nadat je die technieken hebt geleerd, zal je vaardigheid om EFT voor grote of enge 
gebeurtenissen te gebruiken zich steeds meer verfijnen.  
 
Kan EFT werken als mijn probleem al jarenlang bestaat?  

Ja, hoor. Je zult ervan versteld staan hoe goed EFT kan werken, zelfs als je een probleem al je hele leven hebt. 
Veel cliënten met levenslange problemen denken dat EFT niet zal werken, omdat al het andere dat ook niet heeft 
gedaan. Het is heel ontroerend om erbij te zijn als een cliënt bevrijding ervaart op een toestand die hem of haar al 
vele jaren teistert. 

Je zult veel verhalen tegenkomen die gaan over het feit dat EFT werkt op pijn die een persoon al decennialang 
teistert, of emotionele bagage opruimt die iemand jarenlang tot last is geweest, of een kernovertuiging verandert die 
iemand al zijn/haar hele leven aanhangt. Lang aan-houdende problemen verdwijnen niet altijd als bij toverslag, maar 
soms doen ze dat wèl, en het feit dat een probleem een heel lange tijd heeft voortgeduurd, vormt geen belemmering 
om er nu alsnog met EFT aan te kunnen werken. 
 
Als ik zowel fysieke als psychologische problemen heb, wat dan?  

Veel mensen gebruiken EFT voor lichamelijke zaken als pijn en ziekteverschijnselen. Die zijn vaak vermengd met 
psychologische zaken. Een persoon kan, bijvoorbeeld, pijn hebben doordat hij/zij twee weken geleden een arm 
gebroken heeft. Die breuk, die pijn, is een fysiek probleem. 

Toch zou het ook een psychologisch probleem kunnen zijn. Misschien brak hij z'n arm terwijl hij aan 't voetballen 
was. Misschien was hij wel boos op de persoon die hem omver had geschopt, of op de scheidsrechter, of op de 
artsen in het ziekenhuis. Mensen met symptomen zijn vaak bang dat ze niet zullen genezen, bezorgd dat de pijn niet 
zal stoppen en boos op zichzelf dat ze in die situatie terecht zijn gekomen. Die psychologische problemen werken in 
op en raken vermengd met het fysieke probleem.  

Je kunt EFT gebruiken aan beide zijden van het spectrum. Je zou kunnen kloppen op de pijn van de voetballer. Je 
kunt hem ook vragen naar de omstandigheden rondom de verwonding. Wie geeft hij de schuld? Waarom is hij boos? 
Welke mensen en toestanden maakten onderdeel uit van het voorval? Zo kun je dus kloppen op al de negatieve 
emoties die verband houden met het fysieke probleem. 

Het is altijd de moeite waard om de psychologische aspecten van fysieke problemen te verkennen, zelfs als het 
probleem er puur fysiek uitziet. Je kunt vragen: “Als er een emotioneel element in dit fysieke probleem zat, wat zou 
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dat dan zijn?” Deze en vergelijkbare vragen leggen vaak een hele verzameling emotionele zaken bloot die met het 
fysieke probleem te maken hebben. 

Het is ook de moeite waard om fysieke onderdelen van psychologische problemen te verkennen. Als iemand 
boos is, vraag dan: “Waar voel je die boosheid in je lichaam?” Vaak zal de persoon dan een bepaalde lichamelijke 
plek melden. Er kan in die omgeving pijn zitten, spanning, of enige andere fysieke sensatie. Je kunt zowel op de 
emotie als op de lichamelijke sensaties kloppen. Misschien heeft de boze persoon wel het gevoel dat er een dikke, 
zwarte balk van spanning in haar schouders vastzit. Die lichamelijke beschrijving kun je verwerken in een OpstartZin 
als: “Hoewel ik die dikke, zwarte balk in m'n schouders voel zitten, accepteer ik mezelf innig en volledig.” Veel 
cliënten boeken nog meer vooruitgang door in te tunen op zowel hun lichaam als hun emoties. 
 

Houden de positieve effecten wel stand?  
Over het algemeen wel. In alle onderzoeken waar een vervolg-beoordeling onder viel, hadden de effecten van 

EFT door de tijd heen standgehouden (Feinstein, 2012a). En dat is gewoon het geval, ja, of het probleem nou 
PostTraumatisch StressSyndroom (PTSS), een fobie, een depressie of angst was. Als mensen hun psychologische 
trauma eenmaal hadden verminderd met EFT, bleven ze meestal op dat verlaagde niveau. In het onderzoek onder 
GezondheidsWerkers vergeleken we ook degenen die meer EFT deden met degenen die minder EFT deden (Church & 
Brooks, 2010). We zagen dat degenen die na hun eerste workshop van één dag meer EFT deden beter lange 
termijnresultaat hadden dan degenen die minder deden.   

Hoewel je met EFT acute verlichting kunt bereiken, raden wij je ten sterkste aan om het voor langere tijd te 
blijven gebruiken. Soms gaat ons acute probleem wel weg nadat we geklopt hebben en kloppen we daarna niet 
meer. Ondanks dat die positieve ervaring op zichzelf een fraai iets is, is het beter om hem te zien als een wijzer in de 
richting die we de rest van ons leven zouden moeten gaan. We kunnen aan veel meer onderwerpen werken en 
spanning wegnemen wanneer en waar die ons ook maar treft.  

Het is interessant om te zien hoe sommige cliënten stoppen met kloppen zodra hun onmiddellijke probleem is 
opgelost. In het onderzoek onder Werkers in de Gezondheidszorg gebruikte ongeveer eenderde van de deelnemers 
na de workshop geen EFT meer. Een andere derde gebruikte het gedurende het erop volgende halve jaar 'n paar 
keer. Slechts enkelen werden 'regelmatige kloppers'. 

Ik zie dat als een gemiste kans. Waarom zou je slechts een klein beetje van je lijden wegwerken en je bij de rest 
neerleggen? Toch zul je zien dat veel cliënten best tevreden zijn met het feit dat ze het acute probleem hebben 
opgelost en het gebruik van EFT dan ook niet voortzetten. Jij zou wellicht graag zien dat ze nog meer zouden 
opknappen, maar het is aan hen om die keuze te maken. Je kunt mensen er natuurlijk toe aansporen om na hun 
eerste positieve ervaringen meer van hun emotionele stress op te ruimen, maar velen zullen niet reageren. Als 
practitioners houden we van mensen, bevestigen we ze in waar ze staan en weten dat, zogauw het moment daar is 
voor de volgende stap op hun genezingsreis, er hulp voor hen beschikbaar zal zijn.  
 

Hoe weet ik of op een dierbaar persoon of mijzelf de diagnose van een mentale aandoening als een depressie of PTSS 
van toepassing is?  

Op betrouwbare websites, zoals die van het National Institute for Mental Health (NIMH.NIH.gov) en de 
American Psychological Association (APA.org), kun je lijsten met symptomen vinden. Diagnoses vaststellen op het 
gebied van mentale gezondheidsaandoeningen valt natuurlijk onder het vakgebied van gemachtigde professionals en 
je zult dan ook niets zeker kunnen weten voordat de persoon formeel is beoordeeld door zo'n deskundige. 

Als je vermoedt dat een voor jou dierbaar persoon één van die ernstige psychologische problemen heeft, raad 
die persoon dan aan om voor een diagnose naar een deskundige op het gebied van mentale gezondheid te gaan.  

Mensen bij wie een ernstige mentale gezondheidsstoornis is vastgesteld, raden wij aan om EFT alleen te 
gebruiken onder gedegen medisch toezicht. EFT is nooit een vervanging voor geschikte medische of psychische 
gezondheidszorg. Het dient om te gebruiken in aanvulling op passende zorg. Mijn ervaring is dat mentale 
gezondheidsdeskundigen in dit soort omstandigheden wel achter EFT staan. 
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Wanneer kan ik beter met een EFT-beoefenaar (practitioner) werken?  
Er zijn verschillende omstandigheden waarin je wellicht moet overwegen met een gecertificeerde EFT-

practitioner te werken. Eén ervan is natuurlijk als je geen vooruitgang boekt wanneer je op eigen houtje bezig bent. 
Je zult merken dat je met gebruikmaking van EFT sommige problemen makkelijk in je eentje kunt oplossen. Bij 

andere zul je merken dat je weinig of niet vooruit komt. In die gevallen is het advies van een ervaren practitioner 
nuttig.  

Je zou ook kunnen overwegen om te werken met een behandelaar die gespecialiseerd is in jouw aandoening. De 
meeste behandelaars ontwikkelen specialisaties. Dan hebben ze groepjes cliënten met gemeenschappelijke 
problemen, zoals sportprestaties, PTSS, zelfbeeld of obesitas. Sommige hebben zich gespecialiseerd met behaling 
van een certificaat, zoals Gecertificeerd Begeleider GewichtsVerlies of Gecertificeerd Begeleider Psychologisch 
Trauma. Een dergelijke practitioner heeft in jouw situatie een schat aan ervaring te bieden en daarmee zul je 
hoogstwaarschijnlijk sneller vooruitgang boeken dan in je eentje. 

Vaak leer je door te werken met één of meer practitoners de spitsvondigheden van EFT sneller kennen. Ze 
hebben allemaal weer een andere stijl en het zal je gaan opvallen dat er gevarieerde trucjes en technieken zijn. Je 
zult leren welke daarvan voor jou het beste werken en één of meer ervan inlijven in jouw EFT-leerproces. Dat geeft je 
een breder zicht op technieken en perspectieven dan je ontwikkelt als je EFT helemaal in je eentje doet. 

Ook al bezoek je hem/haar niet vaak, het feit dat je een begeleider hebt, kan al bijdragen aan je psychologische 
en fysieke ondersteuningssysteem. Alleen al het feit dat je hem/haar af en toe even spreekt, kan je het benodigde 
zetje in de rug geven dat je nodig hebt om een bepaald probleem te overwinnen. De wetenschap dat er, mocht je 
hem/haar wellicht eens nodig hebben, in ieder geval een practitoner is, kan al een veilig gevoel geven. Na een paar 
sessies begint je practitioner jou en je patronen wel te kennen en kan zo dan een krachtige bondgenoot zijn op je 
genezingsreis. 

Een practitioner kan je ook een verantwoordelijkheidsgevoel bezorgen. Beloftes die we onszelf doen, komen we 
vaak niet na. We beloven plechtig dat we naar de fitness zullen gaan en drie dagen per week zullen trainen. Maar als 
dan 's morgens de wekker afloopt, zetten we die uit en pikken we toch nog maar ‘n uurtje extra slaap mee. Dat je 
een buitenstaander hebt tegenover wie je verantwoording moet afleggen, kan je helpen je doel te bereiken. Als je je 
behandelaar hebt verteld dat je drie keer per week naar de fitness zou gaan en je mailt hem/haar steeds aan het 
eind van de week, heb je veel meer kans dat je je aan je afspraken zult houden. Een partner in verantwoordelijkheid 
biedt ons een extern klankbord om ons op het spoor naar ons doel te houden. Als je merkt dat je 't niet ziet zitten om 
te gaan fitnessen, kun je met je practitioner kloppen op die weerstand. Je begeleider kan je helpen vast te stellen 
wat voor Bijkomend Voordeel er wellicht achter het zelf-saboterend gedrag zit en je er ook verantwoordelijk voor 
houden. 

Veel behandelaars werken per telefoon of via videogespreksservices als Skype, Zoom of Facetime. Dat maakt 
het makkelijk en comfortabel om een EFT-sessie te doen zonder dat je je huis of werk hoeft te verlaten. Andere 
keren kan een sessie in de praktijkruimte weer een sterkere uitwerking hebben dan een telefoonsessie. Je kunt eens 
een live sessie proberen bij een behandelaar bij je in de buurt en bekijken of je op die manier sneller vooruitgaat. In 
een onderzoek naar veteranen met PTSS ervoeren degenen die live sessies hadden gehad een aanzienlijk grotere 
vermindering van symptomen dan degenen die telefoonsessies hadden gehad (Hartung & Stein, 2012). Hoewel 
sessies op afstand nog altijd nuttig waren, bezorgde een live sessie de practitioner veel therapeutische leidraden die 
konden helpen bij de kern van het probleem te komen. 
 
Hoe vind ik een practitioner?  
         Er zijn veel verschillende soorten EFT-practitioners. Sommige ervan zijn uiterst bekwaam en goed getraind; 
andere hebben een video van 10 minuten op YouTube gezien en openen dan een praktijk als practitioner. Het is echt 
van belang dat je de certificering van een practitoner goed bekijkt alvorens je jouw psychologische of fysieke 
gezondheid onder zijn of haar hoede brengt.  

De practitioners die vermeld staan op EFTUniverse.com/ zijn gecertificeerd in Klinische EFT. Klinische EFT is de 
methode die in meer dan 100 klinische proeven beoordeeld is. Die practitioners hebben allemaal lijfelijk aanwezig 
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academische lessen gevolgd in al de 48 Klinische EFT-technieken, hebben een schriftelijk examen met goed gevolg 
afgelegd en hebben hun vaardigheden verfijnd in sessies onder supervisie. Ze stellen hun kennis iedere twee jaar bij 
via vervolgopleidingslessen (Continuing Education - CE). Velen van hen stellen hun diensten beschikbaar op de 
Tapping Place, een internetpagina waar je 24/7 in het echt kunt kloppen met een practitioner (TappingPlace.com). 

Dan nòg bestaat er echter geen garantie dat een bepaalde behandelaar goed bij jou past, puur en alleen omdat 
men er zoveel tijd en energie in heeft gestopt om gecertificeerd te raken. Dat is de reden dat de meeste practitioners 
een gratis sessie aanbieden. Ik raad je aan om de diensten van verschillende beoefenaars te beproeven en dan 
degene te kiezen bij wie je uitgesproken goede resultaten boekte. Zie dit als een lange termijnrelatie die je 
aanknoopt om je gezondheid en welzijn te ondersteunen en hecht er in verhouding daarmee belang aan. Je EFT-
practitioner is een dynamisch onderdeel van je persoonlijke ondersteuningssysteem en je gezondheidsteam, en je 
contact ermee zou dan ook moeten worden ontgonnen als een gezondheidsrelatie van groot belang. 
 

Hoe weet ik of een practitioner vakbekwaam is?   
Gecertificeerde Klinische EFT-practitioners doorlopen verschillende lagen training om vast te stellen of ze 

competent zijn. Daaronder vallen een schriftelijk examen, de presentatie van Case Study’s (GevalsBeschrijvingen) aan 
een begeleidende consultant die ze feedback geeft, en vele uren les in de klas. Alleen degenen die dit proces hebben 
doorlopen komen op de practitioner database op EFT Universe te staan. Ook buiten EFT Universe zijn er 
verschillende organisaties die practitioners certificeren en die hebben allemaal verschillende normen. 

Bekijk behandelaars eerst met je verstand en daarna met je hart. Een behandelaar heeft meestal wel een 
website waarop informatie te vinden is over zijn/haar certificaten. Lees die en beoordeel hoe geloofwaardig het 
allemaal overkomt. Je kunt een practitioner vragen stellen over zijn of haar opleiding en ervaring. Kijk ook welke 
certificaten en training de practitioner heeft vergaard in andere methodes dan EFT en welke andere 
voortgangsopleiding of medische cursussen men heeft gevolgd, want dat geeft je vaak wel een beeld van de mate 
van toewijding van de behandelaar waar het gaat om het verbeteren van de eigen vaardigheden.  

Als je eenmaal je verstand hebt gebruikt om te bepalen of een practitioner al dan niet over de externe opsmuk 
van vertrouwen beschikt, gebruik dan je instinct. Een voorbeeldsessie zal je behoorlijk duidelijk maken of de 
practitioner en jij 'n beetje bij elkaar passen. Als je eenmaal een practitioner hebt gevonden die dan voor jou oké is, 
zul je je daar meestal prettig bij voelen. 
 

Hoe leg ik EFT uit aan vrienden, familie en collega's?  
Ik demonstreer EFT liever dan dat ik het uitleg. Door één enkele sessie van vijf minuten te volgen raakt iemand 

doorgaans méér met succes overtuigd dan door een boek van 500 pagina's te lezen. Als men het eenmaal in het 
lichaam voelt, gaat de geest er meestal wel in mee. Ik houd mijn uitleg altijd kort, zelfs als ik in gesprek ben met 
medisch deskundigen als artsen, psychiaters en verpleegkundigen.   
              EFT kan kortweg worden samengevat als: 

• Een ontspanningstechniek 
• Eenvoudige fysieke oefeningen om stress te verminderen 
• Een wetenschappelijk bevestigde methode om angst en depressie aan te pakken 
• Een snelle manier om de 'vecht of vlucht'-reactie in een ander jasje te steken 
• Acupressuur zoals wordt gebruikt in massagemethodes als Shiatsu 
• Een lichaamgebaseerd stressreductiesysteem 
• Acupunctuur zonder naalden 
• Een snelle methode voor het verminderen van cortisol en stresshormonen 
• Een manier om het zenuwstelsel te reguleren 
• In de sfeer van qigong en tai chi: oefeningen om het energiesysteem van het lichaam in balans te 

brengen 
 

        Op termijn en door oefening zul je je eigen korte “liftpraatje” uitvinden dat je de mogelijkheid geeft EFT snel uit 
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te leggen zodat je mensen aan ‘t  kloppen krijgt. Als je ze eenmaal hun eerste ervaring hebt gegeven, is er niet veel 
uitleg meer nodig.  
 

Kan ik kloppen op een familielid?  
Ja, hoor, als je tenminste toestemming hebt gevraagd, net zo goed als je toestemming nodig hebt van een 

volwassene die géén familielid is. Als het om een kind gaat, heb je toestemming nodig van de verzorger van het kind, 
meestal de moeder of de vader. 

EFT is een prachtig hulpmiddel voor gezinnen en families. Je zult merken dat je het wilt gebruiken met je ouders, 
je kinderen en je partner, alsook met ooms en tantes en neven en nichten. Veel soorten problemen die anders 
botsen met de goodwill en liefde binnen een gezin of familie zijn met EFT op te lossen. En dat loopt uiteen van ruzies 
en onenigheden tot lichamelijke twisten en botsingen.  

Als je kind bijvoorbeeld een verwonding heeft, kun je direct op de punten op zijn/haar lichaam kloppen. 
Hetzelfde geldt voor een emotionele verstoring. Als het kind overstuur is, is het waarschijnlijk niet in staat om zich te 
concentreren op de punten en de meest voortvarende manier om het lijden te verlichten kan zijn op het kind te 
kloppen. Kinderen staan meestal zeer direct in contact met hun gevoelens en dus heb je meestal niet veel woorden 
nodig. Kloppen op of met een kind dat huilt heeft doorgaans zonder woorden succes tot op z'n minst de tienerjaren. 
Werk vanaf de tienerjaren met een kind zoals je met een volwassene zou werken. 

Bij zowel volwassenen als kinderen zie ik het liefst dat ze EFT leren en zelf gebruiken zonder voor het klopwerk 
afhankelijk te zijn van een ander. Dus wanneer je bij een gezinslid voor de eerste keer EFT toepast, is het 
verstandiger om je er vooral op te concentreren dat je het hem/haar leert als een zelfhulp-techniek dan dat jij de 
interne klopper van het gezin bent. Op RelationshipStories.EFTUniverse.com zijn veel verhalen te vinden van mensen 
die het met succes hebben gebruikt bij familieleden. 
 

Wat moet ik als ik (of iemand waar ik mee werk) ineens onbedaarlijk begin(t) te huilen?   
Dat is best een enge situatie voor een nieuwkomer bij EFT of een beginnend practitioner. Je bent met een 

vriend(in) of cliënt aan 't werken aan een klein emotioneel probleem en de persoon komt ineens terecht in een groot 
emotioneel probleem. Men wordt overvallen door de intensiteit van de emotie en begint te huilen alsof er geen end 
aan komt.  

Met een therapeut heb ik eens gewerkt aan iets dat haar bij haar vriend irriteerde. Iedere woensdagavond liet 
hij haar alleen om een leesclub te gaan bijwonen. Hij had die hobby en zijn lidmaatschap van de groep al van vóór 
het begin van hun relatie en het was een van zijn pleziertjes in het leven. Toch baalde zij ervan dat hij de keuze 
maakte om op regelmatige, wekelijkse basis liever met andere mensen te zijn dan met haar. Ze was bezig te kloppen 
op haar egernis, maar in plaats van dat haar SUD-niveau naar beneden ging, bleef het maar stijgen en ze begon 
onbedwingbaar te huilen. 

Ze was in contact gekomen met een herinnering waar ze niet aan wilde denken. Al vanaf haar geboorte had ze 
gigantische problemen met haar familie. Haar moeder was depressief en bracht de tijd met tussenpozen door in 
instellingen. Haar vader ging bijna ten onder aan alle zorg die, naast dochter en zoon, zijn vrouw vroeg.  

Vervolgens, toen zij 2 was, maakte haar moeder een eind aan haar leven. Haar vader maakte die ochtend haar 
en haar broertje klaar voor school en ze waren met z'n drieën in de keuken. Ineens hoorden ze een hard geluid en 
terwijl hij de kamer uit rende, riep haar vader tegen de twee kinderen: “Hier blijven!” Ondanks zijn instructies renden 
de twee kinderen achter hem aan en ze vonden hun moeder in een plas bloed op de plek waar zij zichzelf had 
doodgeschoten.  

Dat was de herinnering die bij de therapeut was bovengekomen toen ze aan haar vriend dacht. Met 
gesprekstherapie had ze al veel eerdere keren aan die herinnering gewerkt, maar gedurende de EFT-sessie 
overspoelde hij haar met een golf van emotie. Ze huilde alsof ze nooit meer zou stoppen. We klopten zo'n halfuur op 
alle verschillende aspecten van de ervaring en uiteindelijk nam haar tranenvloed af. 

Het werd ook duidelijk dat de huidige ergernis, dat haar vriend haar in de steek liet voor een leesclub, alleen 
maar een probleem was omdat het feit dat haar moeder (zelfdoding) en haar vader (bijna ten onder) haar hadden 
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achtergelaten er weer even kort door tot leven werd gebracht. Hoewel we geloven dat onze gevoelens worden 
veroorzaakt door anderen, zoals zij geloofde dat de hare werden veroorzaakt door haar vriend, worden ze meestal 
helemaal niet veroorzaakt door de persoon of de situatie in het nu, maar liggen hun wortels juist eerder in onze zeer 
vroege jeugd. We worden getriggerd door een voorval in het nu, zoals de boekenclub, puur en alleen omdat dat lijkt 
op de een of andere vroegere ervaring. We kloppen op de boekenclub, maar daaronder kon weleens een enorm 
verlies verstopt liggen, zoals de zelfdoding van haar moeder. Als je dan begint te kloppen op het kleine verlies van 
een vriend die op woensdagavond het huis verlaat, komt de overdonderende emotie, die ingepakt zit in het grote 
verlies, naar de oppervlakte. Je kunt wel proberen een EFT-sessie gefocust te houden op bescheiden en te hanteren 
doelen, maar emoties zijn onvoorspelbaar. Zet een deur maar op een klein kiertje en, wie weet, heb je onbewust de 
doos van Pandora geopend.  

Als je in de hitte van het moment zit, lijkt de ervaring van overweldigende emotie misschien geen eind te 
hebben. Jij hebt of je cliënt heeft misschien wel het gevoel dat hij nooit meer ophoudt. Maar uiteindelijk zal dat wèl 
gebeuren. Emoties zijn vloeibaar en zelfs de meest intense ervaring van allemaal heeft een begin, een midden en een 
eind. Aan het begin is de mate van gevoel wellicht klein. In het midden is hij groot en het is moeilijk te geloven dat 
dat voorbij zal gaan, maar uiteindelijk zal er een eind aan komen. 

Dus het antwoord op de vraag wat je moet doen als je te maken krijgt met overweldigende emotie is dit: Blijf 
gewoon kloppen. De emoties en de tranen zullen vloeien, maar uiteindelijk zal de cyclus eindigen.  

Wàt je ook doet, stop niet met kloppen. Ik heb vaak mensen in EFT-praktijkgroepen gezien die dan zó opgeslokt 
werden door het tragische verhaal van de cliënt dat ze vergaten te kloppen. De cliënt blijft praten en huilen en de 
luisteraar raakt zó verstrikt in de emotie dat ze allebei vergeten te kloppen. Maar het is van het grootste belang dat 
je niet vergeet te kloppen, hoe groot de emotie ook is. Praten zonder te kloppen kan eenvoudigweg een herbeleving 
van de ervaring zijn zonder opheffing of loutering van emotie. Voeg klopwerk toe en de emotie wordt verwerkt en 
opgeheven, niet alleen maar herbeleefd. De volgende keer dat de herinnering wordt opgeroepen, zou hij weleens 
veel minder emotie bij zich kunnen hebben. 

Hoewel de meeste cliënten huilen als reactie op overweldigende emotie, uiten andere (vooral mannen) hem 
vaak anders. Die kunnen stilletjes en teruggetrokken worden, of ze gaan wat bibberen of voelen acute fysieke pijn. 
Hóe intense emotie zich ook mag uiten, blijf in ieder geval kloppen en onthoud dat het proces een begin, een midden 
en een eind heeft. 
 

Kan ik het kloppen combineren met mijn reguliere psychotherapie?  
Ja, hoor. Als je al bij een psychotherapeut onder behandeling bent en nu óók EFT aan 't leren bent, werken die 

twee prima samen. We krijgen vaak te horen dat mensen in hun therapie veel snellere vooruitgang boeken als ze EFT 
hebben toegevoegd. 

Als je EFT net pas hebt geleerd en je bent nog bezig met een therapeut, ben je wellicht zó enthousiast over de 
veranderingen die je in jezelf opmerkt dat je in de verleiding raakt om de therapie verder maar af te kappen. De 
therapie was echter onderdeel van je mentale gezondheids-ondersteuningssysteem, dus overweeg liever de zaken 
wat meer tijd te geven en geen abrupte verandering teweeg te brengen. Praat met je therapeut over de 
verbeteringen en neem de manier waarop hij/zij tegen jouw gesteldheid aankijkt mee. De meeste therapeutische 
processen eindigen op een natuurlijk eindpunt wanneer de cliënt het gevoel heeft vooruit te zijn gegaan op het 
probleem dat hem/haar in de praktijk van de therapeut heeft gebracht. Samen met je therapeut stilstaan bij het 
eindpunt van de therapie is een elegantere manier van doen dan een abrupte beëindiging. Als toekomstige 
moeilijkheden in je leven opdoemen, zul je je therapeut, net als EFT, wellicht weer nodig hebben. 
 

Moet ik m'n huisarts vertellen dat ik met EFT bezig ben? 
Ja. Ik heb voordrachten gegeven aan duizenden medisch deskundigen zoals artsen, verplegers en psychiaters en 

over het algemeen merkte ik dat ze geïnteresseerd, nieuwsgierig en respectvol waren naar EFT toe. Je huisarts moet 
op de hoogte zijn van alle aanvullende en alternatieve medische wijzen van aanpak waar je gebruik van maakt, 
inclusief EFT. Het is belangrijk dat je je huisarts vertelt over een Chinees kruid of een dieetsupplement waar je mee 
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aan 't experimenteren bent, omdat sommige daarvan op ongewenste wijze kunnen inwerken op medicijnen die je 
arts je misschien voorschrijft. En zo is het ook belangrijk dat je je huisarts vertelt over EFT en andere behandelingen 
voor stressvermindering, gewichtsverlies of psychologische gezondheid die je misschien gebruikt.  

Als je huisarts meer wil weten over EFT is het nuttig om hem te verwijzen naar de researchpagina's op 
Research.EFTUniverse.com. Dat zal hem een idee geven van de sterke onderzoeksbasis die onder Klinische EFT ligt. 
 

Hoe werkt EFT met medische voorschriften erbij?  
 EFT kan op verschillende manieren prima werken in combinatie met voorgeschreven recepten. Een manier die 

ikzelf toepas is te kloppen wanneer ik een voorgeschreven medicijn inneem, waarbij ik me voorstel dat deze pil me 
het allerbeste gaat geven wat maar mogelijk is. Met kloppen terwijl ik mijn grootste goed bevestig, schakel ik mijn  
overtuigingensysteem in en zo zorg ik dat het placebo-effect namens mij werkt. Op deze manier kan EFT eventueel 
de positieve effecten van medicijnen versterken. 

Je kunt er ook op kloppen dat je lichaam een medicatie makkelijk zal accepteren. Sommige voorgeschreven 
medicijnen hebben heftige bijwerkingen en die kan EFT matigen. Dat is bijvoorbeeld gedaan door kankerpatiënten 
die chemotherapie kregen. Verschillende van hen lieten weten dat ze, wanneer ze zich onder 't kloppen voorstellen 
dat de chemotherapie-cocktail de kanker in hun lichaam opruimt, niet de bijwerkingen ervaren die de meeste andere 
patiënten moeten doorstaan.   

Een ander voorbeeld is het medicijn Xanax. Onderzoek laat zien dat dat medicijn één op de zes personen helpt, 
wat goed klinkt. Alleen ervaart één op de drie personen negatieve bijwerkingen (Whitaker, 2011). Per saldo houden 
die twee cijfers in dat er twee keer zoveel mensen ellende van ervaren als dat er mensen profijt van hebben. Als je in 
staat bent de bijwerkingen van Xanax of enig ander medicijn te verminderen, ben je in staat de voordelen te 
ondervinden, zonder de bijwerkingen. 

Er is niet via onderzoek aangetoond dat de combinatie van EFT en voorgeschreven medicijnen een risico 
oplevert. Een bepaald onderzoek onder ziekenhuispatiënten volgde hun voorgeschreven medicijngebruik tijdens hun 
EFT-behandeling; er werden geen nadelige reacties gemeld (Karatzias et al., 2011). Op een vergelijkbare manier 
werden bij veteranen met PTSS hun medicijnen vóór en ná EFT genoteerd (Church, Hawk, et al., 2013). Hun 
medicijngebruik daalde of steeg niet gedurende de zes weken van het onderzoek en wederom werden geen 
bijwerkingen gemeld. 

Tot slot maakt EFT het, door stress te verminderen, voor je arts makkelijker om jou adequaat medicijnen voor te 
schrijven. Denk nog even aan het Onderzoek onder de GezondheidsWerkers dat aantoonde dat na een korte EFT-
sessie tweederde aan fysieke pijn verdween (Church & Brooks, 2010). Voor de resterende eenderde is misschien wèl 
medicatie vereist. Je arts zal het waarschijnlijk waarderen dat je tweederde van je pijn, die emotioneel is, hebt 
kunnen wegnemen door EFT te gebruiken en niet tijdelijk symptomen hoeft te onderdrukken met hoge doses 
medicijnen. Dat is voor je dokter ook een teken dat jij een verantwoordelijke patiënt bent die verantwoordelijkheid 
neemt voor het eigen welzijn.  
 

Als ik me beter voel nadat ik EFT heb gebruikt, moet ik dan m'n medicijndosis omlaag brengen? 
Alleen na overleg met je arts. Er zijn maar weinig onwrikbare waarheden in de wereld van de gezondheid, maar 

dit concept komt er toch wel dicht in de buurt. Je huisarts heeft je een bepaalde dosis van een medicijn 
voorgeschreven, gebaseerd op zijn of haar intensieve studie, uitgebreide ervaring en het resultaat van medische 
proeven, dus is het van het grootste belang dat je die doseringsinstructies zorgvuldig volgt. Als je je na EFT beter 
voelt, overleg dan met je arts over de dosis. Het kan zijn dat je arts hem langzaamaan wil verminderen, je regelmatig 
wil zien om je proces te volgen of je wil adviseren om de dosis voor een bepaalde periode aan te houden. Ga niet 
rommelen met je dosis zonder met je huisarts overlegd te hebben. 
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Kan EFT schadelijk zijn?  
Mijn ervaring is dat EFT in het ergste geval geen effect heeft. Er zijn zeldzame gevallen waarin mensen kloppen 

en dat er, dan of later, niets gebeurt. In vele duizenden gevallen ben ik er nog niet eens één tegengekomen waarin 
EFT iemand schade heeft toegebracht. Hetzelfde geldt overigens voor acupunctuur, dat over het algemeen als veilig 
wordt beschouwd. 

Het voornaamste gevaar bij EFT is overmoed. Je zult merken dat veel problemen waar je eerder last van had 
opeens weg zijn. Dat maakt het verleidelijk om te denken dat EFT voor ieder probleem zo effectief zal zijn. 

Maar dat is niet zomaar altijd het geval. Er zijn veel problemen die, om er vooruitgang mee te kunnen boeken, 
goede medische zorg, deskundige gezondheidszorg, geestelijke begeleiding of professionele levensbegeleiding 
vereisen. Er kunnen in je leven wat zaken zijn die niet verbeteren, ondanks EFT en al het andere dat je probeert. 

Eén gevaar van overmoed is een 'opgeblazen' ego. Als je een dagelijkse praktijk hebt als levensbegeleider of 
psychotherapeut, en je begint met het toepassen van EFT, is het niet onwaarschijnlijk dat je betere resultaten ziet bij 
je cliënten. Dat kan leiden tot een niet gerechtvaardigde overtuiging van je eigen krachten. Het is verleidelijk om de 
resultaten toe te schrijven aan je eigen briljantheid en niet aan EFT.  

De wereld van geestelijke ontwikkeling en transformationeel onderricht zit, net als EFT, vol met waarschuwende 
voorbeelden van geweldige beoefenaars en leraren die ten prooi vielen aan de sirenenzang van het ego. Ze trekken 
grote groepen bewonderende volgers aan die het ego van de leider versterken. De leider ziet de adulatie van die 
volgers als bewijs voor zijn/haar speciale gaven en het ego raakt nog meer opgeblazen. Macht corrumpeert en hoe 
meer invloed een leider heeft, hoe groter de verleiding en mogelijkheid tot corruptie is.  

De belangrijkste potentie voor schade met EFT ligt in je eigen ego en de ego's van anderen die zijn verlokt door 
de resultaten die EFT voor mensen om hen heen teweeg heeft gebracht. Ik denk niet dat EFT zelf schadelijk is, maar 
er zijn enkele ongelukkige gevallen geweest van prominente beoefenaars die door ego verblind terecht kwamen in 
gedrag dat voor anderen schadelijk is.  

Let bij jezelf op dergelijke neigingen. Houd een dagelijkse spirituele oefening, zoals meditatie, en blijf nederig. 
Leg je neer bij de Gulden Regel. Vraag jezelf: “Is de wijze waarop ik straks tegenover die andere persoon ga handelen 
of spreken de wijze waarop ikzelf graag zou willen dat die ander tegenover mij zou handelen of spreken?” Hanteer 
hoge ethische normen. Wanneer je twijfelt over een bepaalde gang van zaken, praat dan met een wijze en goed 
geïnformeerde supervisor. Sta altijd open voor feedback van mensen om je heen, ook al is het slecht nieuws. Het is 
belangrijk om zorgvuldig te luisteren naar kritiek, of die nou correct is of niet. Vaak kun je zelfs profijt trekken van 
slecht gefundeerde kritiek. Als je spiritueel en ethisch bewust blijft, kun je de opdringerigheid van het ego intomen 
en loop je veel minder kans verzeild te raken in schadelijk denken of handelen. 
 

Zijn er gevallen waarin EFT beter níet gebruikt kan worden? 
Ik geloof niet dat het kwaad kan om EFT te proberen, maar ik ben uitzonderlijke gevallen tegen gekomen waarin 

EFT niet de geschikte weg was om in te slaan. 
Een deelneemster aan een bepaalde vier-daagse workshop, bijvoorbeeld, leek met EFT te zijn geholpen. Ze ging 

iedere praktijksessie van start met huilen, doordat ze aan haar emotionele problemen dacht. Haar SUD-niveau aan 
het begin was gewoonlijk 'n 10. Dan ging ze meestal omlaag naar 'n 2 of 3 aan het eind van de sessie.  

De volgende sessie zat ze echter weer op 'n 10. En dat ging zo door gedurende allevier de dagen van de 
workshop. Ik werkte privé met haar en kwam tot de conclusie dat de portie positieve overtuigingen en ervaringen in 
haar hoofd om haar te ondersteunen bij het genezen niet sterk genoeg was. Ze was het grootste deel van haar hele 
leven huilerig en door leed overmand geweest en had een zeer laag zelfbeeld. Psychologisch gezien was er niet veel 
positief materiaal om mee te werken. Dus terwijl EFT kon helpen negatieve emotie te verwijderen, was er geen 
positieve emotie beschikbaar om aan het eind van het proces tevoorschijn te komen.  

Ik raadde haar aan om, voordat ze weer EFT zou proberen, met een gecertificeerde gezondheidsdeskundige een 
andere methode in de arm te nemen om eerst haar innerlijke psychospirituele bronnen op te bouwen. Een halfjaar 
later vroeg ik een van mijn teamleden om nog eens met haar verder te gaan. Toen ze contact met haar opnamen, liet 
ze weten dat ze was gaan werken met een goede psychotherapeut, waarbij andere methodes dan EFT werden 
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gebruikt, en zo goed vooruitging. Ze was heel dankbaar dat ik haar een weg had aangeraden die voor haar productief 
was, en er niet op had gestaan om EFT het antwoord te laten zijn op elk van haar problemen. 

Dus de belangrijkste groep cliënten bij wie je andere methodes dan EFT zou moeten overwegen, of EFT zou 
moeten gebruiken in combinatie met andere methodes, bestaat uit mensen die maar weinig innerlijke hulpmiddelen 
hebben. Als ze geen positieve overtuigingen of gedachten over hun persoonlijkheid hebben om zichzelf te 
ondersteunen, moeten zij die hulpmiddelen misschien eerst ontwikkelen.  

Hoewel de standaardbenadering bij EFT is om negatieve gebeurtenissen vast te stellen en daarop te kloppen, 
zijn er uitzonderingen op die regel. Eentje daarvan is wanneer een cliënt eerst enig besef van persoonlijkheid moet 
opbouwen. Daar kun je andere psychotherapeutische en spirituele methodes voor gebruiken, en daarnaast klop je 
eventueel op positieve weetjes. Voorbeelden daarvan zijn: “Ik ben sympathiek. Ik ben bekwaam. Ik heb innerlijke 
kracht. De wereld is een veilige plek. Ik ben een goed persoon. Mijn leven kan goed uitpakken.” Kloppen op het 
positieve is doorgaans niet de meest productieve manier om EFT te gebruiken, maar in dergelijke gevallen kan 't het 
punt zijn waarop je moet beginnen.  
 

Waarom concentreert EFT zich op negatieve problemen en niet op positief denken?  
Dat houdt nieuwkomers regelmatig bezig. EFT-practitioners blijven maar vragen naar negatieve gebeurtenissen 

uit je leven om op te kloppen. Ze vragen je over problemen die in je recente verleden zijn voorgekomen, in je werk, 
je gezin, je huwelijk, je financiën, je gezondheid. Ze graven diep in je kindertijd naar negatieve voorvallen die vroeg in 
je leven hebben plaats gevonden. Maar hoe zit het dan met de kracht van positief denken? Waarom kloppen we, 
naast negatieve gevoelens en levenservaringen, niet op positieve affirmaties? 

EFT heeft verschillende goede redenen om die werkwijze te volgen. De eerste is dat onze cultuur de nadruk legt 
op positief denken en niet voluit de nadruk legt op het verwerken van negatieve emoties. Van heel jong af krijgen we 
boodschappen mee als: “Grote jongens huilen niet” en “ 't Gaat wel weer over”. We worden aangemoedigd om naar 
de vrolijke kant van het leven te kijken, om vooral achter iedere wolk zonneschijn te zien. 

Als gevolg daarvan betreuren we onze verliezen zelden voldoende en rouwen niet naar behoefte. Kinderen 
krijgen te horen dat ze moeten ophouden met huilen en vrolijk moeten zijn, in plaats van dat ze een respectvol 
luisterend oor krijgen als ze verdriet hebben om huisdieren, familieleden en vriendjes/vriendinnetjes die hun 
ontvallen zijn. Na tientallen jaren van dat soort gedoe hebben de meesten van ons een grote voorraad onverwerkt 
emotioneel trauma opgeslagen liggen. EFT-sessies zijn vaak de eerste echte gelegenheid die we krijgen om die 
voorraad verdriet en verlies in te halen. Als je te snel naar de positieve kant gaat, snijd je het natuurlijke proces van 
loslaten, betreuren en de draad weer oppikken de pas af. 

Zoals op iedere regel bestaan er ook híerop uitzonderingen, maar een van de grootste fouten die beginnende of 
beperkt getrainde practitioners begaan is op de positieve toer te gaan. Wat je zult merken is dat je, als je eenmaal 
echt en oprecht je negatieve emoties hebt verwerkt, vanzelf richting positieve kant gaat, zonder dat er aansporen of 
opjutten aan te pas komt. Als je werkt met een cliënt, zul je merken dat de cliënt zal beslissen wanneer het 
rouwproces voorbij is en jou zal vertellen wanneer hij/zij er klaar voor is om op de positieve toer te gaan. Door de 
persoon vóór dit moment in een positieve richting te leiden, breek je in feite het rouwproces voortijdig af, waardoor 
je zijn/haar vooruitgang vertraagt en de persoon in de toekomst gegarandeerd alsnog terug zal moeten naar de 
negatieve gevoelens om ze te verhelpen. Je kunt bij EFT niet gauw de fout in gaan met te focussen op het negatieve, 
maar door voor positief te gaan kun je heel simpel jezelf of een cliënt een kans ontnemen om te genezen. Daarom 
zorgt EFT dat je je zonder omwegen richt op het negatieve. Wanneer het tijd is om positief te gaan doen, zul je, met 
een afgerond genezingsproces, op natuurlijke wijze in die richting schuiven.  

Vaardige behandelaars weten echter wel wanneer ze positieve hintjes kunnen inbrengen die cliënten 
herinneren aan hun innerlijke genezingsbronnen. Wanneer een persoon bijna gek is van verdriet, bijvoorbeeld, kan 
een behandelaar afwisselend positieve verklaringen die de cliënt herinneren aan het goede van het leven en 
negatieve verklaringen die de cliënt herinneren aan het probleem inbrengen. EFT-workshops trainen je erin om te 
bewegen van emotioneel veilige ankerpunten naar traumatische momenten, en dan weer terug naar de veiligheid. 
Na verloop van tijd krijg je meer vertrouwen. Dan kun je je op de donkere plekken van je leven wagen om de 
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negatieve emoties weg te kloppen, in de wetenschap dat je geankerd bent in een positieve helingswerkelijkheid. 
 

Waarom kan het nuttig zijn om tijdens een sessie water te drinken?  
Je lichaam bestaat voor 70% uit water en water is een elektrolyt die elektriciteit geleidt. Water is essentieel voor 

de biochemische processen via welke je cellen elkaar seintjes geven. Veel mensen zijn zonder het te weten 
uitgedroogd, omdat ons zelden wordt geleerd genoeg water te drinken. We zijn eraan gewend geraakt uitgedroogd 
te zijn en leggen wellicht de signalen van ons lichaam voor dorst ten onrechte uit als honger, onrust of dwangmatig 
gedrag. Het is een goed idee om water te drinken vóór en tijdens een EFT-sessie, zodat je zeker weet dat het 
vochtigheidsgehalte van jou en je cliënt op peil blijft. 

Tijdens de ervaring van heftige emotie komt je sympathische zenuwstelsel in actie. Dat verplaatst hulpmiddelen 
richting lichaamssystemen die nodig zijn bij 'vecht of vlucht', zoals bloedcirculatie en je spieren. Het haalt 
hulpmiddelen weg van niet-essentiële systemen zoals immuunsysteem en spijsvertering. Dat is de reden waarom je 
een droge mond krijgt als je in de stress zit. Herinner je je nog dat heftige sollicitatiegesprek, toen je speekselklieren 
uitgedroogd waren? Of toen je je partner ten huwelijk vroeg? Of toen je die toespraak in het openbaar moest 
houden en je heel zenuwachtig was en je mond helemaal uitdroogde? Dat zijn symptomen van 'vecht of vlucht'-
reacties. 

Het eenvoudige tegengif is tijdens een EFT-sessie water bij de hand te hebben en regelmatig een slokje te 
nemen. Dat draagt bij aan geruststelling voor je lichamelijke jou dat er wel voor hem/haar gezorgd wordt, ook al zit 
je dan heftige emoties te verwerken. 
 

Hoe vind ik andere EFT-gebruikers met net zo'n probleem als ik heb? 
Het is een geweldig idee om contact te leggen met andere kloppers. Dan kun je steun vinden, aanmoediging, 

inzicht en de antwoorden op vragen die jou verwarren. Alles bij elkaar is de klopgemeenschap handig en 
ondersteunend. 

Er zijn veel manieren waarop je met andere kloppers in contact kunt komen. Dit zijn ze:  
KlopKringen. Dat zijn groepen kloppers die elkaar regelmatig ontmoeten om samen te praten en kloppen. Die 

bijeenkomsten kunnen wekelijks of maandelijks plaatsvinden. Sommige kringen vragen een bijdrage, andere kunnen 
gratis zijn. Een aantal ervan is virtueel. Op TappingCircles.EFTUniverse.com vind je er een overzicht van en daar 
worden ook beproefde instructies gegeven voor het opzetten van je eigen lokale KlopKring. 

Informele Bijeenkomsten en Ontmoetingsplaatsen. Je kunt EFT-groepen vinden via sociaal netwerk-pagina's 
zoals Meetup.com en Google Hangouts. Er zijn enkele EFT-Facebookgroepen (www.facebook.com/EFTUniverse is die 
van EFT Universe). Je kunt ook plaatselijk klopvrienden maken door te adverteren in de “activity partners”-
geclassificeerde afdeling van webpagina's als Craigslist.org , Facebook en Meetup. 

Online Forums. Je zult zien dat er veel gratis discussiegroepen zijn waar je berichtjes kunt plaatsen en contact 
kunt hebben met andere kloppers. Er zijn gespecialiseerde forums voor afvallen, familie en allerlei andere 
onderwerpen. Die forums vind je via de EFT Universe Facebook pagina: www.facebook.com/EFTUniverse . 

Search. Onder de duizenden verhalen in de EFT Universe-archieven ("Healing stories" in het 
Resources{/Bronnen}-menu) kom je gemakkelijk mensen tegen die EFT hebben gebruikt voor één of meer problemen 
die lijken op de jouwe.  
 

Ga Gewoon aan de Gang 
Wàt voor vragen je ook mag hebben, laat ze je er niet van weerhouden om in EFT te duiken. De minst leuke 

uitkomst is dat je blijft lijden omdat je de handvaten om dat lijden te beëindigen wel hebt, maar er geen gebruik van 
maakt. Misschien kom je even vast te zitten als je een OpstartZin probeert te formuleren. Da's prima. Klop hoe dan 
ook gewoon afwisselend op elk van de punten en zeg de woorden die in je opkomen. 

https://www.eftuniverse.com/faqs/eft-tapping-circles
https://www.meetup.com/en-AU/
https://amsterdam.craigslist.org/
http://www.facebook.com/EFTUniverse
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Misschien vind je het gênant om in het bijzijn van je kinderen of partner te kloppen, maar je bent heel erg 
overstuur. Klop dan hoe dan ook. Het is belangrijker dat je voor jezelf zorgt en je opgekropte emoties verlicht dan dat 
je je zorgen maakt over wat andere mensen wel niet van je zullen denken.  

Misschien heb je een kind dat pijn heeft en ben je bang dat je onervarenheid met EFT je niet toestaat met 
hem/haar te kloppen. Stap erin en probeer het. Je kunt niet te ver buiten je boekje gaan en je zult geen ervaring 
opdoen zolang je die zorgen niet wegwerkt en niet het risico neemt om het te verknallen. Zelfs de meest ervaren 
EFT-beoefenaar is ooit ergens begonnen en was net zo onzeker en onkundig als jij nu bent, aan het begin van je 
genezingsreis.  

Onze hersenen kunnen 10.000 redenen bedenken waarom we EFT niet zouden moeten toepassen op het 
probleem dat we voorhanden hebben. Laat die voor wat ze zijn en duik hoe dan ook in het kloppen. Je hersenen 
zouden zomaar een doolhof kunnen worden van argumenten en tegenargumenten, en zo zichzelf verwikkelen in 
logica-knopen en jouzelf ervan weerhouden om in actie te komen. Het is belangrijker om jezelf op die EFT-
praktizeringsreis te zetten dan om eerst ieder bezwaar uit de weg te ruimen en kwalificaties voor praktizering te 
vergaren. 

Je zult merken dat je, terwijl je de gereedschappen uit dit boek gebruikt, snel zelfvertrouwen en kundigheid 
ontwikkelt en al gauw zul je zelf verrast worden door de snelheid waarmee je het geleerd hebt. Alleen tijdens het 
toepassen van EFT zul je ervaring en zelfvertrouwen opdoen, omdat je aldoende ziet dat het in veel verschillende 
situaties werkt, vaak met verbazingwekkende resultaten. Of je vraag nou in dit hoofdstuk op de FAQ (Frequently  
Asked Questions)-lijst behandeld is of niet, je zult zien hoe antwoorden zich aandienen als je EFT begrijpt van 
binnenuit, door het in veel situaties vele malen te hebben toegepast. Klop eerst en stel de vragen later! 
 

Bronnen 
• Forums: www.facebook.com/EFTUniverse 

• Practitioners: EFTUniverse.com/ of Tappingplace.com/  
• RelatieVerhalen: RelationshipStories.EFTUniverse.com  
• Research: Research.EFTUniverse.com 
• KlopKringen: TappingCircles.EFTUniverse.com 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.facebook.com/EFTUniverse
https://eftuniverse.com/
https://tappingplace.com/
https://www.eftuniverse.com/couples/how-to-save-your-personal-relationships-with-eft-tapping
https://www.eftuniverse.com/research-studies/eft-research
https://www.eftuniverse.com/faqs/eft-tapping-circles
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6  
De Zachte Technieken  
 

Er zijn veel situaties waarin psychologisch trauma overrompelend werkt. Het BasisRecept van EFT vraagt van 
jou of je cliënt om je te concentreren op een specifieke gebeurtenis. Wat doe je als die gebeurtenis vol zit met angst, 
en je wilt je hem niet herinneren? Hoe zit het met een herinnering die vol zit met verschrikking en pijn, eentje die je 
al jaren of decennia uit je hoofd hebt zitten duwen en waarvan alleen de gedachte eraan al onverdraaglijk voor je is? 
Hoe kun je in dergelijke gevallen EFT toepassen? Hier zijn wat voorbeelden van mensen voor wie het mogelijkerwijs 
niet te doen is om EFT toe te passen zonder een zachte of meer geleidelijke benadering: 

• Een mannelijke veteraan van in de 70 die in oorlogstijd gruweldaden heeft verricht tegen burgers. Zijn daden 
vonden lang geleden plaats en niemand anders dan hijzelf weet er van. Hij heeft nooit tegen wie dan ook 
gesproken over wat hij heeft gedaan en zit zó ontzettend vol met schuldgevoel dat hij dissocieert, doordat hij 
de herinneringen uit zijn bewuste geest verstoot. Toch heeft hij nog steeds ongewilde flashbacks, 
nachtmerries en opdringerige gedachten over de mensen die hij verwond en gedood heeft. Zijn SUD-score is 
10 als hij alleen al dènkt aan praten over die gebeurtenissen. 

• Een  22-jarige vrouw die als kind ritueel werd mishandeld door haar oom en tante die haar opvoedden. Ze 
heeft kort geleden een psychotherapiecyclus ondergaan en daarin kwamen herinneringen aan het misbruik 
naar boven. Ze lijdt ook aan onverklaarbare symptomen als migrainehoofdpijn en onregelmatige menstruatie 
en er werd bij haar reumatoïde artritis vastgesteld. 

• Een vrouw van 33 van wie echtgenoot en kinderen zijn omgekomen bij een auto-ongeluk. Zij zat aan het 
stuur en is er zonder kleerscheuren vanaf gekomen. Steeds als ze er met haar gedachten dicht bij komt, 
begint ze bijna zonder ophouden te trillen en te huilen. 

•       Een vrouw van midden 30 die door chronische pijn gehandicapt is. Medische onderzoeken hebben niet uit 
kunnen wijzen dat er iets mis is met haar, toch is de pijn in diverse delen van haar lichaam ernstig. Ze heeft 
non-stop pijn in allebei d'r schouders die op de SUD-schaal in heftigheid op en neer gaat tussen 4 en 6, alsook 
een pijn in haar rechterknie die nooit onder de 7 komt, en met tussenpozen een pijn in haar linkerenkel die 
haar regelmatig het lopen onmogelijk maakt. Ze wacht wanhopig op genezing, maar haar geval verbijstert de 
artsen al jaren.  

• Een man van 55 die in het afgelopen jaar meerdere verliezen te verwerken heeft gekregen. Twee weken 
geleden viel zijn beste vriend ineens dood neer door een hartaanval, terwijl hij in de sportschool aan 't 
trainen was op een loopmolen. Zij tweeën waren op dezelfde dag jarig. Zijn moeder was drie maanden 
eerder overleden en zijn vader een halfjaar daarvóór, na een slepende en kwellende ziekte. Vlak na de dood 
van zijn vader scheidde zijn vrouw van hem, hij is verveemd van allebei z'n kinderen en hij is net z'n baan 
kwijtgeraakt. Hij is door deze verliezen zó ondersteboven dat hij een diepe depressie in is gekelderd. De SUD-
score op zijn algemene depressiviteit is 7 en gaat naar 10 als hij aan ieder afzonderlijk verlies denkt. 

• Een vrouwelijke therapeut die ook EFT-practitioner is, maar die totaal niet in staat is om zich ook maar énige 
gebeurtenis te herinneren uit haar kindertijd van voor haar 12de. Ze heeft heel erg haar best gedaan om 
herinneringen terug te halen, maar dat is haar niet gelukt, wat ook geldt voor diverse therapeuten die met 
haar gewerkt hebben. Ze schaamt zich vanwege haar “mislukking". Als ze probeert vroegere gebeurtenissen 
op te roepen, geeft dat haar een ongemakkelijk gevoel. 

• Een man is invalide door multiple sclerose (MS). Die ziekte heerst in zijn familie en genetische testen laten  
              zien dat hij er zeer vatbaar voor is, en ook voor alvleesklierkanker. De MS wordt steeds erger en verloopt op 
  een manier die erg lijkt op hoe het bij zijn vader ging. 

•    Een vrouwelijke schilder van in de 60 die in een kleine huurkamer woont en nooit in staat is geweest om aan 
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haar artistieke werk iets te verdienen of geld te sparen van andere beroepen die ze heeft uitgeprobeerd. Ze 
komt alsmaar dichter bij haar pensioen, maar heeft geen spaargeld. Ze heeft kortgeleden een aanval van 
hepatitis gehad die haar zwak en gedemoraliseerd heeft achtergelaten en opgezadeld met medische 
rekeningen die ze niet kan betalen. Haar familie was arm, ze was opgevoed in armoede en haar familieleden 
zijn, in haar woorden, allemaal “financiële zenuwpezen”. Ze voelt zich bedolven onder die problemen en 
heeft de hoop op een betere toekomst opgegeven. 

Wanneer mensen in hun verleden afschuwelijke ervaringen hebben gehad of met allang bestaande 
familiepatronen of verpletterende verliezen kampen, kan het moeilijk zijn om te geloven dat verandering mogelijk is. 
Het aanpakken van die zaken is zeer pijnlijk, en beladen met de waarschijnlijkheid van mislukking. Toch is EFT, in de 
handen van een bekwame practitioner, in staat die problemen te behandelen en de mogelijkheid van emotionele 
vrijheid open te leggen, zelfs waar het gaat om iemand die het zeer zwaar te verduren heeft.  
 

De Behoefte aan Zachte Technieken 
Voor iedere EFT-practitioner is een van de meest bevredigende ervaringen wel te werken met mensen die 

vele jaren zwaar emotioneel trauma met zich hebben meegedragen en dan te zien hoe snel dat kan oplichten na EFT. 
Soms heeft een cliënt decennialang onder een probleem geleden en is het met één enkele ronde kloppen 
verdwenen. Na zo'n sessie kan het gebeuren dat een cliënt totaal verbouwereerd is, alsof hij/zij net uit een trance is 
gekomen. Men kan binnen één enkele sessie vele lagen kwetsuur afwerpen. En dan zetten ze hun leven voort, 
genietend van emotionele vrijheid en niet langer de zware last van lijden met zich meedragend waar ze vóór die tijd 
onder gebukt gingen.  

Andere keren lost slechts een klein deel van het probleem zich op tijdens een EFT-sessie. De behandeling van 
één enkel traumatisch gebeuren kan meerdere sessies vragen. Hardnekkige levenspatronen kunnen een flinke portie 
doorzettingsvermogen vragen terwijl, verspreid over een langere periode, laag na laag van het probleem wordt 
weggeklopt. Velen van ons hebben traumatische gebeurtenissen die zó groot en ontmoedigend zijn dat we 
nauwelijks weten waar we moeten beginnen en we zijn bang om weggeveegd te worden door de vloed van 
negatieve emoties die ermee verbonden zijn. De Zachte Technieken zijn nuttig voor het aanpakken van 
psychologische kwetsuur die voor een cliënt haast teveel blijkt te zijn.  

Als je met anderen werkt met EFT, zul je vaak in traumatische herinneringen uit de kindertijd terecht komen 
en misschien heb je zelf ook wel trauma ervaren. Een rapport van de overheid in de VS gaf weer dat 60% van de wat 
oudere kinderen in het afgelopen jaar getuige was geweest van anderen die geslachtofferd werden of die zelf 
slachtoffer waren geweest. Niet veel minder dan de helft had lichamelijke mishandeling ondergaan en 25% was 
getuige geweest van huiselijk of gemeenschapsgeweld (U.S. Department of Health and Human Services, 2012). 
Onopgeloste traumatische herinneringen uit de kindertijd zijn de basis van onaangepast gedrag en beperkende 
overtuigingen tijdens de volwassenheid. Vaker wel dan niet komt iemand bij een EFT-practitioner vanwege een 
probleem dat nu in zijn/haar leven speelt en leidt dat de persoon terug naar pijn, verlies en trauma van vroeger. Het 
wordt duidelijk dat de huidige stressveroorzakende factor wordt verergerd door onopgeloste pijn uit het verleden. 
De voorafgaande voorbeelden zijn allemaal afkomstig uit bestaande gevallen die werden gemeld tijdens EFT-
workshops of vastgelegd in de archieven. 

Je zult merken dat je vaak technieken nodig hebt die minder confronterend zijn dan de basisinstructie van 
EFT om “aan het probleem te denken". Om die reden gebruikt EFT een reeks technieken die we de Zachte 
Technieken noemen en die van onschatbare waarde zijn voor die omstandigheden. De Zachte Technieken geven de 
cliënt de kans om te kloppen zonder rechtstreeks met het trauma geconfronteerd te worden. Zij verminderen in de 
loop van meerdere rondes kloppen langzaamaan de mate waarin er getriggerd wordt, wat de gebeurtenis 
terugbrengt tot een behandelbare staat.   

Er zijn drie Zachte Technieken: De Traanvrije TraumaTechniek, Op het Probleem Af Sluipen en De Pijn 
Achtervolgen. Die gaan we alledrie achter elkaar bespreken. Eerst verkennen we de kenmerken die een gebeurtenis 
traumatiserend maken, wat een trauma onderscheidt van een niet-traumatiserende gebeurtenis. We onderzoeken 
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ook hoe de psyche omgaat met overweldigend trauma, zowel op functionele als op niet-functionele wijzen.  

De Vier Kenmerken van een Traumatische Gebeurtenis 
Wat onderscheidt een traumatische gebeurtenis van een niet-traumatische? Er zijn verschillende definities, 

maar er zijn vier kenmerken waar je op moet letten als je je eigen levensgeschiedenis of de levensgeschiedenis van 
een cliënt onderzoekt. Als aan één van die voorwaarden wordt voldaan, kan de psyche de herinnering coderen als 
een traumatische gebeurtenis. De gebeurtenis moet: 

• Iets zijn wat wordt waargenomen als een bedreiging voor de fysieke overleving 
• Het vermogen ‘om de situatie aan te kunnen' bij je teniet doen, wat een gevoel van machteloosheid 

genereert  
• Een gevoel van isolatie, alleenheid produceren 
• Verwachtingen geweld aandoen 

 
We nemen ze één voor één onder de loep en beginnen met een bespeurde levensbedreiging. Sommige 

bedreigingen voor de overleving zijn dat letterlijk. Als je bij een ernstig auto-ongeluk betrokken bent, ervaar je een 
daadwerkelijke fysieke levensbedreiging en de mogelijkheid van de dood. Als je wordt aangevallen door een 
straatrover die met een pistool staat te zwaaien, word je geconfronteerd met een duidelijke bedreiging voor je 
fysieke overleving. Dat is geen subjectieve mening; dat is een objectieve realiteit.   

Dergelijke feitelijke en objectieve bedreigingen voor onze fysieke overleving doen zich maar zeer weínig voor. 
Misschien maken we in ons hele leven één ernstig auto-ongeluk mee of krijgen we ongelukkigerwijs één keer te 
maken met een gewapende aanvaller. De meesten van ons zullen in ons hele leven zelfs níets van dien aard ervaren. 
Maar we kunnen zomaar véél subjectieve ervaringen ondergaan die we als bedreiging voor onze overleving 
waarnemen. 

Denk maar eens aan een meisje van 4 met een chagrijnige werkeloze drankverslaafde als vader en een 
gewelddadige woedeverslaafde als moeder. De moeder schreeuwt regelmatig tegen de vader en bewerkt hem soms 
met haar vuisten. Iedere ruzie drijft hem verder een depressie in. Op een nacht wordt het kind wakker door het 
geluid van haar ouders die in de keuken aan 't vechten zijn. Ze gaat haar kamer uit en kijkt voorzichtig even langs de 
keukendeur naar binnen. Haar moeder staat met een mes naar haar vader te zwaaien. Dan ziet haar moeder haar 
staan. Ze draait zich naar het meisje toe en verplaatst het doel van haar woede naar het kind. “Maak dat je wegkomt 
of ik vermoord je,” krijst ze. 

Als je dit verhaal zit te lezen (één van de vele varianten op dit soort verhaal die verteld worden door de 
deelnemers aan EFT-workshops), geloof jij waarschijnlijk niet dat de moeder het kind werkelijk zal gaan vermoorden. 
Maar dat weet dat kind niet zomaar op dat moment. Met het inzicht van een volwassene kun je de woorden van de 
moeder figuurlijk interpreteren. Een kind zal ze vaak letterlijk nemen. Het kind weet niet dat de moeder het niet 
letterlijk bedoelt en waarschijnlijk haar dreigement niet zal uitvoeren. Waarschijnlijk zal het kind de gebeurtenis 
ervaren als een bedreiging voor haar fysieke overleving, het eerste van de vier kenmerken van traumatiserende 
gebeurtenissen. 

Het tweede kenmerk van een traumatiserende gebeurtenis is dat ons vermogen om er iets mee te kunnen 
teniet wordt gedaan, wat een gevoel van machteloosheid teweegbrengt. Een vrouwelijke therapeut vertelde op een 
EFT-workshop dat, toen ze 8 was, haar moeder ineens verdween. Haar vader kwam nooit met een verklaring. De ene 
dag woonde haar moeder nog bij hen, de volgende niet meer. Kort daarna hertrouwde haar vader. In het begin was 
ze dolblij dat ze een stiefmoeder had, maar haar vreugde was maar van korte duur. Ze ontdekte al snel dat haar 
stiefmoeder zich aan haar stoorde. Zij gedroeg zich kil tegenover het meisje. Op een dag gaf de stiefmoeder haar 
dochter, toen die thuiskwam uit school, een harde duw en zei: “Vooruit, 't huis uit! Jij hoort hier niet meer thuis!” De 
radeloze dochter rende huilend naar haar kamer en vertelde haar vader, toen hij thuiskwam, wat er gebeurd was. 
Zijn reactie? “Had je je stiefmoeder maar niet moeten dwarsbomen.” 

Kijk maar eens hoe dit soort ervaring voldoet aan de laatste drie criteria voor traumatische gebeurtenissen. 
Het meisje ondernam de meest logische actie door haar vader te vertellen wat er gebeurd was. Op die manier 
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trachtte zij met de aanval en dreiging om te gaan. De reactie van haar vader—haar de schuld geven—overweldigde 
het vermogen-om-ermee-om-te-gaan van een 8-jarig kind, dat zich dan machteloos voelt. Zij voelde zich geïsoleerd 
en alleen in haar lijden, het derde kenmerk van traumatische gebeurtenissen.  

De ervaring deed ook haar verwachtingen geweld aan, het vierde kenmerk. Kinderen hebben van nature de 
verwachting dat ze beschermd zullen worden door hun ouders. Wanneer een ouder in plaats daarvan het kind pijn 
doet, of instemt met het feit dat een ander het kind pijn doet, of die pijn ontkent, doet dat de verwachtingen van het 
kind geweld aan.  

Sommige mensen beschikken over de veerkracht om met extreme voorvallen, zoals verkrachting of een pak 
slaag, om te gaan. Andere zijn getraumatiseerd door wat misschien een klein voorvalletje leek. EFT Universe-trainer 
Alina Frank geeft dit voorbeeld: “Je moeder is een bijzonder stressvolle vakantiemaaltijd aan 't klaarmaken, jij bent 4 
en hebt behoefte aan haar aandacht. Je trekt aan haar schort, maar in plaats van je, zoals gewoonlijk, op te tillen, 
draait ze zich, voor de allereerste keer, totaal onverwacht om en schreeuwt naar je en stuurt je zonder eten naar 
bed. Op dat moment is aan allevier de criteria voor trauma voldaan. Als dit je overkomen was toen je 10 was, was je 
er wellicht in geslaagd om stiekem terug de keuken in te glippen, wat te eten te snaaien en het er met je zusje over 
te hebben. Misschien had je jezelf dan wel wat op je gemak gesteld door een videospelletje te doen. Hoe ouder je 
wordt, hoe meer 'het voor jezelf opkomen' normaal gesproken een grotere verscheidenheid aan mogelijkheden en 
strategieën bevat die de kansen verkleinen dat een levensprobleem een trauma wordt” (Frank, personal 
communication, 2013). Maar op die jongere leeftijd, zonder die hulpmiddelen, ben je niet in staat ermee om te gaan. 
De cruciale factor is niet hoe traumatisch een gebeurtenis er voor een toeschouwer uitziet, maar de manier waarop 
hij geïnterpreteerd wordt door de persoon die de gebeurtenis meemaakt. 

Zelfs het wegvallen van ouderlijke aandacht kan een kind traumatiseren. In een reeks  experimenten werd 
moeders gevraagd om gedurende een korte periode tegenover hun baby's een “onbeweeglijk gezicht” op te zetten 
(Tronick et al., 1979; Tronick, 1989). De baby's reageerden onmiddellijk, hoewel ze nog niet konden praten of lopen. 
Ze zwaaiden hun handjes heen en weer, verhoogden hun stemvolume, strekten hun vingertjes en maakten andere 
"grappige" gebaren waarvan ze vanuit eerdere ervaringen wisten dat ze een emotionele reactie van de moeder 
zouden oproepen. Wanneer de moeder dan nòg geen beweging vertoonde, verhoogden ze hun inspanningen. Als die 
dan nog stééds geen reactie opriepen, raakten de baby's in de zenuwen. En uiteindelijk barstten ze uit in 
onophoudelijk huilen, wat zich uitbreidde naar een verlies van controle over het autonomisch zenuwstelsel. De 
experimenten werden herhaald met vaders en op meerdere plaatsen ter wereld, met dezelfde uitkomst. Die 
onderzoeken waren opzienbarend, omdat ze lieten zien dat er geen actieve mishandeling voor nodig was om een 
peuter te traumatiseren; puur het wegvallen van de aandacht van een verzorger was al voldoende. Kleine kinderen 
hebben een aangeboren verwachting dat ze van hun verzorgers emotionele verbintenis zullen ontvangen, en als die 
ontbreekt, wordt hun verwachtingen geweld aangedaan.  

EFT Universe-trainer en sociaal werker Tracey Middleton, LCSW, zegt: “Ik heb ontelbare cliënten gehad die 
zeiden: ‘Ik heb een geweldige kindertijd gehad! Niemand heeft me ooit geslagen, niemand schold me ooit uit, ik zat 
in een welvarend gezin, had goed te eten, de beste scholen die maar voorhanden waren en de beste ouders ter 
wereld, en toch hou ik niet van mezelf, ik lijk niet te voldoen en ik denk dat men niet om mij kan geven.” Als ze dat 
geduldig terugleidt naar herinneringen uit de vroege kindertijd, ontdekt ze vaak een steeds groter gebrek aan 
aandacht van de kant van de ouders van de cliënt. Ze zegt: “We moeten onze oren erop trainen om subtiel trauma te 
kunnen traceren dat wortelt in een emotionele omgeving die niet voldoet aan de meest basale zaken waar we 
behoefte aan hebben: gezien, gehoord en begrepen te worden en consequent liefde te ontvangen, met ouders die 
met medegevoel aanwezig en betrokken zijn. In therapiesessies is het als bij een archeologische opgraving waarbij 
men een ondergronds graf wil blootleggen. Je haalt de stoffers uit de kast en begint beetje bij beetje te vegen, om 
uiteindelijk terecht te komen bij een piramide die uit een berg was gehakt. Daaronder vallen al die spelletjes waar pa 
niet aan meedeed (ook al kocht hij dan de beste schoenen en fraaiste kleren voor me), al die avonden dat ma werd 
opgeslokt door haar werk en niet in de gaten had dat ik thuiskwam met een blauw oog, alsook àààl die tijd met de 
dienstmeid die ons opvoedde, omdat pa en ma op pad waren om 'n miljoen euro's te verdienen. Dat scheept een 
kind op met beperkende overtuigingen over het zelf en de wereld, ondanks dat er wellicht maar weinig of geen 
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gebeurtenissen zijn die de cliënt kan benoemen als duidelijk traumatisch. De cliënt concludeert dat het voor mensen 
onmogelijk is om van hem/haar te houden, dat anderen niet te vertrouwen zijn en dat de wereld geen veilige plek is. 
Kinderen ontwikkelen een gevoel van eigenwaarde dat gebaseerd is op hoe anderen ze behandelen. 

“Eén cliënt liet weten dat het zeer traumatiserend was dat haar ouders niet met háár wilden praten als ze 
met elkáár in de clinch lagen. Ze stonden zichzelf niet toe om liefde te uiten, omdat ze geheel in beslag werden 
genomen door hun woede. Zij legde hun gedrag uit alsof het betekende: ‘Het is mijn schuld dat papa en mama niet 
met elkaar praten. Ik deug niet. Er moet iets mis zijn met mij.’ Met ontelbare gebeurtenissen waarin haar ouders 
haar geen liefde toonden als zij overstuur waren, groeide zij op met een laag zelfbeeld.” (Middleton, personal 
communication, 2013). 

Het TraumaOmhulsel 
Inmiddels is hij met pensioen, maar 30 jaar lang was neuroloog Robert Scaer, MD, medisch directeur van een 

multidisciplinaire pijnkliniek. Hij schatte dat 60% van zijn pijnpatiënten als kind was mishandeld en bijna allemaal 
waren ze depressief (Scaer, 2012). Hij stelt de manieren vast waarop kinderen, met hun beperkte hulpmiddelen, met 
trauma uit een vroege levensfase om kunnen gaan door het in te kapselen.  

Als er zich een traumatische gebeurtenis voordoet, is een kind niet in staat om dat te verwerken zoals een 
volwassene zou kunnen. Een volwassene heeft de cognitieve vaardigheid om te interpreteren en de juiste betekenis 
aan een gebeurtenis toe te kennen. Als een man een vrouw ongewenst seksueel benadert, kan zij "Nee" zeggen en 
als hij aanhoudt, heeft zij verschillende mogelijkheden om de sterkte van haar weigering te verhogen, van roepen om 
hulp tot de politie erbij te halen. Zij kan de betekenis van de toenadering invullen en haar reactie erop kiezen. 

Een kind is daar niet toe in staat. Een kind is niet in staat om de gebeurtenis in een cognitief frame te 
plaatsen op de manier waarop een volwassene dat kan, zoals: “Oom Jan, die tegen mij loopt te potloodventen, is een 
zieke viezerik.” Het kind is nog niet zozeer in staat om zich een beeld te vormen van enige vorm van actie, zoals: “De 
volgende keer dat ie dat doet, vertel ik 'm dat ie op moet donderen en dat ik anders 112 bel.” 

In plaats daarvan is de beste mogelijkheid waar een jonge geest eventueel op kan komen het trauma in een 
omhulsel te zetten. Een barrière om het voorval heen plaatsen en zich ervan isoleren is vaak de meest bruikbare en 
aanpassende reactie die een kind kan verzinnen. Scaer (2007) noemt dit het “dissociatieve omhulsel". In Klinische 
EFT-training gebruiken wij meestal het woord “trauma-omhulsel” als beschrijving ervoor. De onplezierige herinnering 
zit verpakt in een beschermende koker en ligt begraven in de onbewuste geest of het lichaam. Op die manier zit de 
hele gebeurtenis, van begin tot eind, verpakt. Het kind herinnert zich wellicht gebeurtenissen tot aan het neutrale 
punt van emotionele kalmte voordat de traumatische gebeurtenis begon en herinnert zich misschien ook 
gebeurtenissen die volgden op het neutrale punt waarop de traumatische gebeurtenis stopte, maar niks van er 
tussenin. Op de illustratie hieronder geeft de verticale lijn spanning weer op de SUD-schaal van 0 tot 10 en de 
horizontale lijn geeft de tijd weer. Het herinneren stopt waar het SUD-niveau begint te stijgen en begint weer na de 
laatste piek van negatieve emotie. Gebeurtenissen vóór en ná de traumatische ervaring worden herinnerd, maar de 
gebeurtenis zelf zit afgezonderd in het TraumaOmhulsel. 
 

 

Het TraumaOmhulsel 

Door akelige gebeurtenissen in een trauma-omhulsel te stoppen is het kind in staat om met het ontwrichte 
gezinsgebeuren om te gaan. Het kind kan het gezin niet ontvluchten zoals een volwassene misschien zou doen. Een 
kind van 2 kan niet zeggen: “Ik pak m'n spullen en ga 'n appartementje huren om van het misbruik door ome Jan af 
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te zijn.” Het kind moet leven met de mensen die hem/haar met een trauma aan 't opladen zijn. Door die 
gebeurtenissen in TraumaOmhulsels te stoppen is het kind in staat in een vijandige omgeving te blijven functioneren. 

Tegen de tijd dat het kind de tienerjaren bereikt, kan het al tientallen van die TraumaOmhulsels gecreëerd 
hebben. De tiener herinnert zich wellicht vaag dat er vroeger nare dingen zijn gebeurd, maar kan zich niks specifieks 
herinneren. Ondertussen heeft de verzameling traumatische gebeurtenissen wèl zijn/haar wereldbeeld en 
hechtingsstijl gevormd. 

Cognitief Verwerken: Verschuivingen en Hoe Je Die Vaststelt 
Met sommige voorvallen, zelfs uiterst traumatische, kunnen we prima omgaan. Als we willen vaststellen hoe 

goed een gebeurtenis is verwerkt, is de mate van emotie die hij oproept als je hem beschrijft een goed handvat Als je 
een gebeurtenis uit je verleden waar je last van hebt taalkundig duidelijk in de verleden tijd beschouwt, en er niet 
teveel emotionele lading voor je aan hangt, heb je je er waarschijnlijk mee verzoend. Je hebt al de onprettige 
gevoelens die je toen ervaren hebt verteerd en het voorval is slechts een akelige herinnering die niet langer zware 
emotie oproept. Je accepteert het, het is verleden tijd, het brengt geen sterke emoties meer op gang en het is 
onderdeel van je geschiedenis. 

Als er voor jou nog steeds sterke emotie aan het voorval hangt, kan dat echter een aanwijzing zijn dat je het 
nog niet volledig hebt verwerkt. Ik heb eens EFT met een psychiatrisch verpleger van midden 50 gedaan. Die 
beschreef een gebeurtenis waarin hij "de liefde van zijn leven verloor". Hij had een relatie gehad en die had de vrouw 
beëindigd. Terwijl hij onophoudelijk huilde, beschreef hij de laatste keer dat hij haar had gezien. Door zijn hoge 
spanningsgraad had ik aangenomen dat de gebeurtenis nog maar pas geleden had plaats gevonden en ik vroeg hem 
wanneer het was geweest. “Acht jaar geleden,” antwoordde hij. Ik zei niks, maar ik was verrast dat hij zó lang nadat 
ze uit elkaar waren gegaan nog zulke sterke onverwerkte gevoelens beleefde.  

De gebeurtenis zat zó levendig in zijn hoofd dat hij, terwijl hij hem aan 't beschrijven was, naar de 
tegenwoordige tijd overstapte. “Ze loopt naar de loopbrug op het vliegveld. Ik sta daar maar en voel niks anders dan 
verpletterende smart,” zegt hij, terwijl de tranen over zijn gezicht stromen. Zijn ogen waren open, maar hij staarde 
glazig in de verte, terwijl hij de gebeurtenis weer beleefde (Church, 2014d). 

Binnen het trauma-omhulsel raken gebeurtenissen na verloop van tijd vaak bevroren. Ieder zintuigkanaal -- 
zicht, geluid, aanraking, smaak en reuk -- kan onderdeel van de herinnering zijn. Het voorval kan herinnerd worden 
alsof het nu op dit moment gebeurt, vol emotionele lading (Scaer, 2007). In plaats van dat het herinnerd wordt als 
onderdeel van het historisch verleden, wordt het eerder herbeleefd als onderdeel van het levende nu. 

Na EFT-sessies gaan cliënten bij het beschrijven van de gebeurtenis vaak over van de tegenwoordige tijd naar 
de verleden tijd. Dat geeft een Cognitieve Verschuiving weer. Men is nu in het reine gekomen met de herinnering en 
terwijl ook het SUD-niveau omlaag gaat, merkt men hem nu op via een andere cognitieve lens. De gebeurtenis is 
verleden tijd en men voelt zich ermee verzoend. Hij roept niet langer hoge emotie op.  

Dit fenomeen is bevestigd door onderzoek waarbij EEG (ElektroEncefaloGram)-technologie werd gebruikt 
(Diepold & Goldstein, 2008). De EEGs lieten zien dat, wanneer een cliënt werd gevraagd een traumatische 
gebeurtenis te memoriseren, de herinnering de hersengolfpatronen opriep die verbonden waren met angst en 
spanning. Na een klopsessie waren ze genormaliseerd. Als de cliënt zich weken later de gebeurtenis wéér 
herinnerde, bleven de hersenpatronen normaal, wat de blijvende werking van de oplossing voor de emotionele 
stress aanduidde. 

Het kloppen op een onverwerkt trauma kan een Cognitieve Verschuiving teweegbrengen richting gevoelens 
van 'vredig zijn', van 'vooruitgekomen zijn' of van 'veilig zijn'. Nu kan de cliënt zich misschien zichzelf voorstellen als 
toeschouwer die getuige is van het traumatische voorval, in plaats van er deel van uit te maken. Een herinnering die 
levendig was kan wazig worden of omgekeerd: een wazige herinnering kan scherp in het zicht komen. Een cliënt kan 
ook verschuiven van een slachtofferperspectief naar het voelen van compassie met de dader. Dat zijn allemaal 
dingen die wijzen op Cognitieve Verschuivingen en de opmerkzame EFT-practitioner is alert op het waarnemen 
ervan. Het signaal dat aangeeft dat een cliënt verschuift van tegenwoordige naar verleden tijd, of van onscherpe 
naar levendige visuele herinnering, is subtieler dan de SUD-waardering, maar kan zeer veelzeggend zijn. Als een 
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cliënt zich veilig voelt en een voorval in de verleden tijd beschrijft zonder emotionele lading, met een gevoel voor 
perspectief, misschien zelfs humor, is het waarschijnlijk dat het trauma-omhulsel met succes is opgelost en dat de 
inhoud ervan is verwerkt. 

Als je aan 't werk bent met een herinnering die de vorm van een trauma-omhulsel lijkt te hebben, is het ook 
van belang om aan ieder aspect binnen het omhulsel ervan te werken. Er kunnen in één enkel kortdurend voorval 
verschillende pieken van negatieve emotie zitten. Denk nog even aan het verhaal uit Hoofdstuk 3 over de kleine 
Symen die op z'n 7de werd gepest. De pesters duwden de kleine Symen tegen de vlakte, waardoor een van zijn 
tanden brak. Als voorzichtige EFT-practitioner zoek je, terwijl Symen je het Verhaal Vertelt, naar emotionele pieken. 
Je stelt vast waar het verhaal begint, namelijk toen hij vrolijk van school naar huis liep, en zijn SUD-niveau is 0 
wanneer hij dat tijdens de sessie beschrijft. Het eind van het verhaal is als hij thuiskomt en veilig is. Je gebruikt de 
Vertel het VerhaalTechniek van EFT en Symen beschrijft hoe de gebeurtenis verliep. 

De eerste emotionele piek binnen het trauma-omhulsel is dat Symen zag dat hij de pesters ging tegenkomen. 
Terwijl hij de gebeurtenis op dit moment in jouw praktijk oproept, zit hij voor dat onderdeel van het trauma op 'n 7. 
Eerst zagen ze hem niet en dacht hij dat hij aan ze ontkomen was. Toen kregen ze hem in de gaten en staken de 
straat over om hem te gaan lastigvallen. Zijn SUD-niveau schiet omhoog naar 10 als hem te binnen schiet hoe hij 
besefte dat een confrontatie onvermijdelijk was. Dat is de tweede emotionele piek. De pesters scholden hem uit, 
legden hem tegen de grond en braken zijn tand. Als Symen zich vandaag de dag de smaak van bloed in zijn mond 
herinnert, zit hij op 'n 7 voor dat aspect van de ervaring, de derde emotionele piek. Daarna ging hij naar huis en hij 
herinnert zich dat zijn moeder hem troostte. Aan het eind van het verhaal en het trauma-omhulsel is zijn SUD-score 
weer 0.  

Het volgende plaatje geeft een grafische weergave van ieder onderdeel van Symen z'n EFT-
begeleidingssessie. De horizontale lijn is de tijd en de SUD-waardering is de verticale lijn. De golf van verhoging net 
na het begin van het trauma-omhulsel is de eerste emotionele verheviging (dat hij de pesters zag), de golf in het 
midden is de tweede emotionele piek (zeker te weten dat confrontatie zou volgen) en de laatste golf is het aspect 
van de smaak van bloed in zijn mond. 

Je neemt de eerste emotionele piek op in een OpstartZin en klopt op: “Hoewel ik de pesters zag, accepteer ik 
mezelf innig en volledig.” Dat kost misschien enkele rondes EFT, inclusief de 9-GamutProcedure, maar uiteindelijk 
gaat Symen z'n SUD op dat onderdeel van het trauma-omhulsel naar een 0.  
Je laat hem het verhaal opnieuw vanaf het begin vertellen, totdat zijn SUD-score weer piekt. Dan verwerk je het 
nieuwe aspect van de traumatische gebeurtenis in een OpstartZin: “Hoewel ik wist dat confrontatie onvermijdelijk 
was toen ze mijn kant op kwamen, accepteer ik mezelf innig en volledig.” Nadat je geklopt hebt, test je de resultaten 
en blijf je aan dat aspect van het verhaal werken, totdat Symen z'n SUD-niveau 0 is of op z'n minst een laag cijfer als 
1 of 2. 

Symen vertelt het verhaal opnieuw en begint weer bij de neutrale fase aan het begin. Deze keer verwerk je 
de derde emotionele verheviging in een OpstartZin: “Hoewel ik in m'n mond bloed proefde, accepteer ik mezelf innig 
en volledig.” Het SUD-niveau zakt na een enkel rondje kloppen naar 'n 0. 

Om je resultaten verder te testen laat je Symen het verhaal nu wéér vertellen vanaf het begin. Als hij er 
doorheen kan komen zonder op hoger dan 2 te raken, weet je dat je het trauma-omhulsel hebt opgeruimd. 
 

Je hoeft niet altijd bij iedere emotionele verheviging op 'n 0 te eindigen. Ik heb gemerkt dat, wanneer ik een 
cliënt met de hoogste piek op 'n 2 laat stoppen, hij of zij bij een vervolggesprek, een uur of dag later voor de hele 
gebeurtenis op 'n 0 zit. Ook is het zo dat als de SUD-scores voor één emotionele piek zakken, ze vaak ook voor 
andere omlaag gaan. Op de afbeelding zie je dat het SUD-niveau voor de tweede emotionele piek zakt nadat  
de eerste emotionele piek naar 0 is gegaan. Dat is het gevolg van het GeneralisatieEffect dat we vaak opmerken bij 
EFT; als je één trauma opruimt, willen ermee verbonden trauma's ook nogal eens afnemen in intensiteit, ondanks dat 
je er nog niet rechtstreeks aan gewerkt hebt.   
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Het TraumaOmhulsel opruimen met  
de Vertel het Verhaal- of de FilmTechniek 

De Vertel het VerhaalTechniek en de FilmTechniek (je laat de cliënt het verhaal stilletjes doorlópen in 
zijn/haar hoofd) van EFT zijn de basis-technieken en de meest essentiële van Klinische EFT die je moet leren, omdat 
zij de behandelaar dwingen al de kernconcepten op de sessie toe te passen. Door een Film te benoemen weet je 
zeker dat je een specifieke gebeurtenis te pakken hebt. Door voor ieder deel van de traumatische herinnering het 
SUD-niveau te checken ben je er zeker van dat je ieder in het trauma-omhulsel verpakte aspect benoemt en opruimt. 
Dat je bij ieder knooppunt de SUD-waardering krijgt, dwingt je om je werk regelmatig te testen. Door aan het eind 
het hele verhaal te laten vertellen, waarborg je dat alle aspecten behandeld zijn en het trauma-omhulsel volledig 
geruimd is. Hoewel de klankkast van methodes binnen Klinische EFT veel nuttige technieken omvat, zijn de 
FilmTechniek en de Vertel het VerhaalTechniek de belangrijkste waarnaar je steeds weer zult teruggrijpen.  

Dissociatie 
Tijdens een bepaalde EFT-workshop testten we vóór en ná het kloppen het niveau van emotioneel trauma 

van deelnemers. We gebruikten een vragenlijst genaamd de PCL, afkorting voor PTSS-CheckList (Blanchard et al., 
1996). Op twee personen na, van wie de score omhoog was gegaan, waren bij iedereen de scores op de PCL na de 
workshop lager. Van die twee was de ene een mannelijke therapeut van in de 50, de andere een vrouwelijke 
directeur van een psychiatrische kliniek, ook van in de 50. Zij hadden het gevoel dat ze in de workshop grote 
doorbraken hadden gemaakt en ze waren allebei heel blij met hun resultaten na EFT. Waarom gingen hun 
traumatische stress-scores dan omhoog? 

De oorzaak daarvan is dat zij allebei een dissociatieverleden hadden. Ze hadden allebei als kind ernstig 
psychologisch trauma ervaren en om de mishandeling aan te kunnen, hadden zij zichzelf van hun gevoelens 
verwijderd. 

Net zoals het vormen van een trauma-omhulsel is de dissociatieve reactie voor een kind volkomen logisch. 
Het kind moet overleven en voortleven in een misbruiksituatie. Hij of zij kan niet vluchten en de verzorger is vaak de 
mishandelaar. Het kind lost deze paradox op door de akelige ervaringen uit het bewustzijn en zo in het 
onderbewustzijn te duwen. Carl Jung beschreef de “schaduw", dat deel van het zelf waar dit soort “onacceptabele” 
of ongeheelde trauma's in zijn gepropt. De dichter Robert Bly noemt het “de rugzak" en hij zegt dat we gedurende 
onze kindertijd onze rugzak vullen met die ongeheelde ervaringen en die rugzak, als een enorme last die ons kwelt 
en ons van onze vreugde berooft, meesjouwen door ons volwassen leven heen. 

Dissociatie wordt in de DSM-IV beschreven als “een verstoring in de doorgaans geïntegreerde functies van 
bewustzijn, herinnering en waarneming van de omgeving” (American Psychiatric Association, 1994). Scaer (2012) 
beschrijft dissociatie op meer praktische wijze als een “verwarde, afgeleide gesteldheid in je patiënt die het je 
onmogelijk maakt om door de mist heen te breken naar iets wat ook maar lijkt op betekenisvol contact. Het is de 
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patiënt die 'de kamer uitloopt' [emotioneel] en contact met jou verliest zodra je ook maar enigszins het 
betekenisvolle traumatische materiaal hebt geraakt of wanneer een botte verwijzing naar een verondersteld 
goedaardig onderwerp een kort omweggetje naar een traumatische prikkel in zijn/haar herinnering veroorzaakt. Dat 
is de staat van verwarring en verbijstering die de patiënt beschrijft, alsof men een hersenbeschadiging heeft 
opgelopen.” 

Na een leven lang te hebben doorgebracht met nare ervaringen in zijn/haar schaduw te proppen, of trauma-
omhulsels te vormen en zijn/haar negatieve ervaringen niet echt te voelen en verwerken, kan een persoon een 
reflexieve gewoonte ontwikkelen om op deze manier op negatieve ervaringen te reageren. Zo iemand doorvoelt 
mogelijk slechts enkele van zijn/haar gevoelens echt diep en neemt emoties waar als gevaarlijk en verstorend. 
Zijn/haar veiligheid ligt besloten in dissociatie. 

Als een persoon met een lange geschiedenis van dissociatie, die werd gebruikt als strategie om een enorme 
verzameling in zijn/haar rugzak gepropte en verstoten scherven van de persoonlijkheid aan te kunnen, EFT begint te 
leren, kan het zijn dat die scherven tevoorschijn komen. Hoewel de persoon het in het verleden wellicht voor mekaar 
kreeg zich goed te voelen door die scherven en erbij behorende gevoelens te onderdrukken, en misschien wel een 
lage emotionele intensiteit gemeld had, voelt hij/zij ze nu voluit en meldt wellicht hoge emotionele intensiteit. In dat 
geval is een stijging van emotionele intensiteit in feite een teken van genezing, als de emotie dan tenminste volledig 
is verwerkt, tot op het punt dat de intensiteit afneemt en de schaduwscherf weer in de gehele persoonlijkheid is 
geïntegreerd als een acceptabel deel. 

Dissociatie Opwekken 
Dissociatie kan een handig therapeutisch gereedschap zijn. Als het voor een cliënt zó eng is om zich een 

gebeurtenis te herinneren dat het onmogelijk is om er zonder angst aan te denken, kan genezing alleen mogelijk zijn 
als er enige dissociatie plaatsvindt. In die gevallen kan dissociatie expres worden opgewekt als een tijdelijke 
maatregel om een cliënt te helpen bij de mogelijkheid van genezing in de buurt te komen. De Traanvrije 
TraumaTechniek van EFT maakt op die manier gebruik van dissociatie. Hij geeft de patiënt toestemming om zovéél te 
dissociëren als de traumatische herinnering nodig heeft om de genezingsreis te kunnen beginnen. Als er eenmaal 
wat vooruitgang is geboekt, kan een deel van de dissociatieve afsluiting worden verwijderd en kan, met de 
toestemming van de cliënt, een nieuwe laag in het genezingsproces onder handen worden genomen.  

Scaer (2012) denkt dat verschillende elementen van EFT doeltreffend zijn bij de aanpak van dissociatie. 
Daaronder vallen de ritualistische aard van de in de OpstartZin gebruikte affirmaties - die een cliënt, zelfs wanneer 
hij/zij neigt tot dissociëren, in de werkelijkheid kunnen verankeren - en de integratie van de respectievelijke functies 
van de linker- en de rechterhersenhelft door de 9-Gamut-Techniek. Mijn eigen ervaring met EFT is dat in het geval 
van een trauma uit de kindertijd - zoals we gezien hebben voor de meeste cliënten een bepalend element - de 9-
Gamut essentieel is. 

De Zachte Technieken geven een cliënt toestemming om tijdelijk te dissociëren, als onderdeel van het 
genezingsproces. Met kloppen neemt spanning normaal gesproken af en kan men de gevreesde gebeurtenis 
uiteindelijk daadkrachtig onder ogen zien. De Traanvrije TraumaTechniek zet mentale barrières op tussen de cliënt 
en de angstwekkende herinnering. Voordat de cliënt zich veilig genoeg voelt om op de gebeurtenis te gaan kloppen, 
kunnen verschillende lagen van die dissociatieve barrières nodig zijn. De behandelaar kan dat soort dissociatie 
invoegen, laag na laag voorstellen, totdat de cliënt voldoende veiligheid voelt om het genezingswerk te kunnen 
starten. Het volgende onderdeel legt uit hoe je de Traanvrije TraumaTechniek uitvoert. 

Traanvrije TraumaTechniek 
1. Vraag je cliënt om een specifiek traumatisch voorval uit het verleden te kiezen om aan te werken. De cliënt 

kan bijvoorbeeld zeggen: “Toen ik 6 was, was ik bijna verdronken toen m'n oudere broer me van de boot af 
het meer in had gegooid. De zin: “M'n broer treiterde me” is te algemeen, omdat die mishandeling verspreid 
over talrijke incidenten voorgevallen kan zijn. 

2. Vraag je cliënt op welke waarde (op de SUD-schaal van 0 tot 10, waarop 10 het meest intens is) hij/zij de 
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emotionele intensiteit zou schatten als hij/zij zich het voorval zou voorstellen. Maak duidelijk dat men het 
zich niet daadwerkelijk moet voorstellen, maar alleen moet raden wat de intensiteit zou zijn als men dat wèl 
zou doen. Die schatting is nuttig, omdat hij het de cliënt mogelijk maakt de emotionele pijn die aan een 
algehele herinnering hangt te vermijden. Schrijf de schatting van de cliënt op. Zorg dat de ogen van de cliënt 
open blijven, zodat hij/zij kan zien dat hij/zij op een veilige plek is. De werkwijze van ons geheugen houdt in 
dat we signalen vanuit de omgeving waar we ons op dit moment in bevinden combineren met de oude 
herinnering uit het verleden. Het geopend houden van de ogen tijdens traumatische herinnering associeert 
de veiligheid van dit moment met het trauma dat in de herinnering versleuteld zit.  

3. Kom met een onbetekenend GeheugenSteuntje als: “Het incident op het meer” dat zorgt voor een laag 
dissociatie van de paniek die ervaren werd bij het bijna verdrinken. Neem die zin op in de OpstartZin van EFT 
en doe een klopronde. Vermijd algemene uitspraken als “broers-treitering”, want dat is zó breed dat het 
naar tientallen andere gebeurtenissen kan verwijzen. Verzeker je ervan dat de Zin niet te provocatief is, zoals 
“Dat verdomde mes”.  

4. Vraag de cliënt na de ronde om weer te schatten wat de intensiteit zou zijn als hij/zij zich de gebeurtenis zou 
voorstellen. Vergelijk die schatting met de oorspronkelijke. Doorgaans is het een aanzienlijk lager cijfer.  

5. Doe meer rondes EFT, met tussendoor steeds de nieuwe intensiteitsschattingen. Drie of vier rondes brengt 
de schattingen van de meeste cliënten terug tot ergens tussen 0 en 3.  

6. AIs de schatting van de cliënt is gezakt naar een acceptabel laag cijfer, doe dan nog een klopronde. Vraag de 
cliënt zich het concrete voorval voor te stellen. Merk op dat dit de eerste keer is dat je de cliënt dat vraagt 
(eerder heb je hem/haar alleen gevraagd om een gok te doen naar de emotionele intensiteit die zou worden 
ervaren als men zich het voorval zou voorstellen). Vraag de cliënt nu om de emotionele intensiteit van het 
voorval een cijfer te geven. De meeste mensen gaan dan naar 0, doet jouw cliënt dat eventueel niet, pak dan 
de resterende aspecten van het incident aan met de FilmTechniek of de Vertel het VerhaalTechniek. 

De Traanvrije TraumaTechniek kan gebruikt worden in ieder geval waar trauma een rol in speelt. Hij kan 
zowel bij groepen als bij individuelen gebruikt worden. Als je cliënt als kind misbruik, oorlog, verkrachting, marteling 
of andere traumatische gebeurtenissen heeft ervaren, is deze techniek een goed vertrekpunt voor een EFT-sessie.  

Hieronder doet de Australische therapeut Steve Wells verslag van zijn succes bij de eerste keer dat hij de 
Traanvrije TraumaTechniek gebruikte met een groep. De deelnemers waren stomverbaasd over de effectiviteit ervan 
zonder dat ze zelfs maar persoonlijke begeleiding kregen.   
 

De Traanvrije TraumaTechniek Gebruiken in een Groep 
door Steve Wells 

Ik heb net een weekend een persoonlijke ontwikkelings-seminar gepresenteerd waarin ook EFT en 
andere energietherapie-technieken aan bod kwamen. Ik probeerde de Traanvrije TraumaTechniek uit. 

Zestien mensen werd gevraagd te raden wat hun SUD-score zou zijn als ze de intensiteit van hun 
trauma zouden schatten. Allemaal meldden ze dat hij tussen de 8 en 10 zou zitten. Toen hun, na vier 
rondes kloppen, werd gevraagd zich de traumatische gebeurtenis opnieuw levendig voor te stellen, 
meldden elf personen dat ze naar 0 of dichtbij 0 waren gegaan. De anderen zaten allemaal op 4–5 en 
twee extra rondjes rekenden ook daar grotendeels mee af. Tijdens de pauze bood ik mijn hulp aan aan 
een vrouw van wie het SUD-niveau op 'n 4 was blijven steken, maar ze bracht uit zichzelf naar voren dat 
ze eigenlijk wel zag hoe ze er zelf voorbij kon komen en dat ze dat dan ook zelf wilde doen, omdat ze 
voelde dat de techniek haar daartoe in staat stelde. 
      De meeste deelnemers waren er helemaal ondersteboven van toen ze weer bij de gevoelens 
probeerden te komen en dat niet lukte. Het resultaat dat er het meest uitsprong was echter dat van een 
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meneer die liet weten dat een ongelooflijk gevoel van triestheid, dat hij al bijna z'n hele leven ervaren had 
in verband met zijn vader, nu totaal verdwenen was en dat hij nu een gevoel van totale vrede ervoer. Je 
had moeten zien hoe zijn gezicht straalde. Deze man had al eerder wat EFT geproefd in een andere 
seminar die ik had gegeven. Hij was naar deze gekomen omdat zijn vrouw had gezegd dat het was alsof ze 
een nieuwe man had gekregen, nadat hij EFT had gebruikt voor zijn constante boosheid en angst. Je snapt 
vast wel dat zij héél blij was dat hij er nu was om nog meer te doen.   
 

* * * 

Extra Lagen Therapeutische Dissociatie 
Er zijn veel traumatische gebeurtenissen waarvoor deze ene laag van dissociatie - een cliënt vragen te raden 

wat de SUD-score zou kunnen zijn als men zich de gebeurtenis zou voorstellen - geen afstand van de gebeurtenis 
vormt die veilig genoeg is. Een massagetherapeut op een EFT-workshop wilde haar angst voor spreken in het 
openbaar verdrijven. Ze kwam naar voren om voor het oog van de groep met mij te werken, maar ik merkte al gauw 
dat ze niet veel vooruit ging. Toen ik ernaar vroeg, werd me duidelijk dat het feit dat haar sessie door anderen werd 
bekeken haar van streek maakte, dus draaiden we haar stoel om zodat ze met haar rug naar de andere deelnemers 
aan de workshop zat, waardoor ze zich meer op haar gemak voelde.   

Toen ze zich concentreerde op de lichamelijke sensaties die opspeelden zogauw ze zich voorstelde dat ze een 
openbaar praatje hield, kwam ze in contact met een lang vergeten herinnering uit haar kindertijd. Een oom van haar 
had 'zichzelf aan haar tentoongesteld' toen ze ongeveer 2 jaar oud was. Ze kon het niet verdragen aan de 
gebeurtenis te denken. We gebruikten een verdergaande laag van dissociatie door haar de gebeurtenis in een doos 
te laten opsluiten. Dat was een gele doos die door 10 hangsloten op slot werd gehouden. Zelfs toen schoot haar 
SUD-niveau als ze aan de doos dacht “door het dak heen”. Toen besloot ze om de doos in een kluis op een eiland 
ergens middenin de oceaan te zetten. Terwijl ze het eiland voor zich zag, was haar SUD-niveau 'n 9. Vlug even 
kloppen bracht dat naar 'n 0 en ze opende de kluis. Haar SUD op het moment dat ze naar de doos keek was weer 'n 
9, maar EFT bracht dat al snel naar 'n 1. Toen gebruikten we de FilmTechiek en ze stelde zich voor dat de Film draaide 
in de doos. Haar SUD-niveau ging weer terug naar 'n 10 en we klopten tot het weer 'n 1 was. 

Pas toen ze er klaar voor was en bereid om de doos open te maken, werkten we aan de Film. Toen ze de 
doos openmaakte, was de intensiteit van de Film maar 'n 6 en zakte hij al snel naar 'n 1. De intensiteit van de 
beelden nam alsmaar af, wat op een Cognitieve Verschuiving wees.  

Ik besloot onze resultaten te testen door haar zich weer richting groep te laten kijken en dan voor de vuist 
weg een toespraakje te houden. Ze vond het prima om dat zo te doen. En daar stapte ze dan op een stoel en ging al 
pratend, lachend en haar handen bewegend haar gang, terwijl ze haar verrukking uitsprak over haar nieuw ontdekte 
emotionele vrijheid.  

Met de Film draaiend achter een gordijn, of in een gesloten bioscoop, of door de bioscoop in een doos te 
plaatsen, krijgt een cliënt de mogelijkheid om de intensiteit van een traumatische herinnering langzaamaan omlaag 
te brengen. Ik heb zelfs cliënten de doos op een veraf gelegen planeet laten zetten. Dichter bij de persoonlijke 
tragedie die erin opgesloten zat konden ze niet komen. Het verbaast me altijd weer hoe snel men de doos weer weet 
terug te halen en te openen, en de Film dan weet te bekijken. De veiligheid die de Traanvrije TraumaTechniek biedt, 
opent de deur naar dergelijke snelle oplossing van diep schokkende gebeurtenissen. Goede EFT-beoefenaars laten 
cliënten in hun eigen tempo voortgaan, zonder ooit druk op ze uit te oefenen om gebeurtenissen aan te pakken die 
het maximum van wat ze aan kunnen overstijgen, en ze wèl genoeg lagen dissociatie en afdoende tijd toe te staan 
om uiteindelijk de gebeurtenis geleidelijk aan op te zoeken. Behandelaars laten cliënten soms de traumatische 
gebeurtenis terugstoppen in de doos voor meer klopwerk tijdens de volgende sessie, of laten de doos terugzetten in 
een kluis, of op het eiland, om de cliënt de zekerheid van veiligheid tussen de EFT-sessies in te garanderen. 

Uitzonderingen op de Regel van het Specifiek Zijn 
De Traanvrije TraumaTechniek vormt een uitzondering op de regel van het Specifiek Zijn. Het BasisRecept 

vertelt je een specifieke herinnering te zoeken om aan te werken. Wanneer je herinnering te traumatisch is om naar 
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toe te gaan, is het handig om te dissociëren en kan het ook handig zijn om algemene uitspraken te doen als: “Het 
meer-incident”. En er zijn nog enkele andere uitzonderingen op de regel van het Specifiek Zijn.   

Eentje daarvan geldt in gevallen van buitensporige emotionele intensiteit. Als een cliënt zonder ophouden 
huilt, is het verstandig om even te minderen met de specifieke aspecten van de gebeurtenis en te kloppen op 
algemene uitspraken als “verlatenheid" of “ellende". Ik gebruik soms een zeer algemene uitspraak als “Hoewel er 
vervelende dingen zijn gebeurd, accepteer ik mezelf innig en volledig.” De reden voor de regel om Specifiek te Zijn is 
dat je cliënten zo in contact krijgt met hun emoties. Als hij/zij huilt, is hij/zij heel erg in contact met zijn/haar emoties 
en de persoon dan te dwingen om zich traumatiserende details van de gebeurtenis te herinneren, werkt dan 
averechts, omdat je er de mogelijkheid van emotionele overstroming en her-traumatisering mee riskeert. Mijn 
ervaring is dat dergelijke cliënten heel sterk in contact blijven met hun emoties, zelfs als de deskundige het Specifiek 
Zijn terugdraait. 

Nog een uitzondering op de regel van het Specifiek Zijn vormt de situatie waarin een cliënt in zijn/haar 
verleden veel voorvallen van dezelfde soort heeft zitten en je van allemaal tegelijk de intensiteit zou willen 
verminderen. Een man die regelmatig door zijn vader geslagen werd, kan het bijvoorbeeld te heftig vinden om een 
bepaald pak slaag op te roepen. In dat geval kan het kloppen op de algemene kreet “De pakken slaag” de intensiteit 
van de hele verzameling omlaag laten gaan, vooral als je een methode gebruikt als de 9-Gamuttechniek, die, zo leert 
de ervaring, veel gelijksoortige trauma's tegelijk kan opruimen. 

Stiekem Op het Probleem Af Sluipen 
Stiekem Op het Probleem Af Sluipen is de tweede van de Zachte Technieken van EFT. En die is heel 

eenvoudig, maar effectief. Hij wordt vaak gebruikt voor de aanpak van radeloosheid, rampdenken, weerstand en 
kernovertuigingen over de onoplosbaarheid van het probleem. Voorbeelden van zulke kernovertuigingen zijn: 

Ik ben niet sympathiek. 
Ik kom nooit over dit probleem heen. 
Iedereen in mijn familie is zo. 
Niks van wat ik heb geprobeerd is ooit gelukt. 
EFT gaat dit echt niet opgelost krijgen. 
Mijn pijn zal nooit verdwijnen. 
Relaties zijn niet veilig. 
De dokter zegt dat mijn symptomen erger zullen worden. 
Niemand in mijn familie is ooit veranderd. 
Hieraan werken is kansloos. 
Ik weet niet waar ik moet beginnen. 
Ik ben altijd zo geweest en zal altijd zo blijven.  

  
Zulke negatieve gedachten kunnen ook de vorm van een cliché aannemen, zoals:  

 
De wereld is meedogenloos. 
De appel valt nooit ver van de boom. 
Wie maaien wil, moet zaaien. 
Hoe hoger je stijgt, hoe harder je valt. 

 
Dat soort uitspraken vormt geen veelbelovend begin voor een cursus persoonlijke transformatie! Maar ook 

al hebben de meesten van ons wel problemen weten op te lossen, we hebben toch óók problemen die onze beste 
oplossingsgerichte inspanningen het hoofd hebben weten te bieden. Misschien kampt inderdaad iedereen in je 
familie met overgewicht. Misschien heeft niemand in je familie ooit een universitaire opleiding gevolgd. Misschien is 
je pijn wel nooit eerder weggetrokken. De meeste mensen hebben wel een verzameling toestanden die, ondanks 
hun hoge inspanningen door vele jaren heen, nooit ook maar één centimeter geweken zijn en dan hebben ze er 
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wellicht geen vertrouwen meer in dat verandering mogelijk is. Niets binnen hun eerdere ervaring wekt de indruk dat 
dat wèl mogelijk is en deze manier van denken brengen ze dan mee naar een EFT-sessie. 

Stiekem Op het Probleem Af Sluipen is een eenvoudige en verfijnde techniek om met die weinig soelaas 
biedende overtuigingen en weerstand om te gaan. De behandelaar is het gewoon eens met de cliënt! Je neemt de 
precieze woorden van de cliënt op in een OpstartZin en koppelt ze aan “Hoewel ik…” en “…accepteer ik mezelf innig 
en volledig.” De cliënt zegt bijvoorbeeld: “Hoe hard ik ook probeer, ik kan nooit afvallen.” De behandelaar Sluipt dan 
Stiekem Op het Probleem Af door met de cliënt te kloppen en ondertussen te verklaren: “Hoewel ik nooit kan 
afvallen, hoe hard ik ook probeer, accepteer ik mezelf innig en volledig.” 

Cliënten zijn dan gewoonlijk verbaasd of verbijsterd dat de behandelaar niet probeert ze van die negatieve 
overtuiging af te praten. Deze techniek is sterk, omdat hij cliënten precies bevestigt in waar ze staan en ze niet 
probeert te veranderen. De grote client-centered therapeut Carl Rogers zei dat de paradox van therapie is dat de 
eerste stap in transformatie ligt in het accepteren van jezelf precies waar je op dat moment zit (Rogers, 1957). EFT 
gebruikt deze observatie als therapeutisch voordeel door zelfs de negatiefste verklaringen op te nemen in een 
OpstartZin. Dat laat de cliënt in z'n waarde en opent óók de deur naar verandering. Mijn ervaring is dat dit soort 
overtuigingen verandert na slechts één of twee rondes kloppen. 

De Stiekem Op het Probleem Af Sluipen-Techniek is ook handig wanneer een cliënt categorisch stelt dat hij of 
zij niet in staat is om specifieke gebeurtenissen op te roepen. Je vraagt er naar eentje en de cliënt doet misschien een 
algemene uitspraak als: “Ik kan nooit specifieke voorvallen onthouden.” Dan zet je dat in de OpstartZin: “Hoewel ik 
nooit specifieke gebeurtenissen kan onthouden, accepteer ik mezelf innig en volledig.” Het is haast griezelig om te 
zien hoe dit gebruik van Er Op Af Sluipen doorgaans gevolgd wordt door een uitspraak van de cliënt als: “D'r schiet 
me net iets te binnen”, waarna hij of zij met een specifieke gebeurtenis op de proppen komt. Een ander 
veelvoorkomend antwoord is: “Dit heeft waarschijnlijk niks met m'n probleem te maken, maar ik herinner me net…” 
en de cliënt begint vervolgens een gebeurtenis te beschrijven die de sleutel vormt tot de oplossing van het probleem. 
Er Op Af Sluipen lijkt op de een of andere manier de realiteitszin van de cliënt te veranderen en daarmee het scala 
van mogelijkheden met het genezende element erin te verbreden. 

Hij is ook heel simpel uit te voeren, want van de kant van de behandelaar wordt geen deskundigheid of 
inzicht vereist. De behandelaar neemt simpelweg de precieze woorden van de cliënt op in een OpstartZin. Men komt 
in therapie op knooppunten terecht waar zelfs de beste therapeut voor een raadsel staat en niet kan besluiten hoe 
hij/zij nu verder moet gaan. Er Op Af Sluipen is in die situaties een goede standby en weet de sessie doorgaans van 
een voorwaartse dynamiek te voorzien. 

Ik heb verscheidene lessen gevolgd bij klinisch psycholoog Brad Blanton, die een van de laatste studenten 
van Fritz Perls was, de ontwikkelaar van de Gestalttherapie. Brad is een briljante therapeut. Eén van de manieren 
waarop hij rampdenken aanpakte was het niet alleen eens te zijn met de cliënt, maar het argument nog een beetje 
op te schroeven. Als een cliënt zei: “Die pijn zal ik nooit kwijtraken,” zou Brad daar wellicht een uitspraak van afleiden 
als: “Misschien wordt ie zelfs wel erger. Eigenlijk zou ie wel alsmaar erger kunnen worden, totdat je dood zou gaan 
van de pijn." Dat zou dan normaal gesproken bij de cliënt een reactie kunnen uitlokken als: “Hoho, zó erg is 't nou 
óók weer niet!” Een van Brad z'n favoriete gezegdes, na geduldig geluisterd te hebben naar wat hij "het tragische 
verhaal" van de cliënt noemde, was: “Maar wacht maar! Het wordt erger!” Het benadrukken van het negatieve was 
een manier om de cliënt ertoe te brengen om voor de mogelijkheid van positieve verandering op te komen (Blanton, 
2005). 

Dat trucje kan het effect van 'het Er Op Af Sluipen' versterken. Als een cliënt zegt: “Ik zal altijd verdrietig 
blijven,” stem ik er soms mee in en bevestig dat hij of zij nog verdrietiger zal worden. Logisch concluderend kun je 
dan zeggen: “Zelfs na je overlijden zullen mensen naar je lichaam in de kist kijken en zeggen: ‘Wat een verdrietig 
lijk’”. Dat zorgt er meestal voor dat de cliënt keihard in de lach schiet en dan is de vloek van rampzaligheids-
bedwelming verbroken. 

Ook Alina Frank ziet 'Er Op Af Sluipen' als de buitenste in een ring van concentrische cirkels (met hetzelfde 
middelpunt; vert.) die de kern van volledige genezing omsluiten. De buitenste ring bestaat vaak uit angst of 
weerstand die je cliënt wellicht ervaart rondom het werken aan een traumatische gebeurtenis. Door te beginnen 
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met wazige uitspraken als: “Hoewel ik nog niet eens wil dènken aan dat akelige gedoe dat er gebeurd is” of “Hoewel 
die gebeurtenis zó verwoestend was dat EFT me nooit zal kunnen helpen”, kunnen we de angsten van de cliënt laten 
minderen, een veilige relatie creëren om in te werken en de intensiteit voldoende omlaag brengen om de volgende, 
dieper gelegen laag aan te kunnen pakken. 

Terwijl we dichter bij het middelpunt komen, kunnen de verwoordingen langzaamaan wat meer specifiek 
worden, zoals: “Hoewel ik die angst voel als ik alleen al praat over wat er met me gebeurde toen ik als 6-jarige op 't 
meer was…” Als de angsten van een cliënt om de gebeurtenis rechtstreeks te benaderen eenmaal onderuit gehaald 
zijn, kan de allerbinnenste cirkel, die uit de feitelijke gebeurtenis bestaat, behandeld worden met de Vertel het 
VerhaalTechniek of de FilmTechniek (Frank, personal communication, 2013). 

 

De Pijn Achtervolgen 
De derde en laatste van de Zachte Technieken van EFT is De Pijn Achtervolgen. Vaak hebben cliënten meer 

dan één pijnplek. Er kan een pijn in de schouder zitten met een SUD-waarde van 9, plus een pijn in de lage rug die op 
SUD-level 4 zit, en daarnaast nog een gevoelige knie die 'n 2 krijgt. Bij het 'Pijn Achtervolgen', leidt de EFT-
practitioner de cliënt één voor één langs de verschillende pijnplekken om erop te kloppen. Wanneer de pijn op de 
ene plek zakt naar een lage SUD-score, klop je op de plek met de op één ná hoogste score en zo naar beneden. 
Cliënten worden zich, als oude pijnen weggeklopt zijn, eventueel ook bewust van nieuwe pijnen. Nadat je met een 
cliënt op haar pijnlijke enkel, die op 'n 5 zat, hebt geklopt, deelt ze je misschien mee dat de pijn is verschoven naar 
haar heup, die op 'n 8 zit. Je plopt op de heup, waarna de pijn verschuift naar haar maag, die op 'n 4 zit. De 
practitioner volgt de aanwijzingen van de cliënt en Achtervolgt zo de Pijn overal waar hij de kop opsteekt. 

De reden dat De Pijn Achtervolgen wordt gezien als een Zachte Techniek is dat veel cliënten pijn gebruiken 
als tussenschakel voor emotie. Een getekende veteraan die niet in staat is om emoties met je te delen zal zijn pijn 
vlotweg beschrijven. Het verwerken van emotioneel trauma kan voor een cliënt te moeilijk zijn of te triggerend om in 
te duiken, of teveel een etiketje dragen, terwijl aan het verwerken van fysieke pijn helemaal niet van dat soort 
plaatjes hangen. Fysieke symptomen als pijn worden beschouwd als objectieve medische werkelijkheid en er zijn 
maar weinig cliënten die daar niet over willen vertellen. 

Zoals de ervaring van Dr. Scaer en veel EFT-practitioners laat zien, heeft veel fysieke pijn te maken met 
mishandeling uit de kindertijd. Aangezien de mishandelaar vaak de verzorger van de cliënt was, zitten gevoelens van 
woede richting de verzorger vaak verstrengeld met gevoelens van liefde en dankbaarheid. Een man kan zich 
herinneren dat hij door zijn vader geslagen werd, maar ook dat die van hem hield en hem nuttige vaardigheden 
leerde die hem in zijn latere leven hielpen tot bloei te komen. Soms voelen cliënten zich als een verrader als ze 
praten over de mishandeling door een ouder, omdat die ook van ze hield en voor ze zorgde. Op bewust niveau is een 
cliënt wellicht niet bereid om mishandeling te behandelen. Hier kan kloppen op pijn een rol spelen in het verjagen 
van dat emotionele materiaal zonder ermee geconfronteerd te hoeven worden. 

Fritz Perls merkte de link op tussen lichamelijke symptomen en emoties, nadat hij met een artiest had 
gewerkt aan diens onderdrukte woede. De artiest was zéér bijziend. Na Gestalttherapie-sessies losten zijn vele 
symptomen op en werd zijn zicht weer normaal. Perls merkte op: “Vooral als je met een combinatie van symptomen 
te maken krijgt, zoals bijziendheid, lage rugpijn, indirecte uitingen van boosheid, periodes van seksuele impotentie—
kun je al de symptomen tegelijk op positieve wijze beïnvloeden.…[P]sychologisch gezien maakt het verwerpen van de 
taboes in verband met uitingsmogelijkheid een bredere zelfexpressie mogelijk, met name van boosheid, en dan 
verbetert het zicht, neemt de woede af, verdwijnt de rugpijn en zijn de seksuele functies hersteld” (Blanton, 2011). 

Voor sommige cliënten biedt pijn een nuttige maatstaf voor emoties. Terwijl pijn na Pijn wordt weggeklopt 
met gebruikmaking van De Pijn Achtervolgen-techniek, is het waarschijnlijk dat een cliënt die niet in staat is de 
confrontatie met zijn of haar emotionele trauma aan te gaan, vooruitgang boekt in het oplossen ervan op een manier 
die veilig en niet-triggerend is.  

Stiekem Bij het Probleem Vandaan Glippen 
Stiekem Bij het Probleem Vandaan Glippen is een techniek voor het afsluiten van een EFT-sessie wanneer 
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duidelijk is dat de klus nog niet geklaard is. Eén van de problematische zaken in psychotherapie-sessies is dat een 
cliënt zich aan het eind van de afspraak vaak wat verward voelt. Een sessie mag dan belangrijke problemen 
blootleggen, maar als het uur voorbij is, zijn ze nog niet opgelost. Eén cliënt zei eens: "Van sommige sessies met mijn  
therapeut is het einde net alsof ik op de operatietafel lig voor een open hartoperatie. En dan kijkt de chirurg opeens 
op zijn horloge en zegt: ‘Ojé, tijd voor de volgende patiënt. Sorry dat er geen tijd is om de operatie af te ronden. We 
zullen u dichtnaaien en later bij u terugkomen.’ Ik heb het gevoel dat ik bloedend op de brancard lig. Ik verlaat de 
praktijk van mijn therapeut huilend, verward, overstuur, en ben daarna urenlang niet in staat om te functioneren.” 

Stiekem Bij het Probleem Vandaan Glippen is een methode om EFT te gebruiken om het probleem op 
zódanige wijze te benoemen en beschrijven, dat het proces van een cliënt recht wordt gedaan en om te bevestigen 
dat er later tijd zal zijn om het probleem in z'n totaliteit te behandelen. Kloppen en Stiekem Bij het Probleem 
Vandaan Glippen geeft een cliënt een gevoel van compleetheid, afronding. Voorbeelden van Er Bij Vandaan Glippen-
affirmaties zijn: 

Hoewel ik me nog steeds vreselijk voel, zal er later tijd zijn om daaraan te werken. 
Hoewel ik net pas in contact ben gekomen met dit probleem, zal ik me oké voelen.  
We stoppen het probleem terug in de doos, achter het toneeldoek, tot de volgende sessie. 
Hoewel ik dit probleem vandaag niet helemaal heb opgelost, is er in de toekomst nog tijd. 
Ik heb nog tijd genoeg om te genezen. Ik hoef 't niet allemaal vandaag te regelen. 
Dit probleem is er al heel lang en wat ik vandaag heb gedaan, is even genoeg. 
Ik hoef niet van mezelf te eisen dat ik vandaag helemaal genees. 
Ik kan dit even opbergen en 't de volgende keer weer oppakken.  
Ik heb altijd wel tijd en ruimte om hieraan te werken. 
Hoewel ik op dit moment echt getriggerd ben, red ik 't wel tot de volgende keer. 

Mijn ervaring is dat affirmaties voor Stiekem Bij het Probleem Vandaan Glippen ontzettend geruststellend 
zijn voor de cliënt. Kloppen en ondertussen dit soort uitspraken doen brengt SUD-niveaus doorgaans snel omlaag. Af 
en toe, in oefensessies op EFT-workshops, wanneer ik toekijk hoe deelnemers met elkaar werken, is de tijd voor de 
oefening voorbij, maar zit één persoon nog op 'n 10. Stiekem Bij het Probleem Vandaan Glippen laat dat gewoonlijk 
snel zakken tot 'n 1 of 2, waarna de deelnemer gewoon door kan gaan met het leerproces van de workshop.  

Stiekem Bij het Probleem Vandaan Glippen kan ook gebruikt worden om het "deurknop-effect" te 
behandelen, waarbij een cliënt een pijnlijke gebeurtenis oproept op het moment dat hij of zij op het punt staat de 
sessie te verlaten (Middleton, personal communication, 2013). Dat laat eventueel zien dat in het bewustzijn van de 
cliënt twee tegenstrijdige impulsen tegelijkertijd aanwezig zijn. De ene impuls is 'het probleem open te leggen door 
het te bespreken met de therapeut'. De tweede impuls is 'het niet te bespreken, omdat het zo traumatisch is'. 
Onbewust lost de cliënt dat dilemma op door het probleem naar de oppervlakte te laten komen op een moment dat 
het onmogelijk is om aan een oplossing ervoor te werken. Erbij Vandaan Glippen kan dan gebruikt worden om het 
dilemma waarmee de cliënt de therapeut heeft opgezadeld te omzeilen. Kloppen op een zin als: “Hoewel er nu geen 
tijd is om dit te behandelen, ben ik veilig tot onze volgende sessie en kunnen we het dàn bespreken” doet recht aan 
de twee elkaar uitsluitende stemmen die vechten om de aandacht van de cliënt. 

Aanraken en Ademen (AA) 
Aanraken en Ademen, afgekort als AA, is een verdere uitwerking van TFT die ook weleens wordt gebruikt bij 

EFT. Zoals het in de jaren 1990 ontwikkeld werd door TFT practitioners (Diepold, 2000), is 't hetzelfde als Klinische 
EFT, behalve dan dat het geen klopwerk gebruikt. In plaats daarvan gebruikt het een lichte aanraking van ieder 
acupunt met de vingertop, samen met een ademtocht. Het wordt beschreven in het boek The Energy of Belief 
(Bender & Sise, 2007). 

Het gebruik van AA wordt aanbevolen voor het moment dat een cliënt zich niet op z'n gemak voelt met 
kloppen. Een slachtoffer van verkrachting werd bij een van de workshops bijvoorbeeld getriggerd door het kloppen 
zelf. De tokkende aard van kloppen op haar lichaam herinnerde haar aan de verkrachting. Dus gebruikten we AA 
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ervoor in de plaats. Aanraken en Kloppen kunnen even succesvol zijn in het verlagen van SUD-scores.  
Een andere EFT-practitioner had een nieuwe vrouwelijke cliënt, we noemen haar Jane, die een veteraan uit 

Irak was. Na die missie had Jane een hoop symptomen ontwikkeld, waaronder gevoeligheid voor meerdere 
chemische stoffen. Dat is een aandoening waarbij veel stoffen die in de omgeving algemeen aanwezig zijn, zoals zeep 
en plastic, een allergische reactie veroorzaken. Jane d'r huid was zó gevoelig geworden dat ze het dragen van 
gewone kleren of enige andere beklemming om haar lichaam heen niet meer kon verdragen. Het enige wat ze kon 
dragen was zakkerige microvezel jurken van een bepaald merk. Tijdens haar eerste sessie kon Jane geen kloppen 
verdragen op ook maar één enkel acupressuurpunt. De practitioner gebruikte Aanraken in plaats van Kloppen. 

Tegen het eind van de sessie was Jane in staat om zonder probleem te kloppen op haar SleutelBeenpunt, 
terwijl ze op de andere punten toch nog AA toepaste. Halverwege de tweede sessie kon ze op alle punten geklop 
verdragen. Ze raakte ook snel van haar gevoeligheden af en na zes EFT-sessies waren al Jane d'r PTSS-symptomen 
geneutraliseerd. 

PostTraumatische Groei  
Terwijl PTSS de krantekoppen haalt, is het toch ook de moeite waard om te noteren dat afschuwelijke 

ervaringen ook PostTraumatische Groei teweeg kunnen brengen. Dat is het fenomeen van mensen die in het kielzog 
van traumatische gebeurtenissen sterker en veerkrachtiger worden (Tedeschi & Calhoun, 2004). PTSS is niet 
onafwendbaar. Grofweg eenderde van de veteranen die terugkeren uit Irak en Afghanistan ontwikkelt PTSS, maar 
tweederde doet dat niet (Tanielian & Jaycox, 2008). Onderzoek heeft een samenhang aangetoond tussen negatieve 
gebeurtenissen in de kinder-tijd en de ontwikkeling van PTSS in de volwassen-tijd (Ozer et al., 2008). Maar ook voor 
een ellendige jeugd geldt dat sommige mensen er sterker en veerkrachtiger uit komen dan lotgenoten van hen. 

Tegenslag kan ons zelfs sterker maken dan we geweest zouden zijn als we daar niet onder gebukt waren 
gegaan. Nieuw onderzoek laat zien dat mensen die een traumatische gebeurtenis meemaken, maar dan in staat zijn 
de ervaring te verwerken en integreren, veerkrachtiger zijn dan degenen die zo'n gebeurtenis níet meemaken 
(Stanley & Jha, 2009). Een model dat werd ontwikkeld door Generaal Loree Sutton, MD, een ex-commandant van het 
KennisCentrum van Defensie en andere autoriteiten, laat zien dat dergelijke mensen zelfs beter zijn voorbereid op 
toekomstige tegenslag, en onderzoek heeft de waarde van posttraumatische veerkracht aangetoond (Church, Sparks, 
& Clond, 2016; Sutton, 2013). De manier waarop dat werkt in het zenuwstelsel van je lichaam houdt in dat je, 
wanneer je wordt blootgesteld aan een spanningssituatie en je jezelf succesvol her-reguleert, de neurale 
verbindingen vermeerdert die te maken hebben met het omgaan met trauma. Neurale plasticiteit, het fenomeen dat 
in zenuwcircuits die we regelmatig gebruiken nieuwe neurale verbindingen worden aangelegd, werkt in je voordeel. 
Je laat de omvang toenemen van de signaleringsbanen die in je zenuwstelsel herstel van stress regelen. Die grotere 
en verbeterde signaleringsbanen vormen je gereedschap om beter met toekomstige stress om te kunnen gaan, 
doordat ze je veerkrachtiger maken tegenover toestanden en problemen in het leven waar je mee te maken krijgt. 

PostTraumatische Groei is pas recentelijk benoemd en vastgesteld en heeft nog niet de onderzoeksaandacht 
gekregen die PTSS heeft geoogst. Ik denk dat de snel-na-een-traumatische-gebeurtenis toepassing van EFT de 
waarschijnlijkheid verhoogt dat een persoon in staat zal zijn positieve betekenis toe te kennen aan tragedie en de 
neurale circuits op te bouwen die nodig zijn om met toekomstige tegenslag om te gaan. Ik denk ook dat het mogelijk 
is dat verdergaand onderzoek zal aantonen dat de gebeurtenissen die PTSS triggeren later met kloppen opnieuw 
voorgesteld kunnen worden op een manier die die posttraumatische groei stimuleert en groei creëert in neurale 
netwerken die stress reguleren. 

Eén van de meest roldoorbrekende studies waar ik bij betrokken was, bekeek de ervaring van 218 veteranen 
en hun partners (Church & Brooks, 2014). Die woonden een workshop van een week bij, die bestond uit vier dagen 
EFT en andere energiepsychologische technieken. Toen ze begonnen, vertoonde 83% van de veteranen en 29% van 
de partners een positieve uitslag op een PTSS-test. Na de behandeling waren die cijfers ingrijpend gezakt en zes 
weken later werden ze weer getest. Op dat vervolgpunt had slechts 28% van de veteranen en slechts 4% van de 
partners PTSS. Dat geeft een significante daling van hun symptomen weer. Het is ook mogelijk om de resultaten te 
zien als een doorgang naar een nieuwe portie mogelijkheden voor die veteranen en hun partners. De menselijke 
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potentie die werd afgebakend door lijden, kan zomaar loskomen na bevrijd te zijn van dat lijden. EFT kan gebruikt 
worden als een manier om de balans te keren na iets tragisch, weg van PTSS en richting PostTraumatische Groei. 
 

Bronnen  
•  Onbeweeglijk Gezicht-Experimenten: StillFace.EFTUniverse.com 

•  Traanvrij Trauma: TearlessTrauma.EFTUniverse.com 

•  Aanraken en Ademen: EnergyOfBelief.com 
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7 
Breken met de Gewoonte om Jezelf te Zijn 
  

Ik sta op het punt om vanaf een duikboot de oceaan in te springen. Ik bevind me 8 kilometer van de kust van 
Florida op een snorkelcursus. Het turquoise Caribische water is kalm en helder en ik kan helemaal tot onderaan bij de 
oranje en paarse koraalriffen kijken die op zo'n 7 meter diep op het zeebed glanzen. De duikbootbemanning en -
kapitein zijn betrouwbaar en deskundig en de boot is supermodern; hun bedrijf verzorgt al 30 jaar uitstapjes naar dit 
gebied.  

Toch heb ik, midden tussen al die perfectie, een paniekaanval. Het gevoel in m'n lichaam is als een oude 
vijand; ik ken het heel goed. Zo voel ik me altijd als ik aanstalten maak om te gaan snorkelen. Ik bedenk hoe koud het 
water zal zijn en dat m'n voeten niet de bodem zullen raken als ik erin spring. Er zullen enkele angstwekkende 
momenten zijn als m'n hoofd onder water is, als ik naar onderen ga, naar onderen, naar onderen. In kwellende 
onzekerheid wacht ik dan tot de beweging van mijn sprong zich keert, de opwaartse druk het overneemt en ik 
langzaam opwip richting oppervlakte. 

Ik weet dat er in deze wateren haaien zitten; op eerdere trips heb ik gezien hoe die zich koesteren in het 
zand op de bodem van het rif. Mijn linkerhersenhelft weet dat de kans dat ik er door eentje aangevallen zal worden 
statistisch kleiner is dan dat ik ooit geraakt zal worden door wrakstukken van een vliegtuig die naar beneden komen 
en toch ben ik nog steeds paniekerig. Uit eerdere ervaring weet ik dat ik gewoon moet doorbijten. Ik herinner me dat 
de paniekfase na zo'n kwartiertje in het water minder wordt. Dan word ik altijd helemaal opgenomen in het 
onderwaterlandschap en vergeet ik mijn angst of douw 'm in m'n hoofd op z'n minst ver naar achteren. 

Zo ben ik nou eenmaal gewoon. Toen ik 2 jaar oud was, was ik met m'n vader en moeder in de branding aan 
't spelen, toen er een grote golf kwam die me onderuit haalde. Terwijl ik probeerde te schreeuwen, vulden mijn 
longen zich met water. Eerst zag niemand mijn ademnood en voor ik het wist, werd ik richting zee gesleurd. Terwijl ik 
verder van de kust weggleed, zag mijn vader me en werd ik door hem uit de golven gegraaid. 

Sinds dat moment van 'bijna verdronken zijn' heb ik altijd een angst voor open water gehad. Verwarrend 
genoeg was die vermengd met een liefde voor water in het algemeen. Ik ben dol op heet water-kuipen, zwembaden, 
douches, baden en meren. Achter mijn eetkamer heb ik een visvijver en ik ga naar vakantieoorden met een zwembad 
en een hottub wanneer ik maar kan. Ik ga regelmatig kamperen bij een streekmeer en toen mijn kinderen klein 
waren, ging ik zo váák als maar mogelijk was met ze zwemmen in meren, rivieren en zwembaden. 

Maar nu trekken we mijn autobiografische film maar even snel door naar de snorkel-expeditie in Florida. Ik 
liet m'n benen in het water achter de duikboot bungelen, terwijl ik me schrap probeerde te zetten om erin te 
springen. Al de andere snorkelaars waren al overboord - zoals gewoonlijk was ik de laatste die er nog in moest. Toen 
schoot er ineens door m'n hoofd: Doe gewoon EFT! 

“Doe normaal,” reageerde mijn innerlijke Criticus. “Je bent al je hele leven bang voor open water en daar heb 
je ook alle reden toe. Je had een akelig trauma in je kindertijd. Denk maar niet dat dat maffe geklop je even over een 
levenslange gewoontereactie heen helpt. En trouwens, je zult er, al kloppend voor de ogen van de bemanning van 
het schip, ook uitzien als 'n malloot. Ze zullen ècht denken dat je mesjogge bent.” 

Ik overwon mezelf en klopte toch, daarzo, recht voor de neus van de duikbootbemanning. Ik sprong in het 
water en ging door met kloppen. Terwijl ik naar onder de oppervlakte neerzonk voelde ik nog steeds de bekende 
paniek, maar binnen zo'n 10 seconden was hij vervlogen. Al gauw zwom ik bij de andere snorkelaars en werd in 
beslag genomen door de tropische vissen en de kleurige riffen. 

Ironisch genoeg had ik EFT 5 jaar daarvóór geleerd en was 2 of 3 jaar later begonnen met het te onderwijzen. 
Toch had ik er nooit aan gedacht het toe te passen op mijn snorkeldilemma. “Zo ben ik nou eenmaal,” dacht ik. 
“Open water is gevaarlijk, zo is de wereld nou eenmaal.” 
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En toch is dat niet zo.  
Ik had 't mis.  
Dat was niet hoe de wereld in mekaar stak. Dat was hoe mijn innerlijke wereld in mekaar stak.  
Hoe vaak weerhouden we onszelf van iets, met dit soort bedrieglijke boodschappen?   
Hoe vaak kloppen we voor sommige van onze problemen, maar slaan het bij andere over, omdat we denken 
dat die immuun zijn voor verandering?  
Hoe vaak gebruiken we EFT met succes voor anderen, maar niet voor onszelf? 
 
Toen mijn vriend Joe Dispenza, beroemd geworden door de film What the Bleep Do We Know!?, een boek 

uitgaf met de titel Breaking the Habit of Being Yourself (Dispenza, 2013), was ik een van de eersten die hem mochten 
feliciteren en het boek konden beoordelen. Ik was ook erg onder de indruk van de briljantheid van zijn titel. We 
denken dat 'hoe wij zijn' is 'hoe de wereld is'. We hebben een onveranderlijke gewoonte van 'onszelf te zijn' en we 
kunnen ons niet voorstellen dat dat allemaal anders zou kunnen zijn. In de vroege jaren van de 19de eeuw merkte 
filosoof Arthur Schopenhauer op: “Iedere mens maakt de fout de grenzen van zijn visie te zien als de grenzen van de 
wereld.” Met die grenzen kunnen we een leven lang leven, tenzij we de gewoonte om 'onszelf te zijn' doorbreken. 
We kunnen onnodig decennialang lijden omdat we eenvoudigweg ten onrechte vastzitten in de overtuiging dat "het 
nou eenmaal zo is", zonder dat dat in feite het geval is.  

Stel je de uitgebreide verzameling menselijke mogelijkheden eens voor die voor de wereld verloren gaat 
vanwege het beperkte denken van zeven miljard mensen. Als zelfs maar 1% van hen de ketenen van het 'zichzelf zijn' 
van zich af zou gooien, z'n lijden zou dumpen en z'n aanames zou veranderen, zouden de daarmee vrijkomende 
creativiteit en vreugde de loop van de geschiedenis kunnen wijzigen. 

EFT geeft ons een enorme macht over de oude versie van het zelf. Met kloppen op onze aannames kunnen 
we zelfs delen van onszelf veranderen waarvan we denken dat ze een uitgemaakte zaak en onveranderbaar zijn. 
Hartstochtelijk wens is dat dit boek jou ertoe brengt om bij iedere aanname die je over de wereld en jezelf hanteert 
vraagtekens te zetten. Mijn grootste wens is dat je de ketenen van je lijden zult afwerpen en het leven waarvoor je 
geboren bent zult opeisen. Ik wil graag dat je breekt met de gewoonte van 'jezelf te zijn' en een nieuw zelf 
belichaamt, de hoogste zelf-versie die je maar in staat bent te belichamen.  

Stel jezelf eens deze vragen: 
 

Welke verhalen vertel ik andere mensen uit gewoonte over mijn beperkingen?  
Zijn die beperkingen eigenlijk wel echt?  
Zijn ze slechts deel van mijn vervelende afgeleefde verhaal?  
Wie zou ik zijn als ik al die verhalen zou dumpen?  
Is de zelfpraat in m'n hoofd eigenlijk wel waar?  
Welke delen van de wereld zie ik als uitgemaakte zaken in de externe werkelijkheid, maar zijn misschien maar 
projecties van mijn innerlijke werkelijkheid?  
 
Dit hoofdstuk biedt je technieken om al die gezichtspunten en overtuigingen te veranderen en te breken met 

de gewoonte om 'jezelf te zijn'. Wat je in dit hoofdstuk zult leren is hoe je je KernProblemen kunt bepalen, die 
problemen die zó centraal staan in jouw identiteit dat je ze klakkeloos voor waar aanneemt. Onze KernProblemen 
vormen een referentiekader waarbinnen wij de wereld bekijken. Als één van je KernProblemen bijvoorbeeld is: “De 
wereld is meedogenloos", zul je mensen en situaties benaderen alsof dat waar is. In plaats van mensen en situaties 
objectief te beoordelen, zul je ze in dat subjectieve (en onware) referentiekader proppen. Je hebt waarschijnlijk wel 
tientallen van die kernovertuigingen die je waarnemingen en je ervaring creëren. Als je ze op een gegeven moment 
gaat benoemen en klopt op de gebeurtenissen waardoor ze ontstaan zijn, verander je je ervaring. Klinische EFT bevat 
krachtige gereedschappen om ons te helpen kernovertuigingen vast te stellen en iedere kernovertuiging die ons een 
slechte dienst bewijst te laten vallen. 
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Meer over het Zoeken van KernProblemen  
Hoewel EFT nuttig kan zijn voor kleinere en marginale problemen, is veel diepergaande heling mogelijk als je 

je cliënt of jezelf bijstaat in het vinden van KernProblemen. De gebeurtenissen die ons dwarszitten zijn alleen maar 
een probleem omdat ze lijken op diepere emotionele wonden die gewoonlijk teruggrijpen op traumatische of 
pijnlijke gebeurtenissen uit onze kindertijd. Het is de moeite waard om, in plaats van maar tevreden te zijn met het 
gebruik van EFT op oppervlakkige problemen, de benodigde vaardigheden te ontwikkelen voor het vinden en 
oplossen van KernProblemen die in de wortel van het probleem zitten. 

In het voorbeeldgeval van Cindy wordt door haar in haar levensgeschiedenis een thema ingekapseld met de 
woorden: “Ik ben gewoon 'n deurmat.” Een algemene draad door alle gebeurtenissen in Cindy d'r leven is dat ze 
geen "Nee" kan zeggen, ze maakt haar behoeftes ondergeschikt aan die van anderen, ze kan niet uiten wat ze wil, ze 
is bang om voor zichzelf op te komen en ze heeft een laag zelfbeeld. Allemaal samen hebben die gebeurtenissen 
geleid tot de kernovertuiging dat ze waardeloos is en een van haar favoriete uitspraken is dan ook: “Ik ben gewoon 'n 
deurmat.”  

Spitwerk onder de oppervlakte legde verschillende belangrijke gebeurtenissen uit haar leven bloot die 
bijdroegen aan de vorming van Cindy d'r kernovertuiging: 
- Als kind moest ze, tijdens de eerste week op de kleuterschool, naar de wc en vroeg ze haar juffrouw 
toestemming om de klas te mogen verlaten. De lerares vertelde haar dat 't nog maar  5 minuten duurde eer 't pauze 
was en dat ze 't dus nog maar zolang moest ophouden. Dat kon de kleine Cindy niet en ze deed 't in haar broek. De 
andere kinderen lachten haar uit en de juffrouw gaf haar straf. 
- Cindy had twee oudere broers. Die trokken haar er altijd bij met hun spelletjes en zij gaf ze altijd graag hun 
zin. Eén van die spelletjes was Politie en Dieven. Ze stopten haar altijd in de rol van Dief en schoten dan plastic 
pijltjes op haar af, richtten hun speelgoedpistolen op haar en achtervolgden haar. Ze kietelden haar ook vaak en 
lachten haar uit, terwijl zij ineen kromp en weg probeerde te komen. Een aantal keren drukten ze haar tegen de 
grond en zorgden dat ze niet kon bewegen en dan waren haar panische pogingen om te ontvluchten vruchteloos. 
Tijdens minstens één van die toestanden was Cindy buiten westen geraakt. 
- In haar huidige leven wordt Cindy door haar man en kinderen genadeloos bekritiseerd. 's Avonds zitten die tv 
te kijken of videospelletjes te spelen, terwijl zij nog allerlei klussen klaart. Onlangs had ze op een dag, terwijl zij weg 
waren, zowat het hele huis gedaan en daarbij alle bergen troep die zij gemaakt hadden opgeruimd. Toen haar man 
thuiskwam van z'n werk, had hij alleen maar commentaar op de ene kamer in huis waar ze nog niet aan toe gekomen 
was. 

De kernovertuiging van Cindy, “Ik ben gewoon 'n deurmat”, was opgebouwd vanuit tientallen voorvallen in 
haar kindertijd en ze zocht een man uit die dat patroon voortzette. Cindy denkt dat dat is hoe de wereld is, maar in 
werkelijkheid is het hoe zij is, geprojecteerd op de wereld. Zij leerde haar kinderen om de familietraditie voort te 
zetten, waarmee ze hen onderdeel van het probleem maakte. Cindy begrijpt of gelooft niet dat zij ze op die manier 
getraind heeft, maar heeft toch echt een heden gecreëerd dat een bekrachtiging is van het wereldbeeld dat door 
haar verleden is opgebouwd. 

Toen Cindy klopte op elk van de traumatische gebeurtenissen die hadden geleid tot haar kernovertuiging, 
ging de SUD-score van elk ervan omlaag. Ze klopte, in de loop van 10 sessies,  op zo'n 50 gebeurtenissen. Na de 
vierde sessie werd Cindy ontzettend boos over de manier waarop ze was behandeld. De zevende sessie was Cindy 
woest op zichzelf vanwege het feit dat ze zichzelf 'een deurmat' liet zijn. Thuis begon ze op te komen voor haar 
behoeftes en veroorzaakte daarmee een oproer. Het kloppen maakte haar emotioneel sterk genoeg om door te 
zetten, ondanks dat haar man en kinderen niet bepaald klaar stonden om te veranderen.  

Bij gebrek aan familie-ondersteuning bij haar transformatie besloot Cindy buitenshuis ondersteuning te 
verwerven. Ze sloot zich aan bij een vrouwenclub binnen haar kerk en een Master Mind-groep die gericht was op 
'het vinden van je levensdoel'. Ze maakte veel nieuwe vrienden en vond talrijke mensen die haar respecteerden en 
waardeerden. Cindy veranderde haar innerlijke verhaal, waarbij ze niet langer vasthield aan de kernovertuiging “Ik 
ben maar gewoon 'n deurmat”. Nu stelt ze: “Ik ben een krachtige en waardevolle vrouw.” Ze is nu druk met het 
creëren van uitwendige omstandigheden die haar innerlijke verandering weergeven. Na verloop van tijd zal haar 
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nieuwe referentiekader een uitwendige werkelijkheid produceren die diametraal tegenover de oude staat. Op de 
eerste plaats veranderde er in haar uiterlijke wereld niets zomaar vanzelf; er was inwendige persoonlijke verandering 
voor nodig om de uitwendige feitelijke wereld te kunnen laten veranderen. Daar begint verandering altijd: 
vanbinnen. Verander je je verhaal, dan verander je je leven. 

Hier zijn wat vragen die je eventueel kunt stellen om de gebeurtenissen vast te stellen die aan je 
KernProblemen hebben bijgedragen: 
 

Doet het probleem waar je last van hebt je denken aan gebeurtenissen uit je kindertijd?  
Stem je af op je emoties en vraag je af en stel vast waar je in je fysieke lichaam de meeste gevoeligheid 
opmerkt. Reis dan terug in de tijd naar de eerste keer in je leven dat je ooit diezelfde fysieke gevoeligheid in je 
lichaam hebt ervaren. Beschrijf de gebeurtenis die op dat moment gaande was.   
Denk aan het probleem dat je nu hebt. Wat is de ergste soortgelijke ervaring die je ooit in je leven hebt 
gehad? 
Als je nu je autobiografie aan 't schrijven was, welk hoofdstuk zou je er dan eigenlijk liever uitlaten, alsof 't je 
nooit overkomen was? 
 
Als je dan je lijst hebt gemaakt van gebeurtenissen die gezamenlijk je KernProblemen hebben geproduceerd, 

klop dan op elk ervan, één voor één. Zij vormen een matrix die je kernovertuiging bekrachtigt. Terwijl je SUD-niveau 
voor iedere gebeurtenis naar 0 zakt, verzwak je de matrix en zal uiteindelijk de hele psychologische structuur 
instorten. Je kernovertuiging verdwijnt spontaan en een nieuw stel overtuigingen borrelt op in je bewustzijn. 
Versterkende en positieve overtuigingen, die begraven lagen onder de grote hoeveelheid traumatische ervaringen, 
komen naar de oppervlakte en worden onderdeel van jouw beeld van de werkelijkheid. 

Als de cliënt je vertelt dat ze zich de specifieke gebeurtenissen die bijdragen aan haar kernovertuiging niet 
kan herinneren, vraag haar dan er simpelweg eentje te verzinnen. Dergelijke gissingen blijken meestal recht in de 
roos te zijn. Ze stelt de verbeelde gebeurtenis samen uit componenten van echte gebeurtenissen. De denkbeeldige 
gebeurtenis leidt haar doorgaans terug naar feitelijke gebeurtenissen waar je op kunt kloppen. Mocht dat toch níet 
gebeuren, klop dan op de denkbeeldige gebeurtenis. Normaal gesproken bevat die genoeg componenten van de 
echte voorvallen om voor EFT een succesvol mikpunt te zijn. 
 

Vaststellen Wat Er op Je Muren Gekrabbeld Staat 
Het “Gekrabbel op Onze Muren” bevat de overtuigingen die we als kinderen hebben meegekregen van 

degenen om ons heen. Als we vroegen om een nieuwe rugzak voor de middelbare school en pa zei: “Het geld groeit 
ons niet op de rug,” begrepen we het principe van schaarsheid. Pa zei dat waarschijnlijk ook als ma een nieuwe jurk 
of zuslief naar een zomerkamp wilde. We kregen het waarschijnlijk ook te horen van oma en ome Tom. Die zin, die 
geschreven staat op de Muur van jouw bewustzijn, werd deel van jouw wereldbeeld.  

Misschien hoorden we een middelbare school-vriendin op het schoolplein zeggen: “Alle goeie mannen zijn al 
bezet.” We herinnerden ons hoe we ma en tante Paula hoorden klagen over mannen en dat Paula erover nadacht 
om te gaan scheiden. Uiteindelijk besloot ze toch bij de man die haar mishandelde te blijven, omdat andere 
echtgenootsmodellen net zo gebrekkig waren. Alles bij elkaar zijn alle goede mannen bezet. In ieder geval is het gras 
altijd groener aan de andere kant van de heuvel, staat er een pot met goud aan het eind van de regenboog, is er 
altijd zonneschijn achter de wolken, maakt alles waar je niet dood aan gaat je sterker en gebeurt er wat er gebeuren 
moet. Misschien moet je wel lachen als je die lijst met cliché's leest, net zoals ik moet lachen terwijl ik ‘m zit te 
schrijven, maar ze zijn onmiddellijk te herkennen als stukjes volkswijsheid die bij veel mensen blijven hangen.  

Maar zijn ze waar? Heel vaak hebben we Gekrabbel op Onze Muren staan dat allang achterhaald is.  
In de buurt waarin ik woon, woont ook 'n heel aantal alleenstaande vrouwen. Jaar na jaar, decennium na 

decennium, lijken die maar niet de juiste man te kunnen vinden. Ze gaan naar feesten en ontmoeten nieuwe 
mensen. Ze schrijven zich in op dating-websites. Ze gebruiken koppeldiensten om ze voor te stellen aan mogelijke 
partners. Ze zijn altijd hoopvol, maar hun droom komt nooit uit. Na vele jaren treedt de wanhoop in en na decennia 
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van teleurstelling, realiseren ze zich dat tante Jannie toch gelijk had, toen ze hun meegaf: “Alle goeie mannen zijn al 
bezet.” 

Ik merk ook op dat er in dezelfde gemeenschap enkele vrouwen zitten die het tegenovergestelde resultaat 
vertonen. Die zijn, na lange huwelijken, en toen ze ergens in de 50 of 60 waren, gescheiden, komen spoedig veel 
mogelijke partners tegen en vinden al snel hun ideale maatje. Zij geloven het spreekwoord niet. Zonder dat 
persoonlijke referentiekader creëren zij niet die realiteit in hun feitelijke ervaring. Het Gekrabbel op Onze Muren 
geeft op z'n eigen manier de omstandigheden in onze levens vorm. Gebeurtenissen uit ons leven die onze 
overtuigingen bekrachtigen merken we op, en die dat niet doen zetten we uit ons hoofd, een fenomeen dat 
psychologen “bevestigingsvooroordeel” noemen (Nickerson, 1998). Als je gelooft dat 'alle goeie mannen bezet zijn', 
kan 'de ware Jacob' misschien wel voor je neus staan, maar zie je 'm niet omdat je overtuiging in de weg zit. 

De mensen die je, toen je een kind was, je kernovertuigingen hebben bijgebracht bedoelden het goed. Ze 
probeerden je te beschermen tegen het kwaad. Ze waren ervan overtuigd dat als zij je maar vertelden over de 
gevaren van de wereld, jij wel een verstandig persoon zou worden en minder pijn zou ervaren dan zij hadden 
gedaan. Vaak hadden ze een zwaar leven gehad, hadden ze slecht functionerende kernovertuigingen en hadden ze 
hun werkelijkheid in diezelfde sfeer gecreëerd. Ze zijn ervan overtuigd dat de buitenwereld zo is, waar het in feite 
hun innerlijke wereld is die zo is. Ze doen hun best om jou hun gevoel voor begrenzing bij te brengen, onbewust 
hopend dat jij niet op dezelfde manier beschadigd zult worden als zij. Alleen, als ze erin slagen die overtuigingen aan 
jou over te brengen, hebben ze grote kans dat ze het resultaat dat ze vrezen juist teweeg zullen brengen.  

Het probleem is dat de wereld òfwel een plek van pijn òfwel een plek van vreugde kan zijn en een groot deel 
van het verschil daartussen wordt gecreëerd door het Gekrabbel op Je Muren. Als je hoofd is gevuld met 
overtuigingen van begrenzing en lijden, zul je ernaar neigen die voorwaarden in de buitenwereld te reproduceren.  

Sta er eens bij stil als je een cliché gebruikt. Leid het terug naar waar je het hebt geleerd en naar alle 
gebeurtenissen die het als waarheid bekrachtigd hebben. Noteer die in je persoonlijke dagboekje en klop op ze. 
Bepaal met een cijfer hoe sterk je in die waarheid gelooft. In de psychologiewereld wordt deze waardetoekenning 
aan een waarheidsniveau “Geldigheid Van Waarneming” genoemd, of GVW, en die gebruikt een 11-puntsschaal, op 
dezelfde manier als de SUD-schaal (Shapiro, 1989b); in het geval van de GVW-schaal staat 0 voor geen geloof in de 
verklaring die gewaardeerd wordt en staat 10 voor onwrikbaar overtuigd zijn dat hij waar is. Op welk niveau zit jouw 
geloof in de volgende verklaringen? 

Geld ligt niet voor 't oprapen. 
Wie wil maaien, moet eerst zaaien. 
Het leven is hard, de voorkant van een trein nog harder. 
De wereld is een gevaarlijke plek. 
De wereld is meedogenloos. 
Aan al het goede komt een end. 
Ware liefde duurt nooit lang. 

 
We proberen ook even wat positieve. Wat is jouw GVW voor de volgende uitspraken? 
De wereld is een veilige en verzorgende plek. 
Het universum zweert samen voor mijn bestwil. 
Uiteindelijk komt alles goed. 
Ik ben een spiritueel wezen op een materieel pad. 
Ik ben rijk. 
Het geld stroomt me toe als water. 
Ik ben opwindend gezond. 

 
Als je eenmaal het Gekrabbel op Je Muren hebt vastgesteld, kun je de achterliggende gebeurtenissen zoeken 

waardoor het ooit geïnstalleerd is. Dat doen wij ook in live EFT-workshops en merken dan dat, zelfs wanneer 
deelnemers zeer krachtig overtuigd zijn van een negatief cliché als: “Al het goede is maar tijdelijk”, hun hoge GVW-
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score na het kloppen verandert. Wij helpen ze de gebeurtenissen uit de kindertijd te vinden die dat cliché hebben 
geïnstalleerd en kloppen erop. Als die gebeurtenissen eenmaal hun emotionele lading verliezen, zakt de GVW 
rondom het cliché naar beneden als een steen in het water. Ze ervaren een opknapbeurt in het Gekrabbel op Hun 
Muren en lopen dan de workshop uit met een gecorrigeerd innerlijk OvertuigingenSysteem. Beperkende 
Overtuigingen worden vervangen door Versterkende Overtuigingen. Dit kan in hun objectieve buitenwereld al snel 
een geheel ander plaatje gaan produceren. 
 

De Kenmerken van Succesvolle Affirmaties 
De toepassing van affirmaties heeft een geschiedenis in ruitpatroon. Affirmaties werden populair in de jaren 

'70. Het concept was dat je een affirmatie samenstelde en als je daar krachtig genoeg in geloofde, kwam ie uit. 
Affirmaties kwamen echter vaak helemaal niet uit en het gebruik ervan raakte bij veel mensen dan ook uit de gratie 
zogauw hun beginnersenthousiasme was bedaard.  

Al doende leerden we meer over het hoe en waarom van wanneer affirmaties wel en niet werkten. Nu 
kunnen we benoemen hoe we affirmaties moeten vervaardigen die kans van slagen hebben. Wanneer je affirmaties 
combineert met EFT, wordt het resultaat versterkt. Er zijn verschillende manieren waarop affirmaties en kloppen 
gemengd kunnen worden. Ik geef er hier enkele om mee te experimenteren: 
 

•  Klop terwijl je je affirmaties uitspreekt. Begin met het Zijkant Hand-punt en werk naar het laatste punt toe. 
Begin dan weer met het Zijkant Hand-punt en verklaar (affirmeer) ondertussen wat je maar wilt. 

• Let, terwijl je je affirmaties uitspreekt, op sensaties die eventueel in je lichaam opkomen. Klop op die 
gevoeligheden. 

• Let op of er bezwaren tegen je affirmatie in je hoofd opkomen. Klop op die bezwaren. 
• Maak een lijst van je affirmaties en spreek die, al kloppend, dagelijks uit.  
• Klop terwijl je nieuwe affirmaties formuleert. Merk op hoe je lichaam voelt terwijl je experimenteert met 

verschillende bewoordingen voor je affirmaties. Kies de bewoording die het beste fysieke gevoel erbij 
genereert. 

• Stel de bezwaren vast die in je hoofd opkomen terwijl je nadenkt over je affirmaties. Bij EFT noemen we die 
“Ja maar"-tjes, omdat ze aan het eind van een affirmatie opduiken en je alle redenen geven waarom de 
affirmatie niet succesvol kan zijn. Daar zullen we ons in de volgende paragraaf mee bezighouden. 
 
Om enige uitwerking te hebben moeten affirmaties beladen zijn met hoge emotie. Hoe druk je je wens uit op 

een manier die je passie inschakelt? Als je zegt: “Ik wil een fijn huis”, is dat nogal een slappe bewering. Als je zegt: “Ik 
wil het huis van mijn dromen”, zit daar al meer energie in. Als je zegt: “Ik woon nu in een wit huis met twee 
verdiepingen aan het strand van Cape Cod met een terras er helemaal omheen” is dat veel concreter, wat het veel 
waarschijnlijker maakt dat je emoties vlam zullen vatten. 

Affirmaties kunnen het beste in de tegenwoordige tijd uitgesproken worden. Een affirmatie als: “Ik zal volop 
geld hebben” duwt de gebeurtenis door naar de toekomst. Misschien manifesteert je affirmatie zich dan over 10 
jaar. Over 10 jaar zul je nog steeds in een staat verkeren waarin je "veel geld zult hebben". Ooit, maar altijd in de 
toekomst. Als je zegt dat je ooit later, op 'n dag, je droom zult verwezenlijken, betekent dat dat je nooit de staat zult 
bereiken waarin het echt 'hier en nu' bestaat.   

Affirmaties moeten levendig en gedetailleerd zijn. Als je je gezondheid affirmeert, wat betekent gezondheid 
dan voor jou? Heeft dat te maken met activiteiten buiten de deur zoals hiken, roeien en fietsen? Op het strand 
wandelen? Weken in een hete tub? Slank zijn? Bepaald voedsel eten? Creëer een levendig en gedetailleerd plaatje 
van wat je precies wilt en affirmeer dat. 

Affirmaties moeten kristalhelder zijn. Schrijf ze op en verfijn ze, zodanig dat ze met iedere herziening 
duidelijker worden. Affirmaties moeten positief zijn en weergeven wat je wèl wilt, en niet dat wat je níet wilt. 

Ik raad je aan om affirmaties te maken na meditatie of een andere spirituele oefening die je in een 
verhoogde geestelijke staat brengt. Anders ben je aan 't affirmeren en creëren vanuit eventuele beperkingen en 
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angsten die op dat moment in je bewuste geest aanwezig zijn. Breng jezelf eerst in de hoogst mogelijke staat van 
bewustzijn. In zijn klassieke boek Think and Grow Rich (Denk en Wordt Rijk; vert.) raadde Napoleon Hill (1966) deze 
oefening aan. Hij geloofde dat je, wanneer je dat deed, in staat zou zijn een bewustzijn aan te boren dat het bereik 
van je beperkte plaatselijke geest ver te boven zou gaan. Dat is de plaats van waaraf je de toekomst moet affirmeren 
die je graag zou zien. 
 

"Ja maar"s Vaststellen  
Wanneer je je affirmaties helder stelt, in de tegenwoordige tijd, met verhoogde emotie, in levendig detail, 

wat gebeurt er dan? Zeg maar: “Ik blijf zonder inspanningen op mijn ideale gewicht” of “Ik baad in financiële 
overvloed" of maakt niet uit welke andere affirmatie waar je mee aan 't werken bent, en let op wat er pal na de 
affirmatie in je opkomt. Dat is de "Ja maar". Dat is een negatieve en beperkende uitspraak die tegen de affirmatie 
ingaat. Je zegt bijvoorbeeld: “Ik blijf zonder inspanningen op mijn ideale gewicht” en een klein stemmetje fluistert in 
je oor: “…in je dromen, ja, maar...” Voorbeelden van "Ja maar"s zijn: 

Laat me niet lachen.  
Maar mij hou je niet voor de gek, hoor!  
Zoals je nog nooit eerder gelukt is?  
Mooi niet!  
Maar dat meen je toch niet echt, hè?  
Vergeet 't maar, José.  
Doe niet zo belachelijk.  
Ja hoor, 't zal wel. 
 
Niet de verklaring die je net geformuleerd hebt, maar de "Ja maar" is de ware affirmatie. De "Ja maar" klinkt 

in je bewustzijn veel meer als waar. Hij heeft veel meer emotionele macht dan de positieve uitspraak. Aangezien de 
"Ja maar" jouw werkelijke overtuiging weergeeft, is dàt wat je zult verwezenlijken. En dàt is de reden waarom 
mensen, na de eerste knal van enthousiasme voor affirmaties in de jaren '70, ontdekten dat ze niet werkten zoals 
men bedoeld had. Ze zeiden hun affirmaties dagelijks en gloedvol, stelden ze zich levendig voor en lieten dan het 
tegengestelde zien. Paradoxaal genoeg is dit een demonstratie van het feit dat affirmaties inderdaad werken, 
aangezien de "Ja maar", die de ware affirmatie is, uitkomt. 

In EFT gebruiken we dat in ons voordeel. Zeg je affirmatie en vind de "Ja maar".  Schrijf die op en focus je dan 
op je lichaam terwijl je hem hardop uitspreekt. Die "Ja maar" is doorgaans het resultaat van Beperkende 
Kernovertuigingen en Gekrabbel op Je Muren. Zo kun je de kindertijd-gebeurtenissen vinden die de "Ja maar"s tot 
leven brachten en erop kloppen tot het SUD-niveau omlaag gaat. 

Als je GVW (Geldigheid Van Waarneming)-niveau voor de affirmatie hoog is en je GVW voor de "Ja maar" 
laag, heeft je affirmatie ware kracht. Hier vertelt Paul Zelizer over hoe hij werkte met een cliënt die zelf-saboterende 
"Ja maar"s had over het starten van haar eigen gezondheidspraktijk. 
 

Twijfels over Haar Holistische GezondheidsPraktijk 

door Paul Zelizer 

Gedurende de laatste paar maanden ben ik benaderd door een stijgend aantal mensen dat van EFT 
heeft gehoord en het zonder succes op zichzelf heeft geprobeerd. Die cliënten hebben dan gelezen dat 't 
belangrijk is om het kernprobleem te vinden, en geklopt op veel dingen waarvan ze denken dat die achter 
hun symptomen zouden kunnen zitten. Toch lukte dat bij sommige van die mensen gewoon niet.  
      Jenny verhuisde naar een nieuwe stad en was opgewonden over het opzetten van haar holistische 
gezondheidspraktijk. Alleen had ze de kosten van levensonderhoud in die nieuwe stad onderschat, net als 
de tijd die 't zou vragen om een succesvolle praktijk in een nieuwe plaats op te bouwen. 
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      Bij onze eerste ontmoeting was Jenny erg gespannen in verband met geld. Ze had 't grootste deel van 
haar spaargeld opgemaakt, ze had pas een páár cliënten, haar eigen gezondheid ging achteruit en ze 
begon slaap tekort te komen.   
      Hoewel EFT in theorie goed overkwam bij Jenny, had ze geen idee hoe ze 't kon gebruiken als hulp bij 
haar geldzorgen. In de loop van diverse sessies leerde ik Jenny de Gebruik de Ja maar-Techniek. 
      Om te beginnen liet ik Jenny beslissen over een uitspraak die ze graag werkelijkheid zou zien worden. 
In een van de sessies besloot ze de volgende te nemen: “Ik kan makkelijk €50.000 per jaar verdienen”. 
Vervolgens liet ik Jenny een gemakkelijke houding aannemen en maakte haar er klaar voor om te 
luisteren naar boodschappen die er zouden komen. In de wereld van de counseling worden 
boodschappen die we onszelf doorgeven vaak “zelfpraat" genoemd (ook in onze taal wordt de Engelse 
term gebruikt: self-talk; innerlijk gepraat; vert.).  
      Daarna zei Jenny hardop: “Ik kan makkelijk €50.000 per jaar verdienen.” Toen bleven Jenny en ik 
allebei ongeveer een minuut lang stil, terwijl zij naar haar eigen zelfpraat luisterde (Ja maar-tjes). Daarna 
meldde Jenny dat twee boodschappen heel helder waren. De eerste was “YES, ECHT WEL!!”en de tweede 
was: “Maar dat is voor mij geen realiteit.” Daar klopten we op en we gebruikten er een heel aantal 
verschillende OpstartZinnen bij.  
      In de loop van enkele maanden zag Jenny 'n paar grote verbeteringen voorbij komen. Ze vond, op haar 
terrein, een parttime baan die goed verdient, flexibele uren heeft, haar holistische vaardigheden recht 
doet en waarnaast ze kan doorgaan met haar eigen praktijk op de markt te zetten. Ze slaapt beter en is 
over het geheel genomen minder gestresst. Hoewel Jenny zegt dat ze nog een lange weg te gaan heeft, 
heeft ze nu helder voor ogen hoe ze EFT kan gebruiken voor geldproblemen en weet beter waar ze het 
beste op kan kloppen. 

* * * 

DoorLussen en 'Kloppen en Praten' 
Regelmatig brengt EFT zó snel en efficiënt resultaten teweeg dat de kloppende persoon zich beweegt van 

probleem naar probleem naar probleem, en daarbij elk ervan opruimt. Dat patroon noemen we "DoorLussen". De 
oplossing van het ene probleem lijkt een ander op te roepen, wat de persoon via een lange ketting van problemen 
een snelle helings-doortocht biedt. 

Een man begint, bijvoorbeeld, met een spinnenfobie en herinnert zich, nadat hij dat probleem heeft 
weggeklopt, zijn hoogtevrees. Als hij daar dan op geklopt heeft, Lust hij verder Door en beweegt zo vlugjes naar 
nieuwe problemen zoals een auto-ongeluk, kritiek van een baas op z'n werk en afwijzing door een geliefde. 

Dat belooft een kans op drastische genezing, omdat in de reikwijdte van één sessie veel problemen 
verholpen kunnen worden. Als je merkt dat je lekker op dreef bent, blijf dan vooral kloppen! 

Het DoorLus-effect is duidelijk aan de gang wanneer de cliënt je steeds nieuwe dingen vertelt als die 
opduiken. Wellicht kent de cliënt echter niet de waarde van het vertellen van opeenvolgende herinneringen die 
opduiken en wordt de genezingskans zo gemist. Dat kan vermeden worden door je cliënt van tevoren de instructie te 
geven om het jou te vertellen als er nieuwe problemen bovenkomen. En anders kun je door een simpele vraag te 
stellen de herinnering aan nog meer problemen in je cliënt triggeren. Wanneer je een bepaald onderwerp hebt 
afgerond, is de simpele vraag die je moet stellen: 

Waar doet dat je aan denken? 
 

Met wat licht graafwerk in deze vorm kun je de aaneenschakeling in beweging brengen. Stel de vraag steeds 
opnieuw na het oplossen van ieder afzonderlijk probleem. In sommige gevallen kunnen jij en je cliënt binnen slechts 
één sessie wel getuige zijn van een lange lijst genezings-"wonderen".  

Een verwante techniek is "Kloppen en Praten". Da's alles wat je doet. In workshops beginnen cliënten vaak 
over een probleem uit hun leven te praten. Dan onderbreek ik ze direct om te zeggen: “Blijf Praten, maar Klop terwijl 
je Praat!” Wat er dan gebeurt, is prachtig om te zien. In plaats van alleen maar door stukken oud probleem heen te 
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roetsen, ervaart men doorbraken. Zonder te kloppen praten over een oud probleem wil het algauw juist bevestigen. 
De neuronen die die informatie in je hersenen verwerken, lichten op terwijl je spreekt en creëren nieuwe 
synaptische verbindingen en bouwen weer meer neurale capaciteit op om dat signaal van emotionele spanning te 
dragen. Als je echter klopt, neemt de emotionele intensiteit van de gebeurtenis doorgaans snel af. Die neurale 
weggetjes in het brein staan dan buiten werking. Je bent je brein letterlijk een nieuwe vorm aan 't geven. EFT helpt je 
de aantrekkingskracht van “altijd weer hetzelfde verhaal” los te laten en opent de mogelijkheid tot het creëren van 
een nieuw verhaal.  

Een handige vuistregel is om altijd te kloppen als je een verhaal vertelt dat vol zit met negatieve emotie. Het 
ergste wat er kan gebeuren is 'niks'. Het waarschijnlijke resultaat is de ontlading van de emotionele energie die aan 
de gebeurtenis hangt en een nieuwe helings-mogelijkheid. Hier is een verhaal over hoe een cliënt van mij gedurende 
een lange sessie Door veel verschillende problemen heen Luste. 
 

Kleine Louise en de Belastingen 

Deze cliënt was een vrouw die onlangs gescheiden was. Haar man had door hun 35 jaar huwelijk heen 
altijd de belastingteruggaven geregeld en dit was het eerste jaar dat ze zelf voor die klus kwam te staan. 
Ze vertoonde zóveel onredelijke angsten dat een gestructureerd gesprek op basis van feitelijke kennis 
praktisch onmogelijk was. Dus moedigde ik haar aan om haar tirade al kloppend te houden, terwijl ze in 
de andere hand het vel papier hield met de belastinginformatie, dat haar accountant haar gezonden had, 
en haar checkboekje. Hier volgen wat fragmenten uit die conversatie. Ik heb het allemaal wat ingekort om 
de DoorLussing meer zichtbaar te maken en 'puntjes tussen haakjes' geplaatst (…) waar geknipt is in het 
transcript. 

Cliënt:  Waarom zijn er belastingen? 
Hoe kunnen ze van mij verwachten dat ik die belastingen doe? 
Ik ben al 60 en heb me er nooit mee bezig gehouden. 
Waarom bestaan er belastingen? (huilend) 

    Begeleider (ik had intuïtief het gevoel dat die laatste zin betekende dat ze al was teruggevallen in een 
              mentale staat uit de kindertijd): Hoe oud ben je op dit moment? 

    Cliënt:  Ik ben 5 jaar oud. Hoe kan ik nou iets weten over belastingen? (…) 
't Is me allemaal teveel. 
Ik ben een hopeloze mislukking. 
Ik verdien 't niet om te leven. 
Ik ben minder dan 't stofmijt in de vloerbedekking. (…) 

   Begeleider (omdat ik merkte dat ze naar haar checkboekje keek):   
              Wat voel je in je lichaam als je naar je checkboekje kijkt?   

    Cliënt:  Paniek. M'n brein bevriest. 
   Begeleider: Waar in je lichaam voel je dat? 
   Client: M'n hersenen. M'n hoofd (…) 
   Begeleider: Als dat gevoel een kind was, hoe zou dat kind dan heten? 
   Cliënt:  Kleine Louise. 
    Begeleider: Doe je ogen dicht en klop op haar. Vertel mij over haar. 
   Cliënt:  Ze wil dat er voor haar gezorgd wordt. Ze gelooft niet dat zij iets zakelijks kan uitvogelen. 
   Begeleider: Laat haar het checkboek zien en vraag haar hoe ze zich voelt. (…) 
   Cliënt: Kleine Louise is altijd klein gebleven. Ze voelt zich opstandig. Want ze wil dat niet doen. 
   Begeleider: Dus ze is aan 't kiezen? 
         Cliënt:  Ze weet dat ze slim genoeg is. Ze kan prima rekenen. Heel kordaat zei ze: “Ik ga dat niet  

doen.” (Let op de Cognitieve Verschuiving wanneer ze zich realiseert dat 'haar belastingen niet te 
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doen' een keuze is en níet iets onvermijdelijks). Ze wist genoeg om checks te noteren in haar 
checkoverzicht. 

  Begeleider (die een detail uit haar checkboek opmerkt en onder de indruk is):  
Na iedere check heb je een balans opgemaakt. Wauw! 

Cliënt:   Ja, da's wel leuk. Als checks uitschrijven leuk is, denk ik eigenlijk dat het misschien ook wel leuk 
zou kunnen zijn om te leren hoe je de belastingen doet. We kunnen er een spelletje van maken 
(weer een Cognitieve Verschuiving). (…) 

       Begeleider: Op welk cijfer zit je nu, na het kloppen, wat betreft het feit dat je 'geen georganiseerd 
    persoon' bent? 

      Cliënt:   2. 
         Cliënt:  Omdat ik hoe dan ook van mezelf houd en ik georganiseerd kan werken wanneer 't nodig is, net 

als wanneer ik voor examens leerde (…) 
      Begeleider (die de sessie af gaat ronden):   

             Op welk cijfer zit je nu wat betreft “Ik heb m'n administratie niet goed bijgehouden"? 
         Cliënt:   2. Kleine Louise deed wat ze maar kon. Ik hou de administratie nog steeds niet goed bij, maar 

 toch ben ik oké. Ik vergeef mezelf. Ik moest een scheiding doorstaan. Ik was verdrietig.  
 
         De cliënt stuurde me 2 weken later een voicemail waarin ze vertelde dat ze haar belastingen afgerond 
had, drie weken vóór de deadline van de overheid. Ze zei dat 't 'n makkie was geweest! 

* * * 

Het GeneralisatieEffect: Dat Herkennen en de OpstartZin Aanpassen 
Het GeneralisatieEffect is de bijna-gewoonte van het SUD-niveau om - na het kloppen op een voorval - voor 

alle vergelijkbare gebeurtenissen te dalen. Misschien heeft een cliënt op het werk wel tientallen negatieve 
ervaringen met zijn/haar bazen gehad. De persoon raakte geregeld met ze in conflict, met uiteindelijk vrijwillig of 
gedwongen vertrek tot gevolg. Hij/zij heeft besloten een EFT-practitioner te zoeken om aan het probleem te werken 
en is bij jou terechtgekomen.  

In de eerste sessie help je hem de drie ergste voorvallen met een baas vast te stellen en klop je erop. Dan 
verleg je de focus en laat je de persoon de eerste vervelende gebeurtenis met een baas uitkiezen, die plaatsvond 
toen hij als tiener hamburgers stond om te keren in een fastfood-restaurant. Zijn baas, Terry, schreeuwde naar hem 
toen hij een schep patatten liet aanbranden. Zijn SUD-niveau is nu voor allevier de voorvallen 0. De kans is groot dat 
zijn SUD-score op al de andere voorvallen dan ook zal dalen, ook al heeft hij nog niet op elk daarvan afzonderlijk 
geklopt. 

Het kan ook zijn dat zijn SUD-niveau, wat betreft het feit dat er naar hem geschreeuwd werd vanwege de 
verbrandende frieten, maar langzaam zakt. In het begin is het 'n 10 en na een ronde kloppen is het 'n 4. Zijn eerste 
OpstartZin was: “Hoewel Terry naar me schreeuwde vanwege de verbrandende friet, accepteer ik mezelf innig en 
volledig.” Als het SUD-niveau naar 4 zakt, kun je de OpstartZin aanpassen naar: “Hoewel ik nog steeds wat 
emotionele intensiteit heb rondom Terry z'n geschreeuw tegen mij omdat ik die patat liet verbranden…” Als zijn 
cijfer is gezakt naar 1, kun je zeggen: "Hoewel ik nog steeds wat emotionele intensiteit heb…,” enzovoort. Je past de 
OpstartZin aan om de vooruitgang van de cliënt te laten zien. EFT Universe-trainer en sociaal werker Tracey 
Middleton herinnert zich een bepaalde Vietnamveteraan die zich honderden vuurgevechten herinnerde. Nadat hij 
had geklopt op de vier die het meest traumatisch waren, had hij van de rest geen last meer. 

Merk het GeneralisatieEffect op wanneer je aan ‘t werk bent met cliënten of met jezelf. Als je gedurende de 
eerste sessie bijvoorbeeld hebt gewerkt aan de bazen, vraag je cliënt dan, als hij voor de tweede sessie binnenkomt, 
naar die vier voorvallen. Misschien zit hij voor allevier nog wel op 0. Vraag dan naar andere, vergelijkbare voorvallen 
met bazen en ontdek dat slechts een enkel exemplaar of helemaal geen ervan nu nog emotionele intensiteit draagt. 
Dus misschien moet je voor vervolgsessies de focus verleggen naar een ander probleem. 
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Het ApexEffect 
Het ApexEffect is een term die verzonnen is door Roger Callahan (1985), waarmee hij verwees naar een 

fenomeen dat je best vaak tegenkomt in de energiepsychologie-praktijk. Zodra het probleem is opgelost, wijzen 
cliënten de effectiviteit van kloppen nogal eens af, omdat ze er moeite mee hebben te geloven of zich te herinneren 
dat het ooit flink heftig was. Wanneer therapeuten EFT verlenen aan veteranen in de Veterans Stress Solution, 
merken ze soms het ApexEffect op. Nadat een veteraan vier of vijf sessies met EFT heeft gehad, kan hij zich wel veel 
beter voelen. En dan komt het voor dat hij tegen de therapeut iets zegt als: “Ik denk eigenlijk dat ik sowieso nooit 
PTSS heb gehad.” Therapeuten in het onderzoeksprogramma houden hun sessies, inclusief PTSS-resultaten, bij en 
dan laten ze de veteraan dus hun intakeformulier zien. De veteranen zijn dan vaak geschokt als ze zien hoe heftig 
hun PTSS was toen ze begonnen met de behandeling en dan realiseren ze zich hoeveel ze al vooruit zijn gegaan. 
Wanneer een probleem is opgelost, kan het weleens moeilijk zijn om je te herinneren hoe erg het in het begin was. 

Een soortgelijk fenomeen is de neiging van cliënten om hun succes toe te schrijven aan iets ànders dan het 
kloppen. Met een uitvoerend team was ik aan het werk met een groot familiebedrijf. Voordat we begonnen, stelde ik 
met een standaardtest hun niveau van angst en depressie vast. Met de penningmeester werkte ik aan verschillende 
zwaar zorgwekkende emotionele gebeurtenissen. We maakten gebruik van een kantoor met een prachtig uitzicht op 
een bloementuin. De man was een goede kandidaat voor EFT en zijn SUD-scores daalden rap. Na de sessie voelde hij 
zich veel beter en die verbetering manifesteerde zich in zijn tweede reeks testscores op de angst- en depressieschaal. 
“Ik voel me geweldig,” zei hij aan het eind van onze tijd samen. “Dit kantoor is zó vrolijk en het uitzicht is zó 
aangenaam dat 't allemaal echt m'n stemming heeft verbeterd." Ik ging er niet over in discussie met hem, maar ik 
had wèl een binnenpretje. Hij schreef zijn vooruitgang toe aan het uitzicht, een onaannemelijke verklaring gezien het 
feit dat hij dat al vele malen eerder had gezien. 

Hier zijn twee gevalsbeschrijvingen uit de EFT-archieven die het ApexEffect met bewijs ondersteunen. Eerst 
vertelt EFT-Master Carol Look een verhaal over “Sara” die zichzelf ernstig verbrandde terwijl ze groenten aan 't 
koken was. Sara gebruikte EFT niet alleen om de pijn te verminderen, maar ook om de roodheid en mogelijke blaren 
aan te pakken. In het tweede geval beschrijft psycholoog John Digby hoe zijn cliënt de fibromyalgiesymptomen waar 
ze op geklopt had vergeet. 
 

Hoe een Sceptisch Persoon EFT Gebruikt voor een Verbranding 
door Carol Look, LCSW 

 
“Sara” verbrandde haar vinger heel ernstig toen ze een metalen pan aanraakte waarin ze groenten 

gekookt had. Ze zei dat ze haar vinger hoorde “sissen” en haar lichaam trilde van de pijn. Ze hield meteen 
ijs tegen haar vinger aan, maar was overstuur door de heftigheid van het gevoel van verbranding dat, 
ondanks het ijs, maar niet wegging. Ik had haar EFT geleerd voor angstproblemen, dus ze kende de 
procedure. Maar ze stond wel nog wat sceptisch en onwillig tegenover gebruik ervan op zichzelf, door 
haarzelf. 

Omdat ze zich wanhopig voelde, besloot ze toch maar op de brandpijn te kloppen. Sara liet weten dat 
ze, direct nadat ze EFT op zichzelf had gebruikt, geweldige verlichting voelde in het kloppende gevoel en de 
pijn. Ze bleef er nog een half uur ijs tegenaan houden, maar gebaseerd op eerdere ervaringen van 
vingerverbranding in de keuken waarbij het gebruik van ijs de enige oplossing was, verwachtte ze niet veel 
verlichting. Ze ging er vanuit dat haar vinger later op de avond nog steeds zou kloppen en pijn doen, dat hij 
gevoelig en geïrriteerd zou voelen gedurende de nacht en dat er de volgende morgen ten slotte blaren op 
zouden zitten. 

Sara was stomverbaasd toen ze die avond merkte dat ze totaal geen pijn had. Ze werd zelfs niet in de 
geringste mate afgeleid door overgebleven gevoeligheden door de verbranding. De volgende morgen liet ze 
weten dat ze in staat was om het handvat van de loopband vast te pakken tijdens haar training, omdat ze 
eigenlijk "vergeten was" dat ze zichzelf in de keuken bezeerd had. Haar vinger voelde niet gevoelig of 
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geïrriteerd aan, was toen en is later geen blaren gaan vormen en zag er zelfs niet uit alsof de huid bezeerd 
was geraakt. 

Sara staat niet langer afwerend tegenover pogingen om EFT voor zichzelf te gebruiken. Ze onderstreepte 
nog wèl even het ApexEffect door te zeggen: “Misschien was 't alleen het ijs...” Hoewel Sara toegaf dat 
alleen ijs bij een verbranding nooit dit soort verlichting had kunnen geven, voelde ze zich er nog steeds niet 
helemaal comfortabel bij om haar snelle herstel geheel toe te schrijven aan EFT.  
 

* * * 

Cliënt Vergeet Symptomen van Fibromyalgie 

door John Digby, PhD 
 

In mijn praktijk heb ik bekendheid gekregen als specialist in fibromyalgie en het chronische 
vermoeidheids-syndroom, en behandel ik regelmatig groepen voor deze aandoeningen. Tijdens die 
bijeenkomsten word ik bijgestaan door een van mijn eerste "genezingen" in de hoedanigheid van een dame 
genaamd Tina die, sinds haar herstel, ook practitioner is geworden. 

Nadat ik heb uitgelegd hoe EFT werkt en het gedemonstreerd heb met één of twee leden uit de groep, 
houd ik een Vraag en Antwoord-sessie. Deze week vroeg een man uit het publiek heel precies aan Tina op 
welke symptomen zij had geklopt om van haar fibromyalgie af te komen. Zij antwoordde snel dat, hoewel 
de consultaties die wij hadden gehad pas ruim een jaar geleden waren, ze geen herinnering had aan 
specifieke symptomen en ging verder met uit te leggen dat hierin het ApexEffect actief was. 

Haar fibromyalgie was ernstig geweest en er was vastgesteld dat ze depressief was en daar had ze 14 
jaar lang medicijnen voor gekregen. Maar ze had de problemen die de symptomen hadden veroorzaakt zó 
totaal weggeduwd dat ze niet met die "andere Tina", die aan de aandoening leed, in contact kon komen. 

Het ApexEffect blijft me altijd weer boeien en na er in mijn begintijd als therapeut 'n paar keer de 
kriebels van te hebben gekregen, glimlach ik tegenwoordig maar als een patiënt het vertoont, aangezien ik 
nu weet dat dan de genezing compleet is! 

* * * 
Het ApexEffect is op verschillende manieren te verklaren. Eén daarvan is dat de bewuste geest niet gelooft 

dat genezing mogelijk is of dat die zo snel zou kunnen plaatsvinden. Ik herinner me dat ik, als onderdeel van een 
radioprogramma, mijn eerste telefoonsessie met een cliënt deed. Het SUD-niveau van de cliënt daalde erg snel. Ik 
geloofde dat niet, ook al had ik al jarenlang EFT gedaan en was ik in dit geval de behandelaar. Na de show belde ik de 
cliënt op en vroeg haar of haar SUD-niveau wèrkelijk zo snel gedaald was of dat ze mij alleen maar een plezier 
probeerde te doen, zo op de radio. Ze verzekerde me dat ze haar spanning eerlijk en zorgvuldig doorgegeven had. In 
dat geval was ìk degene die aan het ApexEffect leed! 

Ik schrik er regelmatig van hoe snel cliënten genezen. Het duizelt m'n bewustzijn er soms bij, omdat het niet 
in staat is te accepteren wat cliënten me vertellen over hun spanningsniveau. Mijn logisch brein vertelt me dat 
dergelijk snel genezen van, bijvoorbeeld, fysieke pijn niet mogelijk is. Toch ben ik getuige geweest van honderden 
mensen die binnen enkele minuten van een hoog naar een laag SUD-niveau gingen, ondanks mijn scepsis. 

In de documentaire-film The Tapping Solution wilde producer Nick Ortner een vrouw opnemen, genaamd 
Patricia, die ernstige en lange termijn fysieke pijn had. Patricia had een auto-ongeluk gehad waarbij haar rug ernstig 
beschadigd was. Bij operaties die erop volgden werden staven en schroeven in haar rug geplaatst en ze noemde de 
pijn een “voortdurend zware aanwezigheid". Nick z'n zus, Jessica Ortner, die met hem samenwerkte, wilde haar er 
niet bij hebben, met als argument dat haar fysieke verwondingen zó ernstig waren en van zùlke lange duur, dat het 
niet waarschijnlijk was dat EFT veel effect zou hebben. Als ik bij die discussie betrokken was geweest, had ik me 
waarschijnlijk aan de zijde van Jessica opgesteld. Tot hun grote eer namen Jessica en Nick toch het risico en namen 
haar op in de groep. Haar pijn verdween volkomen, de Ortners legden de transformatie vast op video en toen ze een 
jaar later weer contact hadden, had Patricia alle vooruitgang behouden die ze in de eerdere sessie geboekt had. Die 
film is inspirerend en een geweldige manier om nieuwkomers kennis te laten maken met EFT (TheTappingSolution. 

https://www.thetappingsolution.com/
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com). Klinisch psycholoog David Feinstein, PhD, gelooft dat één van de oorzaken dat mentale gezondheidswerkers zo 
traag zijn in het omarmen van EFT is dat niets in hun voorafgaande ervaring erop wijst dat zódanig snelle genezing 
mogelijk is (Feinstein, 2010). Gezien mijn eigen probleem met de acceptatie van die schijnbaar miraculeuze 
resultaten, kan ik wel meevoelen met die professionals. 

Soms zien cliënten wel in dat ze een levensveranderende gebeurtenis hebben meegemaakt en zijn ze vol 
ontzag en dankbaarheid. Andere keren schrijven ze hun veranderingen toe aan het uitzicht, het weer, de stoel, de 
bloemen of iets anders. Dat is de enige reden waarom EFT zozeer de nadruk legt op het verzamelen van SUD-scores. 
Die vormen een manier om zowel de cliënt als de behandelaar de vooruitgang te laten zien, ondanks het ApexEffect. 
 

Wisselen van OpstartZin omdat de Cliënt Snel Wisselt van Aspect   
Gezien de snelheid waarmee spanning bij cliënten door EFT kan verdwijnen, moet de oplettende 

behandelaar zijn afgestemd op de cliënt, veranderingen in cliënten opmerken en de benadering zodanig aanpassen 
dat hij/zij goed met ze op één lijn blijft. EFT-practitioners, vooral die met ervaring, kunnen van meet af aan een 
duidelijk idee hebben van de richting die een behandeling bij aanvang in zou moeten gaan. Zogauw we beginnen te 
kloppen, maken cliënten echter vaak gehakt van onze plannen. Klinische EFT is een “client-centered” benadering en 
we leggen grote nadruk op het volgen van de cliënt als leidraad, en dus niet op de sessie de richting in te trekken die 
wij vinden dat hij moet gaan. 

Een cliënt kan snel achter elkaar van Aspect Wisselen. Een cliënt die werkt aan een auto-ongeluk kan de geur 
van bloed op de SUD-schaal vaststellen op 10, met het geluid van scheurend metaal als het volgende meest 
triggerende aspect op een SUD van 8. Dan moet je de OpstartZin als volgt formuleren: “Hoewel ik het bloed rook…” 
en dan beginnen te kloppen. In minder dan 10 seconden kan de cliënt naar 'n 0 zakken op de geur van bloed en dan 
verschuiven naar het geluid van scheurend metaal, de schreeuw van de passagier of een heel ander aspect. Als jij de 
behandelaar bent, vertrouw dan op het proces en pas je taal aan om in lijn te blijven met de cliënt. Doe dit zelfs als je 
even de weg kwijt bent door de snelheid waarmee de cliënt Wisselt van Aspect. Wat ook veel voorkomt is dat 
cliënten zich aanvullende aspecten herinneren die ze aan het begin van de sessie nog niet genoemd hebben. De 
cliënt met het auto-ongeluk ontdekt misschien een fragment van hoe hij/zij werd toegeschreeuwd door de passagier 
in de andere auto, of van zijn/haar angst dat hij/zij door de snelwegpolitie gearresteerd zou worden, omdat er drugs 
in de auto lagen, of één van de ontelbare andere mogelijkheden. Als de bovengekomen aspecten eenmaal naar een 
SUD-score van 0 zijn geklopt, kunnen veel nog niet-bovengekomen aspecten zich alsnog aanmelden om genezen en 
losgelaten te worden. 

Ons brein en ons lichaam bevatten veel aangeboren wijsheid als het gaat om de verwerking van traumatische 
gebeurtenissen en als we kloppen en het helingsproces starten, gaan ze wellicht als een gek aan de gang om te helen 
en schoppen zo het keurig bedachte kader omver dat een begeleider wellicht in beeld had voor de wijze waarop de 
sessie verder zou moeten verlopen. Als jij als begeleider de cliënt volgt als leidraad, door geconcentreerd te luisteren 
en de OpstartZin aan te passen naargelang de Aspecten Wisselen, zul je in lijn blijven met het geneestempo van de 
cliënt. 
 

Wat Meer Persoonlijke OpstartBewoording 
Als je EFT aan 't leren bent, begin je met de OpstartZin: “Hoewel ik [probleem], accepteer ik mezelf innig en 

volledig.” Met de effectieve technieken van Exposure en Cognitieve Kadering erin werkt deze OpstartZin goed. 
Naargelang je meer ervaring opdoet, zul je echter beginnen te experimenteren met allerlei verschillende 
OpstartZinnen. Als het goed is, zouden die allemaal zowel de Exposure (het probleem) als het Cognitieve Kader van 
acceptatie (accepteer ik mezelf) moeten bevatten. Maar voor de rest kan het zijn dat ze totaal niet lijken op de 
klassieke OpstartZin die je in eerste instantie hebt geleerd. 

Hier zijn wat van die andere Opstarters die de cliënt met afwijkende woorden focussen op Exposure: 
Als er maar...  
Wat als…  

https://www.thetappingsolution.com/
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Stel je voor dat…   
Ik kies ervoor… 
Zelfs al… 
 

Ook al gebruiken die niet het klassieke “Hoewel ik dit probleem heb…”-format, ze activeren wèl dat deel van 
het neurale netwerk van de cliënt dat de traumatische herinnering aan 't verwerken is. Het doel van dit deel van de 
OpstartVerklaring is die neurale signaalbanen te activeren, niet een bepaalde woordsamenstelling te gebruiken. Die 
alternatieve Opstarters kunnen in de praktijk als volgt worden ingezet: 

Stel je voor dat mijn vrouw me verlaat voor een andere man, ik accepteer mezelf innig… 
Ook al verlies ik m'n baan, ik accepteer mezelf innig… 
Ik kies ervoor om mezelf te accepteren, zelfs als de waarde van m'n pensioenplan afneemt. 
Als ik mijn poes Molly maar binnen had gehouden, zou ze vandaag nog leven, maar toch accepteer ik 
mezelf innig… 
 

Het is duidelijk dat die allemaal bij de cliënt een sterk emotionele reactie oproepen, die dan met EFT kan 
worden aangepakt. Als je EFT toepast, zul je in de loop van de tijd creatieve manieren gaan vinden om de OpstartZin 
zodanig te wijzigen dat hij voor jou werkt, zoals psychotherapeut Timothy Hayes in zijn verhaal uitlegt.  
 

Het Gebruik van “Het Zit Hier Vanbinnen” in de EFT-OpstartZin 

door Timothy J. Hayes, PsyD 
 

Iedere keer dat ik tegen iemand zeg: “Jij maakt me zó boos” kies ik ervoor om me op hem/haar en 
zijn/haar gedrag in te stellen als de oorzaak van mijn boosheid en ongemak. Door dat te doen, voorkom ik 
dat ik de werkelijke oorzaak van mijn boosheid zie, die altijd binnenin mij zit. Het zijn mijn gedachten die 
mijn emoties veroorzaken, niet de acties of reacties van iemand anders. Iedere keer dat ik iemand vertel 
dat ik me door hem/haar aangevallen voel, blokkeer ik voor mezelf de mogelijkheid om het feitelijke proces 
te zien van hoe ik ervoor heb gekozen aanstoot te nemen aan iets en me dan aangevallen te voelen door 
wat de ander heeft gezegd of gedaan. 

Ik heb een extra voordeel ontdekt aan het EFT-proces. Wanneer je bezig bent met te kloppen of wrijven 
op de acupressuurpunten op je lichaam en een affirmatie aan 't herhalen bent die het probleem koppelt 
aan acceptatie, liefde en vergeving van het zelf, ben je je fysiek op de bron van je ongemak aan 't richten! Je 
klopt de hele tijd door op jouw lichaam. Je bent niet aan 't kloppen op het lichaam van de persoon die iets 
deed wat maakte dat jij ervoor koos er boos over te worden. Je bent op je lichaam aan 't kloppen alsof je 
wilt zeggen: “ 't Zit Hier Vanbinnen! De bron, en zodoende ook de oplossing voor mijn pijn, Zit Hier 
Vanbinnen!” 

Ik heb ontdekt dat 't toevoegen van “ 't Zit Hier Vanbinnen!” aan mijn affirmaties altijd helpt de 
wetenschap te bekrachtigen dat ik 't grootste deel van mijn pijn en ongemak, of 't nou iets fysieks, iets 
mentaals of iets emotioneels is, zelf creëer en dus ook kan verwijderen. Ik voeg deze affirmatie afwisselend 
toe aan of wissel hem af met de standaard affirmatie die wordt aanbevolen in De Handleiding EFT. 
Wanneer ik me focus op de boosheid die ik voel over iets wat iemand gezegd of gedaan heeft, begin ik te 
kloppen en zeg de OpstartZin: 

"Hoewel ik boos ben over wat hij/zij zei, accepteer ik, hou ik van en vergeef ik mezelf innig en volledig 
en weet ik dat " 't Hier Vanbinnen Zit!" Vervolgens is mijn GeheugenSteuntje iets als: “Die boosheid die Hier 
Vanbinnen Zit”. Vergeet niet dat je je, wanneer je EFT toepast, fysiek richt op de bron van je pijn en 
ongemak. Het kan helpen jezelf er mondeling aan te herinneren dat " 't Hier Vanbinnen Zit!” 
 

* * * 



131 
 

EFT-Master Carol Look, LCSW, suggereert dat soms de toevoeging van “Wat als” aan de OpstartZin nieuwe 
dingen mogelijk maakt. Voorbeelden van dat soort Opstart zijn: 

Ik word zenuwachtig als ik moet gaan schieten en mis dus altijd het doel, maar wat als ik deze keer 
nou eens niet zenuwachtig werd? 

Solliciatiegesprekken maken me zó angstig dat ik begin te stotteren en oogcontact met de 
ondervrager vermijd, maar wat als ik me bij dat volgende gesprek nou eens op m'n gemak zou voelen? 

 
               EFT-Master Patricia Carrington, PhD, (1924-2019) ontwikkelde een hiermee samenhangende variant op de 
Opstart die de Methode van Keuzes (Choices Method, Carrington, 2000) werd genoemd. Zij introduceerde het 
concept van Keuze in de gebruikte bewoordingen. Ze raadde je aan een Keuze te formuleren die precies het 
tegenovergestelde van het probleem is. Als je probleem bijvoorbeeld is: “Ik ben bang om in 't openbaar te spreken”, 
zou je Methode van Keuzes-OpstartZin kunnen zijn: “Hoewel ik bang ben om in 't openbaar te spreken, kies ik ervoor 
om me geweldig op m'n gemak te voelen als ik voor grote groepen mensen sta.” Die Opstart kun je laten volgen door 
het KeuzeTrio: één ronde EFT op alleen het negatieve, één ronde op alleen de Keuze en, ter afsluiting, één ronde met 
afwisselend het negatieve en het positieve. 

Dr. Carrington deed de volgende vier aanbevelingen voor het toepassen van de Methode van Keuzes. De 
eerste is om specifieke gebeurtenissen vast te stellen, net als bij het normale EFT. De tweede is om "gedreven 
Keuzes" te creëren die je verleiden en voor zich opeisen. Maak je Keuzes zo aantrekkelijk mogelijk. De derde is om te 
strijden voor de best mogelijke uitkomst. Door de tijd te nemen voor het ontwikkelen van gedreven Keuzes maak je 
ze effectief tegenover "Ja maar"s. Lever op geen enkele manier in op en verzwak niet wat je wilt. Ten slotte moeten 
Keuzes, net als affirmaties, verklaren wat je wilt en niet wat je niet wilt. In plaats van te zeggen: “Ik wil dat m'n baas 
ophoudt met naar me te schreeuwen," zeg je: “Ik kies voor een werkgever die me altijd met zorg en respect 
toespreekt.”  
 

Vloeiende OpstartZinnen 
Uiteindelijk worden OpstartZinnen een tweede natuur. Je doet een sessie zonder dat je bij ze na hoeft te 

denken of hoeft te analyseren wat je aan 't doen bent. Dat leidt tot vloeiende OpstartZinnen die soepeltjes inspelen 
op de woorden die de cliënt je aanbiedt. Je Klopt en Praat met de cliënt in een ononderbroken stroom, waarbij je 
geen gestructureerde OpstartZinnen gebruikt, maar, ondanks dat, de cliënt wel gefocust houdt op het probleem 
(Exposure) en de acceptatie (Cognitieve Verschuiving).  

Wanneer je een sessie bekijkt die door een zeer ervaren behandelaar wordt aangeboden, ziet het er 
misschien meer uit als een gesprek dan een therapiesessie, met een dynamisch eb en vloed waar de behandelaar en 
de cliënt allebei deel van uitmaken. 

In het volgende voorbeeld gaat een EFT-practitioner van het ene probleem naar het andere, waarbij ze haar 
geest toestaat om “vrijelijk te associëren”. Ze vindt wat interessante associaties, waarvan er eentje leidt tot een 
snelle vermindering van de infectie in haar blaas. 
 

Experimenten met de Opstart en een Infectie aan het Urinekanaal 
door Christine Cloutier   

Onlangs werd ik gebeld door mijn broer die me vertelde dat hij een eind aan zijn leven zou gaan maken. 
Dat is nooit een erg prettig telefoongesprek, maar het was niet de eerste keer. Hij heeft zo z'n problemen.   
      Wat er anders was aan dit telefoongesprek is dat een van mijn neven kort daarvoor zijn leven had 
beëindigd en mijn moeder daar helemaal van over haar toeren was. Ik begon eraan te denken dat mijn 
broer binnen een maand ofzo onze moeder zou gaan bellen met zijn zelfdodingsgedachten en daar werd ik 
erg boos over. Hoe durfde hij onze moeder dat aan te doen…zij wordt oud en kan dat soort telefoontjes 
niet meer aan.  
      Om mezelf te kalmeren besloot ik een lang, warm bad te nemen. In de badkuip begon ik de drang tot 
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urineren te voelen en dat gevoel kende ik. Ik was weer bezig een infectie te krijgen. Die symptomen vergeet 
je niet.  
      Het was al laat in de avond en ik wilde niet naar een spoedplek gaan voor pillen. Ik besloot erop te 
kloppen. Iedere keer dat ik naar de wc ging voor m'n twee druppeltjes verlichting, klopte ik wat. Het liep op 
tot één keer per 5 minuten. 

Hoewel ik die urinekanaalinfectie heb, …  
Hoewel ik nog steeds wat van die urinekanaalinfectie heb, … 

Zo ging het intensiteitsniveau wel wat omlaag, maar niet veel. Op een schaal van 0 tot 10 ging 't van 'n 
10 naar 'n 8 en dan steeds weer snel terug omhoog. Ik ging terug naar wat er gebeurd was voordat 't 
begon, om te zien of ik een emotionele tegenhanger ervan kon vinden. Natuurlijk kwam toen het 
telefoongesprek naar boven. 
      Hoewel ik boos ben op m'n broer, omdat hij de vredige geestesgesteldheid van m'n moeder verstoort, … 

Het was er nog steeds. Dat was heel irritant en ik maakte mezelf duidelijk dat ik de juiste woorden 
moest vinden, omdat ik wist dat dat kon werken. Wat kon ik nog meer doen? Ik probeerde: 
      Hoewel ik echt woest ben op m'n broer, ... 
 

Ik voelde direct die warmte rondom m'n urinebuis en de symptomen van de infectie verdwenen als bij 
toverslag. Dat noem ik nou echt een wonder. Acute genezing. Ik had er moeite mee om te geloven dat 't 
toch ècht waar was, dus voor de goede orde klopte ik op: 
      Hoewel ik bang ben dat 't misschien wel terugkomt, ... 
 

Het kwam niet terug. Ik hoop dat dit verhaal andere mensen kan helpen om 't niet op te geven voor 
zichzelf. 

* * * 

Technieken om Mee aan Je Eigen Problemen te Werken 
Eén van de vragen die mensen regelmatig stellen is: “Kom ik ooit aan 't eind van mijn emotionele 

verwerking?” Da's net zoiets als de vraag die een gerenommeerde roemruchte Franse courtisane kreeg voorgelegd: 
“Gaat je sexuele begeerte achteruit naarmate je ouder wordt?” Zij antwoordde: “Hoe moet ik dat weten? Ik ben pas 
85!” 
               Ik leerde EFT in 2002, hoewel ik al veel eerder energiegeneeskunde-technieken had geleerd. Ik was 15 toen 
ik mijn eerste cursus volgde voor een energiegenezende techniek, genaamd Afstemming (ook in onze taal wordt wel 
de oorspronkelijke term gebruikt: Attunement; vert.). Hoewel ik EFT gebruik, gebruik ik zo voor en na ook nog steeds 
Afstemming, evenals technieken die ik meekreeg op vele opleidingen psychotherapie, spiritualiteit en persoonlijke 
transformatie. 

Onlangs bezocht ik een bijeenkomst waarop ik veel leden van de uitgebreide familie van mijn exvrouw 
tegenkwam, van wie ik de meeste al 20 jaar niet gezien had. Ik werd verrast door de mate waarin ik getriggerd raakte 
en op weg naar huis deed ik dan ook veel klopwerk. Ik kon me niet eens veel gebeurtenissen herinneren, maar de 
gevoelens waren er nog. Hoewel je met sprongen vooruit kunt gaan als je eenmaal bekend bent met EFT, zullen er in 
je toekomstige leven nog vele jaren toestanden blijven opduiken. Bij sommige daarvan zul je bij het oplossen ervan 
geen succes hebben met EFT en zul je dus andere methodes nodig hebben. Enkele jaren geleden nam ik een Imago-
therapeut in de arm om mee te werken aan een bepaald probleem dat regulier EFT niet kon veranderen. Imago-
therapie, ontwikkeld door Harville Hendricks, is vaak heel effectief voor problemen uit de kindertijd (Hendricks, 
1993). De therapeut deed Imago-therapie terwijl ik klopte en zij was stomverbaasd over de snelheid waarmee ik 
vooruitging. Het kloppen leek het Imago-werk te versnellen. Veel psychotherapeuten, die in andere richtingen zijn 
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getraind, voegen kloppen toe aan hun gereedschap en melden dat al het andere dat ze doen dan zomaar ineens veel 
meer impact heeft.   

Dus het antwoord op de vraag is: "Ja, zolang als je leeft zul je, met EFT en met andere methodes, aan jezelf 
moeten blijven werken, aangezien het leven ons doorlopend voor nieuwe uitdagingen lijkt te stellen."  

Maar hoe werk je, behalve door toepassing van de Klinische EFT-technieken uit dit boek en, als je helemaal 
vastzit, met de ingeroepen hulp van een ervaren practitioner, verder aan jezelf? Een specifieke uitdaging waar je mee 
te maken krijgt, is dat bepaalde cliënten jou zullen triggeren. Misschien heb je overgewicht en heb je een cliënt die 
met gewichtszaken worstelt. Door met hem/haar te kloppen op zijn/haar problemen komen al jouw eigen 
problemen naar boven. Misschien doet een cliënt je denken aan je moeder of een ander familielid en krijg je een 
stroom aan triggerende herinneringen terwijl de cliënt haar verhaal vertelt. Een cliënt kan komen met een 
gebeurtenis als een aanranding of aanval waarin een vergelijkbaar incident uit jouw kindertijd weerklinkt. Het kan 
zijn dat je een ongemakkelijk gevoel in je lichaam krijgt als je met een bepaalde cliënt werkt en niet in staat bent om 
de herkomst daarvan vast te stellen. Een vaardige practitioner is zich bewust van die lichameliijke sensaties, terwijl 
hij/zij tegelijkertijd op de cliënt gericht blijft. Het is noodzakelijk dat je niet toestaat dat de gevoelens die jij als 
behandelaar ervaart de sessie verstoren. Als je gevoelens de focus van je aandacht gaan overheersen, ben je niet 
meer aanwezig voor je cliënt. Maar al is het niet gepast om aan je eigen problemen te werken tijdens de sessies van 
de cliënt, het blijft noodzakelijk om aandacht te besteden aan je eigen triggers. Maak een notitie in je logboek op 
momenten dat je getriggerd raakt en werk later aan het probleem.  

Dit is zo'n geval waarin het nuttig is een ander persoon, zoals een deskundige therapeut of een vertrouwde 
collega, om zijn/haar standpunt te vragen. Advies te krijgen van zo'n bron, wat we supervisie noemen, is een 
essentieel onderdeel van de wijze waarop je jezelf op het juiste spoor houdt. Wanneer moeilijke cliëntzaken of 
ethische problemen een rol spelen, kan supervisie je voorzien van het perspectief van waaruit eventueel te maken 
fouten worden vermeden. 

De Procedure voor Persoonlijke Vrede is een zeer belangrijke oefening om mee aan je eigen problemen te 
werken. Hoe meer je ruimt, hoe minder emotioneel puin je in de weg zal staan bij het werkelijk aanwezig zijn voor je 
cliënten, je geliefden en je vrienden.  

Ik raad je aan om iedere morgen op jezelf te kloppen. Ik doe dat en ruim daarbij zowel specifieke als 
algemene zorgen op. Veel mensen die mediteren melden betere resultaten als ze geklopt hebben voordat ze aan hun 
meditatie beginnen. Als je, voordat de dag begint, klopt om je emotionele lichaam schoon te maken, helpt dat bij het 
verwijderen van blokkades tegen het uitdragen van je volledige potentieel.  

Ik raad ook aan om te kloppen als je je door de dag heen emotioneel getriggerd voelt. Ik mediteer iedere 
morgen, en klop en doe oefeningen als qigong. Die oefeningen stellen aan het begin van de dag een geestelijke staat 
van vreugde en kracht in. Gedurende de werkdag gebeuren er echter dingen die je plannetjes in de war gooien. Als ik 
mezelf uit balans voel, stop ik liever dan dat ik mezelf dwing om door te werken. Uit keiharde ervaring weet ik dat 
het werk dat ik verricht terwijl ik in een verzwakte emotionele staat verkeer, bepaald niet tot het beste behoort. Ik 
ga een wandeling maken of maak een kopje thee, mediteer eventjes of doe iets anders om mezelf te concentreren 
voordat ik weer aan het werk ga. Op die manier is kloppen een essentieel onderdeel van zelfzorg. 

Het bijhouden van een persoonlijk dagboek is van grote waarde voor het in kaart brengen van je emotionele 
en spirituele groei. Dan merk je terugkerende patronen op die moeilijk te veranderen zijn en leg je ook je doorbraken 
vast. Je dagboek is de plek waar je nadenkt over de gebeurtenissen in je leven, groot en klein, en helpt je perspectief 
te zien. Leg in je dagboek je 'vóór en ná'-SUD-scores bij belastende gebeurtenissen vast. Dat zal je aanmoedigen om 
te kloppen op nieuwe problemen die zich voordoen. Door in je dagboek te lezen over je succes met oude 
moeilijkheden zul je inspiratie opdoen voor eventuele nieuwe waar je voor komt te staan. 

Als je een behandelaar bent, is het van levensbelang om, als ruggesteuntje, met een andere behandelaar te 
werken aan je eigen problemen. Door op eigen houtje Klinische EFT toe te passen kun je met veel problemen succes 
hebben. Als er een extra paar ogen meekijkt naar een probleem, zul je merken dat dat vaak nieuwe oplossingen aan 
het licht brengt. Onlangs werkte ik met mijn practitioner in een telefoonsessie aan een zakelijk probleem waar ik 
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mee zat. Ik had de hele handel en wandel van het probleem voor haar op een rijtje gezet en ik zag eerlijk gezegd niet 
hoe zij mij zou kunnen helpen. Ze antwoordde: “Nou ja, logisch, je moet gewoon…” en ze gaf me een oplossing.  

Het effect van haar woorden was zowat hetzelfde als wanneer iemand me met een spie had gestoken. 
“Wat?” riep ik uit. “Zeg dat nog eens?” Ze was heel verbaasd en zei: “Nou ja, logisch…” en kwam met dezelfde 
oplossing. 

"Voor jou is dat misschien logisch," vertelde ik haar, "maar in mij is dat nog nooit opgekomen!" Aan de 
oplossing die voor haar onmiddellijk in beeld kwam had ik nog nooit gedacht, ondanks dat ik het probleem al wéken 
vanuit alle opzichten had bekeken. Ook al heb je bij cliënten geweldig succes gehad met EFT, het blijft van belang om 
aan je eigen problemen te werken en dat te doen in het kader van ondersteuning die een groep practitioners biedt. 

Practitioners die zich opgeven voor het Skinny Genes-afvalprogramma zeggen vaak: “Ik heb EFT met succes 
toegepast bij cliënten en voor de meeste van m'n eigen problemen. Maar voor gewichtsverlies lijk ik 't maar niet voor 
mekaar te krijgen.” Anderen geven zich op voor de Tapping Deep Intimacy-relatiecursus met variaties op het thema: 
“Het werkt fantastisch bij cliënten en voor de meeste van m'n eigen problemen, maar mijn liefdesleven is één grote 
puinhoop.” Op sommige gebieden in ons leven lijken we snel en gemakkelijk persoonlijke groei door te maken, 
terwijl er op andere gebieden levenslang toestanden zijn.  

En dáár loont het de moeite om te volharden. Als je blijft werken aan je problemen en dan ook iedere kant 
ervan bekijkt, maak je jezelf klaar voor een doorbraak. Die doet zich misschien niet voor binnen het tijdsbestek dat jij 
zou willen, of is niet zo ingrijpend als jij gehoopt had, maar het afpellen van de ene laag na de andere legt uiteindelijk 
de kern bloot. De doorbraak laat wellicht jaren of zelfs decennia op zich wachten, maar als je de eerste stap niet zet, 
zul je niet dichter bij je doel komen. Als je EFT gebruikt voor je eigen problemen, maak dan alle vooruitgang die je 
maar kunt, gebruik de middelen die je hebt en hou vol. Mijn vader, een priester en bijbelvolgeling, heeft een favoriet 
gezegde dat geïnspireerd is op het voorbeeld van Shamgar, de derde rechter van de oude Israëlieten: “Begin waar je 
bent, gebruik wat je hebt en doe wat je kunt.” Dáármee begint het doorbréken van de gewoonte om jezelf te zijn. 
 

Je Tragische Verhaal Onderbreken 
Het kenmerk dat de technieken die in dit hoofdstuk aan de orde kwamen gemeen hebben is dat ze ons 

verhaal onderbreken. Tegen de tijd dat we volwassen zijn, hebben we kant-en-klare verhalen en overtuigingen over 
onze successen en mislukkingen, onze persoonlijkheid en onze omstandigheden. We hebben rollen geleerd en die 
spelen we trouw. Op elk van de vijf belangrijkste terreinen in het leven—werk, relaties, geld, gezondheid en 
spiritualiteit---voeren we het script uit dat we voor onszelf geschreven hebben. Tegen de tijd dat we de leeftijd van 
20 of 30 hebben bereikt, hebben we de gewoonte om ‘onszelf’ te zijn en het kan moeilijk zijn om dat te veranderen. 

EFT doorbreekt onze gewoonte om onszelf te zijn. Het onderbreekt de voortdurende herverwerkelijking van 
onze oude verhalen. Kloppen verstoort onze oude realiteiten, daagt onze beperkende overtuigingen uit en stelt ons 
open voor verandering. Wanneer we de gewoonte om onszelf te zijn kwijt zijn, duikt de mogelijkheid voor een nieuw 
zelf op. Dat nieuwe zelf kan àl het potentieel omvatten dat eerder binnen het oude zelf gevangen zat. Wanneer we 
kloppen op onze patronen, beginnen die te veranderen en, zoals een vlinder omhoog komt uit een cocon, duikt een 
nieuw wezen op. Dat brengt vaak enorme verschuivingen in onze uiterlijke ervaring teweeg. Ik sluit af met een 
afrondend inspirerend verhaal over hoe innerlijke verandering kan leiden tot uiterlijke verandering. 
 

Van Verlatenheid naar Betrokkenheid 

door Alina Frank 
  

Een cliënt genaamd Susan nam vanuit Zwitserland contact met me op nadat ze via een van mijn online 
artikelen kennis had gemaakt met EFT. Susan zei dat ze wanhopig af wilde van haar heersende angst dat haar 
vriend haar zou verlaten. De eerste helft van haar eerste EFT-sessie werd besteed aan kloppen op haar angst, 
en het intensiteitsniveau zakte van 'n 9 naar 'n 2 op de SUD-schaal. Toen ik halverwege stilstond bij de sessie, 
ontdekte ik dat Susan van aspect gewisseld had en zich meer richtte op de scheiding waar ze enkele jaren 
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eerder doorheen was gegaan, dus toen klopten we op de situaties die te maken hadden met haar voorbije 
relatie-partner en hoe die haar eruit gegooid had. Tegen het eind van onze eerste sessie zat Susan op 'n 0 als 
ze zich voorstelde hoe haar vriend bij haar weg was gegaan. Ook was ze totaal neutraal als ik haar enkele 
gebeurtenissen liet vertellen uit de tijd dat haar ex haar in de steek had gelaten, waar we óók aan gewerkt 
hadden. 

Tijdens de volgende sessie vroeg ik Susan of dat patroon van mannen die haar verlieten nog verder 
terugging dan haar mislukte huwelijk. Er waren een paar aanwijzingen dat dat inderdaad het geval was, 
waaronder een uitspraak die ze deed tijdens een van haar kloprondes: "Ze laten me allemaal altijd in de 
steek.” Wanneer er in uitspraken van cliënten (of van jezelf, als je alleen werkt) woorden zitten zoals “altijd” 
of “nooit", ga er dan maar vanuit dat je een kernprobleem aan 't blootleggen bent. Susan zei dat ze een 
gevoel van angst ervoer dat mensen haar altijd in de steek zouden laten, en dat stak vaak en heftig om 
schijnbaar onbetekenende redenen de kop op—een collega verhuisde naar een andere afdeling, de 
chauffeur van haar dagelijkse bus werd overgeplaatst, en meer. Omdat ze niet bewust wist waar die 
overtuiging vandaan kwam, liet ik haar kloppen op de algemene uitspraak: “Hoewel mensen mij altijd in de 
steek laten...” (Stiekem Op het Probleem Af Sluipen-Techniek). Halverwege die ronde barstte Susan 
opgewonden uit: “Ik weet wanneer dit begonnen is!”  

Susan herinnerde zich dat ze geboren was als kind van een tienermoeder. Haar moeder liet haar voor de 
opvoeding over aan haar grootouders, maar door haar kindertijd heen bleef ze Susan d'r leven in- en 
uitzwalken. Dàn was haar moeder weer een tijdje werkeloos, dàn kwam ze weer binnen om contact te 
maken met Susan en 'n paar maanden later vertrok ze dan weer. Susan d'r moeder wilde weer naar school 
gaan om een diploma te halen en dus kwam ze weer thuis wonen om geld te sparen, probeerde weer 'n paar 
maanden een relatie op te bouwen met Susan en vertrok een half jaar later weer. Vriendjes waar ze mee 
samenwoonde brachten haar moeder ertoe om weer naar thuis te verhuizen en, nou ja, je snapt 't allemaal 
wel. Dat patroon van gehecht te zijn aan iemand terwijl je er steeds weer van gescheiden wordt, ontstond in 
de eerste 7 jaren van Susan d'r leven, een fase waarvan we nu weten dat je daarin het meest ontvankelijk 
bent voor het creëren van de belangrijkste hechtingen en het fundament voor je wereldbeeld.  

De volgende twee sessies brachten we door met werken aan de pijnlijkste situaties uit Susan d'r 
kindertijd. Aan het eind van de vierde sessie beleefde ze een immens gevoel van bevrijding van de angsten 
en onrust die haar d'r hele leven geteisterd hadden. Twee weken na de beëindiging van haar laatste sessie 
ontving ik een blanco email van Susan met een afbeelding van een bos bloemen erbij. Ik schreef haar terug 
om haar te bedanken voor de foto. Ze schreef me terug met het verzoek om in te zoemen op het boeket. 
Toen ik dat deed, zag ik tot mijn grote vreugde dat middenin het boeket een verlovingsring zat, overtuigend 
bewijs dat we het patroon inderdaad onderuit gehaald hadden! 
 

* * * 

Bronnen 
• KernProblemen en Hoe Je Ze Vindt: CoreIssues.EFTUniverse.com 
• Methode van Keuzes door Patricia Carrington: Choices.EFTUniverse.com 
• Skinny Genes: SkinnyGenesFit.com 
• "Ja maar"s: TailEnders.EFTUniverse.com 
• Tapping Deep Intimacy: TappingDeepIntimacy.com 
• Film Tapping Solution: TappingSolution.EFTUniverse.com 
 
 
 
 
 

https://www.eftuniverse.com/videos/finding-core-issues
https://www.eftuniverse.com/refinements-to-eft/the-choices-method-in-the-eft-setup-phrase
https://skinnygenesfit.com/
https://www.eftuniverse.com/refinements-to-eft/tail-enders
https://tappingdeepintimacy.com/
https://www.thetappingsolution.com/
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8 
Speciale BevolkingsGroepen 
 

Terwijl je ervaring opdoet met EFT, zul je tegen situaties aan lopen waarin je het BasisRecept of andere 
technieken moet aanpassen aan de behoeftes van de mensen met wie je aan 't werk bent. Ervaring met het gebruik 
van EFT bij kinderen heeft, bijvoorbeeld, het nut laten zien van het verzachten van taalgebruik dat voor volwassenen 
perfect geschikt zou zijn. Als met een golfprofessional gewerkt wordt aan vermindering van zijn handicap, vereist dat 
een aanpak die totaal anders is dan dat je EFT gebruikt bij een heel zieke patiënt in het ziekenhuis. Dit hoofdstuk 
neemt enkele gespecificeerde groepen onder de loep waarmee je in je werk met EFT te maken kunt krijgen, en laat 
zien hoe je de basisvaardigheden van Klinische EFT moet aanpassen om met succes aan hun behoeftes te kunnen 
voldoen. 

LeeftijdsGebonden Technieken voor het Gebruik van EFT bij Kinderen 
Hoe je EFT gebruikt hangt af van de leeftijd van het kind. Bij zuigelingen en peuters is geen taal nodig. Je 

hoeft geen OpstartZin te formuleren om EFT te gebruiken bij een huilende baby. Kloppen zonder bewoording is zeer 
geschikt voor héél jonge kinderen. Terwijl je Klopt/Tikt (veel mensen zeggen met name bij {heel jonge} kinderen 
liever Tikken; vert.), kun je natuurlijk gerust sussende uitspraken doen als: “Niks aan de hand, hoor,” ook al begrijpt 
het kind je woorden niet. Het zal de toon van je stem en je vredige oogmerk verstaan. De beroemde bioloog Rupert 
Sheldrake, auteur van Science Set Free (2013) en meer dan tien andere boeken, heeft geopperd dat één oorzaak van 
het kalmerende effect van EFT kan zijn dat het kloppen rond de ogen lijkt op de manier waarop een moeder de 
tranen rondom de oogjes van een baby wegveegt. 

Ik raad ook aan om heel zachtjes te kloppen op die hele kleintjes, de huid niet meer dan héél licht en zachtjes 
aan te raken met je vingertoppen. Wanneer ik op baby's klop, word ik vaak in het begin beloond met een verbaasd 
fronsje, wat dan gevolgd wordt door ontspanning van de gezichtsspiertjes. Baby's herkennen een kalmerende 
ervaring en reageren erop. Je kunt ook Touch and Breathe (TAB; Aanraken en Ademen, AA; vert.) gebruiken, waarbij 
je je vingertoppen lichtjes laat rusten op ieder punt en dan ademhaalt. Mijn advies is om te zorgen dat je bekend 
bent met de locaties van de acupunten en bij voorkeur één in plaats van twee vingers te gebruiken, aangezien het 
gebied waarop je klopt veel kleiner is dan bij een volwassene. 

Veel ouders en andere volwassenen passen Surrogaat Kloppen (oftewel: Vervangend Kloppen) toe bij baby's. 
Surrogaat Kloppen houdt in dat je op jezelf klopt als vervanging voor het kloppen op de baby. Wat er mechanisch 
gezien precies gebeurt bij Vervangend Kloppen is onbekend, hoewel klinisch psycholoog David Feinstein 100 
verslagen van succesgevallen met Surrogaat Kloppen heeft verzameld en speculeert over de wijze waarop het z'n 
invloed zou kunnen hebben (Feinstein, 2012b). In de EFT-archieven zitten veel verhalen van mensen die Vervangend 
voor hun baby hebben geklopt en daarbij merkten dat dat de baby tot rust bracht. 

Gebruik voor kinderen in de basisschoolleeftijd een OpstartZin die eenvoudiger is dan de formule die in het 
gewone BasisRecept voorgeschreven staat. Hou het liever bij concrete gebeurtenissen dan denkbeelden. 
Voorbeelden van concrete voorvallen en situaties zijn bijvoorbeeld: “Hoewel… 

Jordi me heeft geslagen… 
De meester me naar 't kantoor van de directeur heeft gestuurd… 
Ik pijn in m'n buik heb… 
De andere kinderen me uitlachten… 
Ik niet werd opgesteld in 't team… 
Ik ben gezakt voor 't examen… 
M'n zus me heeft gebeten… 
Ik de veters van m'n schoenen niet kan strikken… 
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Met kinderen in deze leeftijdsgroep kun je ook een zelfacceptatie-verklaring gebruiken die simpeler is dan 
“accepteer ik mezelf innig en volledig”. Iedere geruststellende regel kan voldoen. Voorbeelden zijn: 

…ben ik oké. 
…ben ik toch nog steeds 'n tof kind. 
…vind ik mezelf lief. 
…voel ik me nou prima. 
…ben ik toch een cool kind." 
 
Met kinderen van middelbare school-leeftijd en ouder kun je de normale OpstartZin en klopronde gebruiken. 

Sommige kinderen van die leeftijdsgroep vinden kloppen wel cool; andere vinden het ronduit dom. Er zijn veel 
YouTube-video's van tieners die aan 't kloppen zijn; je kunt een tiener aanbevelen om daarmee mee te kloppen in 
plaats van begeleid te worden door een autoriteitsfiguur als een ouder of een leraar. Dat verkleint ruimschoots de 
kans dat een tiener tegen Kloppen in opstand komt, of het weigert te doen, met onnodig lijden als gevolg. Er zitten in 
de EFT-archieven ook verhalen van ouders van wie de tienerkinderen weigerden te kloppen, waarna de ouders met 
succes Surrogaat Klopten op zichzelf. Als je die verhalen leest, zul je creatieve ideeën opdoen voor het gebruik van 
EFT met je eigen kinderen.  

In zijn artikel over Surrogaat Kloppen bespreekt Feinstein (2012b) diverse van de ethische problemen die zijn 
praktizering in het leven riep. Over het algemeen wordt het niet gezien als ethisch toelaatbaar om, zelfs in 
vervangende vorm, op een ander persoon te kloppen zonder instemming van de betrokkene. Voor ouders is het 
echter wel ethisch toelaatbaar om op hun eigen minderjarige kinderen te kloppen. Daar tussenin ligt een grijs 
gebied, zoals in een drukbezet vliegtuig te zitten en dan Surrogaat te Kloppen op een huilende baby die niet je eigen 
kind is. Het document van Feinstein moedigt je aan om de ethische overdenkingen in verband met dit soort situaties 
te verkennen. 

Dagelijks Loslaten met Kinderen 
De meesten onder ons, als volwassenen, hebben een gigantische verzameling traumatische gebeurtenissen 

opgeslagen in ons bewustzijn. Er werd ons niet geleerd hoe we met negatieve gebeurtenissen om konden gaan als ze 
zich voordeden, dus propten we onze hoofden, onze herinneringen, onze onderbewustzijntjes en onze lichamen er 
maar mee vol. Persoonlijk denk ik aan de jaren in mijn leven van 0 tot 15 als de tijd waarin ik negatieve ervaringen 
opliep. Tijdens de volgende 30 jaren, van 15-jarige tot 45-jarige, worstelde ik met het herstellen van de oude 
verstoorde patronen die ik al vroeg geleerd had—terwijl ik ze vaak herhaalde en bekrachtigde. Die 30 jaren waren 
een bepaalde persoonlijke groei-trip waarlangs ik me, via meditatie, psychotherapie, groepswerk en het lezen van 
transformationele boeken, los begon te maken van enkele van de gedachten- en gedragspatronen die mijn 
bedoelingen en talenten dwarsboomden. 

Gedurende dat kwellende louteringsproces fantaseerde ik over hoe mijn leven eruit zou hebben gezien als ik 
geen 30 jaar bezig had hoeven zijn met onder die "mesthoop", die in mijn vroege jaren over mijn hoofd was 
uitgespoten, vandaan gekropen te komen. Ik had al vroeg kunnen bloeien en in mijn 20- en 30-periode geweldige 
dingen kunnen bereiken, zo stelde ik me voor. Ik raakte vastbesloten te zorgen dat mijn kinderen geen decennia 
hoefden door te brengen met zichzelf onder een berg vandaan te wurmen en voedde ze dan ook in die sfeer op. Het 
was verblijdend ze al vroeg te zien bloeien.  

Ik ben er sterk van overtuigd dat het zeer de moeite waard is om dagelijks met kinderen te werken om alle 
eventuele negatieve ervaringen direct nadat ze zijn voorgevallen op te ruimen, in plaats van dat we maar toelaten 
dat ze zich nestelen in hun psyche. Carine, de moeder van een voetballer, vertelde me onlangs dat haar dochter 
Tiffany, die keepster is voor haar lagere school-team, tijdens een belangrijke wedstrijd de bal had gemist. De coach 
werd woest en schreeuwde naar Tiffany: “Hoe kon je die bal nou missen? Hij kwam recht op je af!” Na de wedstrijd 
klopte Carine met haar dochter, ze waren allebei erg boos op de coach. Die avond herinnerde Tiffany zich nog steeds 
hoe de coach tegen haar had geschreeuwd, maar vertelde haar vader dat zij in feite bijna iedere bal die op haar 
afgekomen was had gevangen en daarmee haar team heel wat keren had gered. De volgende dag had Tiffany weer 
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een voetbalwedstrijd en blonk ze uit in haar functie van keepster. 
Dit verhaal staat in schril contrast met de vele verhalen van kinderen die gestopt zijn met de sport waar ze zo 

dol op zijn, omdat ze zo emotioneel getraumatiseerd waren geraakt door kritiek en mislukking. Zonder Tapping had 
Tiffany d'r pad makkelijk óók in die richting kunnen leiden. Dan had ze de volgende dag zó zenuwachtig kunnen zijn 
dat ze meerdere reddingen had gemist en kort daarna was gestopt met voetballen. Het loslaten van de emotionele 
intensiteit van een negatieve ervaring hielp haar bij het ontwikkelen van haar talenten in plaats van 't op te geven. 
Elke dag met je kinderen kloppen bevrijdt ze van de emotionele druk die negatieve ervaringen zouden kunnen 
uitoefenen op hun bewustzijn. Dagelijks Loslaten zorgt ervoor dat, hoewel het leven zo voor en na wel een negatieve 
ervaring richting een kind kan werpen, kloppen die opzij veegt en de troep zo niet uitgroeit tot een berg die de 
belofte van een jong leven verstikt.  

De Dagelijkse Procedure voor Vrede voor Kinderen 
De Dagelijkse Procedure voor Vrede is eenvoudig. Iedere avond vragen ouders, als ze hun kinderen naar bed 

brengen: “Wat voor fijne en akelige dingen heb je vandaag gedacht? En wat voor fijne en akelige dingen heb je 
vandaag meegemaakt?” Terwijl het kind de gedachten en gebeurtenissen beschrijft, zowel fijn als akelig, kloppen de 
ouders lichtjes en liefhebbend op de EFT-punten of wrijven er zachtjes op. Terwijl het kind nare dingen beschrijft, zit 
het ook in de emoties van het probleem. Het Kloppen/Tikken zorgt ervoor dat die emoties verdreven worden en niet 
versterkt.  

Kinderen nemen voortdurend informatie op vanuit de omgeving, wat wil zeggen vanuit hun ouders, hun 
onderwijzers, maatjes, televisie en internet en andere media. Veel van die informatie is negatief. Tegen de tijd dat 
een doorsnee televisiekijkend Amerikaans kind de leeftijd van 18 bereikt, is het getuige geweest van zo'n 200.000 
gedramatiseerde geweldsdaden, waaronder 40.000 moorden (Grossman & DeGaetano, 2009). Zelfs comedyshows 
voorzien zichzelf vaak van gelach door middel van gewelddadige aanvallen op anderen. Dergelijk dagelijks spervuur 
van negatieve beelden en woorden vult de bewuste en de onderbewuste geest van een kind. Een ouder die met een 
kind de Dagelijkse Procedure voor Vrede doet, kan door te tikken helpen die rotzooi te lozen. Hier zijn wat 
voorbeelden van akelige ervaringen waar kinderen mee aan kunnen komen: 

"Ik was bang voor papa toen hij tegen me schreeuwde." 
"Ik zag op televisie een monster dat mensen doodmaakte." 
"De meneer op school vindt mij stom." 
"Ik kan niet zo hard lopen als Wimpie." 
"Ik ben niet zo mooi als Suzanne." 
"Meneer pastoor zei dat ik niet naar de hemel ga als ik me niet gedraag." 

 
Dat zijn maar enkele van de talloze uitspraken die de gevoelens en gebeurtenissen weergeven die zich in de 

psyche van een kind kunnen verschansen. Het maakt niet uit of de interpretatie van het kind naar volwassen 
standaarden redelijk is. Wat er voor de psyche van de kinderen en het effect van de voorvallen erop toe doet, is hoe 
ze zich voelden toen ze de ervaring hadden. 

Terwijl je op de punten aan 't Tikken/Kloppen of wrijven bent, kun je vervolgens wat dieper graven door te 
vragen: “Wat is er vandaag nog meer gebeurd?” Je kunt het gebeurde ook herkaderen voor het kind, waarmee je het 
helpt aan een andere manier om naar het gebeurde te kijken, zoals: “Monsters op tv zijn niet echt.” Als je dat doet 
terwijl je erbij klopt, is de kans veel groter dat je kind de boodschap opneemt dan wanneer je er alleen maar over 
praat. 
               Deze EFT-procedure voor kinderen kan ook gebruikt worden bij peuters. Baby's zijn niet in staat jou te 
vertellen waar ze last van hebben, maar wanneer al hun fysieke behoeftes zijn bevredigd, laat hun gehuil of welke 
stressverklikker dan ook je wel weten dat tikken weleens goed werk zou kunnen doen. Er kan angst, trauma of fysiek 
ongemak in het spel zijn waarvan de bron niet direct duidelijk is. Als peuters midden in hun ellende zitten, zijn ze 
gefocust op het probleem en zodoende klaar voor tikwerk. De toevoeging van EFT aan de gebruikelijke gemompelde 
verzachtende woorden kan bij kleintjes de opeenstapeling van negatieve gebeurtenissen en gevoelens onderbreken. 
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Klop op de EFT-punten terwijl de kinderen zowel fijne als nare gedachten en gebeurtenissen van hun dag met 
je delen. De reden hiervoor is dat er, wanneer ze een positieve gebeurtenis beschrijven, vaak een onuitgesproken 
negatief punt van zorg of contrast aan het voorval kleeft. Als het kind bijvoorbeeld zegt: “De juf heeft me vandaag 
een compliment gegeven met de hele klas erbij,” kan de onderliggende zorg wellicht zijn: “Maar soms geeft zij 
kinderen ook een standje, of negeert ze, en ik ben bang dat mij dat ook zal overkomen.” 

Hoewel het kloppen gebeurt terwijl het kind praat over opgehemeld worden door de onderwijzer, is EFT 
tegelijkertijd bezig eventuele angst, die met de onderliggende negatieve mogelijkheid samenhangt, te verminderen. 
Om die reden vraagt de procedure om tikken op zowel "fijne" als "nare" gedachten en gebeurtenissen. 

Alles wat gezegd wordt mag in deze procedure dan op kinderen gericht zijn, maar de techniek is echt van nut 
voor alle leeftijden. Het is nooit te laat om te beginnen! Je kunt deze procedure 's avonds op jezelf toepassen, met 
kloppen op prettige zaken en vervelende zaken die je die dag hebt meegemaakt, of de ouder en kind-rollen 
afwisselend met iemand anders spelen, waarbij je op elkaars dag klopt. 

MeeProfiteren  
MeeProfiteren verwijst naar het fenomeen dat, wanneer je klopt terwijl je kijkt naar iemand anders in een 

EFT-sessie, jouw SUD-niveau normaal gesproken óók omlaag gaat. Het lijkt misschien nogal vergezocht dat, 
bijvoorbeeld, de pijn in jouw voet wegtrekt als je zit te kijken naar een man die zit te kloppen op de emoties in 
verband met zijn echtscheiding. Maar toch is dat precies hoe MeeProfiteren werkt. 

MeeProfiteren werd voor het eerst geconstateerd op het eind van de negentiger jaren toen 
psychotherapeuten die EFT gebruikten, meldden dat ze zich aan het eind van de dag prima voelden. Vóór die tijd 
hadden ze zich altijd finaal uitgeblust gevoeld aan het eind van een werkdag vol met het aanhoren van de tragische 
verhalen van mensen. Een deel van de emotionele energie blijft hangen en als ze dan een dag therapie hadden 
gegeven, voelden ze zich normaal gesproken leeggezogen en uitgeput. Dat gebeurde niet als ze EFT deden. Ze 
klopten dan op zichzelf om de cliënten te laten zien hoe het kloppen moest, en net zoals de cliënten de negatieve 
energie die ze met zich meedroegen kwijtraakten, ontdekten de therapeuten dat zij, terwijl ze meeklopten, ook 
negatieve energie kwijtraakten die bij ze binnenkwam. 

Er zijn verschillende onderzoeken geweest die de bruikbaarheid van MeeProfiteren precies hebben 
omschreven. Het vroegste werd gedaan door Jack Rowe, PhD, een professor op de Texas A&M University (Rowe, 
2005). Die onderzocht 102 deelnemers aan een weekend EFT-workshop. Hij stelde vast dat symptomen van 
psychologische aandoeningen, zoals angst en depressiviteit, aanzienlijk afnamen en in de maanden volgend op de 
workshop lager bleven dan ze vóór die tijd waren. Diverse andere studies, waar honderden mensen bij betrokken 
waren, hebben óók de waarde van MeeProfiteren gemeten. Een onderzoek onder 216 gezondheidswerkers ontdekte 
dat de intensiteit van hun psychologische symptomen, zoals angst en depressiviteit, na een eendaagse EFT-workshop 
gemiddeld daalde met 45% en daarna lager bleef (Church & Brooks, 2010). Degenen die in de daaropvolgende 
maanden nog méér klopten, beleefden er het grootste voordeel aan. Met veteranen met PTSS en hun partners ging 
het ook veel beter toen ze een EFT-behandeling van een week achter de rug hadden waarbij ze MeeProfiteerden 
(Church & Brooks, 2013). 

Er zijn verschillende manieren om Mee te Profiteren. Eén daarvan is een EFT-workshop te volgen en mee te 
kloppen met andere deelnemers. Hier volgt een verhaal over wat er gebeurde met drie mensen die dat deden. 

Bij Drie Mensen Tegelijk Problemen uit de Kindertijd Oplossen 

Tracy vertelde hoe ze, toen ze voor het eerst had leren rijden, besloot om voor haar moeder kaartjes te 
kopen voor een uitvoering van klassieke muziek en haar daar met de auto mee naar toe te nemen, als een 
verrassingscadeautje. Haar moeder leed aan een depressie en haar huishouding was doorgaans één grote 
ramp. Het concert was, al sinds ze heel klein was, één van Tracy d'r véle pogingen om haar moeder gelukkig 
te maken. 
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Toen ze het tegen haar moeder vertelde, barstte die in woede uit en lachte Tracy uit. Het uitje naar het 
concert ging niet door. Ik vroeg Tracy om haar gebeurtenis een naam te geven en zij noemde hem “Het 
concert”. Haar intensiteit zat op 'n 9.  
      Markus had het over de keer dat zijn moeder hem alleen liet toen hij 5 jaar oud was. Zij ging naar de 
winkel en vertelde hem dat ze met 'n paar minuten terug zou zijn, maar bleef urenlang weg. Hij werd bang. 
Toen ze terugkwam, vertelde hij haar hoe bang hij was geweest en als reactie lachte zij hem alleen maar 
uit. Hij noemde zijn gebeurtenis “Alleen Gelaten". Bij de gedachte aan de gebeurtenis gaf hij zijn 
emotionele intensiteit 'n 9.  
      Kathy had herinneringen aan heel veel voorvallen waarin haar ouders ruzie maakten. Ik vroeg haar een 
bijzonder traumatisch voorval op te roepen en toen zei ze: “De Dag dat de Politie Kwam.” Haar intensiteit 
was 'n 10.  
      Ik klopte alleen maar met Tracy. We klopten op elk van de aspecten van “Het Concert”, totdat haar 
intensiteitscijfer op 0 zat. Ik liet de hele groep, inclusief Markus en Kathy, tegelijkertijd meekloppen. Toen 
we klaar waren, meldden de twee allebei een 0-intensiteit op hun probleem, ondanks dat ik niet met hen 
afzonderlijk gewerkt had.  

* * * 
Een andere manier om Mee te Profiteren is naar video's te kijken en dáármee mee te kloppen. Een derde 

manier is om mee te kloppen met leden van een “KlopKring". Dat zijn groepen mensen die afspreken om van tijd tot 
tijd bij elkaar te komen en dan gezamenlijk op hun problemen te kloppen. Over de hele wereld bevinden zich 
KlopKringen en er zijn er zelfs enkele online. Sommige zijn gratis, terwijl andere, meestal onder de begeleiding van 
een levenscoach of psychotherapeut, een bescheiden bijdrage vragen. Je vindt ze allemaal op een lijst op 
TappingCircles.EFTUniverse.com.  

Hoewel je waarschijnlijk de waarde van MeeProfiteren wel zult ervaren door mee te kloppen met video's of 
online presentaties, raad ik je aan om eerst een EFT-workshop te volgen. Op die manier kom je dan te weten waar de 
punten liggen, hoe je een OpstartZin moet formuleren, hoe je je richt op specifieke gebeurtenissen en andere 
essentiële zaken die bij succesvolle toepassing van EFT komen kijken. Met dat gedegen grondwerk erbij ben je er 
goed voor uitgerust om mee te kloppen met anderen en te ervaren hoe ver je precies kunt komen met de techniek 
van het MeeProfiteren. 

Met Groepen Werken 
Nadat je EFT hebt geleerd en de kracht van MeeProfiteren hebt ervaren, kun je eventueel besluiten om zelf 

met een groep te gaan kloppen of je eigen groep te starten. Een groep kan, als een psychotherapiegroep, formeel en 
gestructureerd zijn, of meer een informele vrije inloopgroep zonder leider. Er zijn veel plaatsen van samenkomst 
waar emotionele opruiming in groepsverband van pas kan komen. Mogelijkheden daarvoor zijn bijvoorbeeld: 

• Groepen op de werkplek, die meestal bij elkaar komen tijdens de koffiepauze of na het werk 
• Kerkgroepen, die elkaar vaak ontmoeten na een dienst of op één bepaalde avond per week 
• Therapiegroepen, waarin EFT wordt gebruikt in combinatie met een gestructureerde therapeutische aanpak 
• Mastermind-groepen 
• Levensbegeleidende groepen en prestatiegroepen 
• 12 stappen-groepen 
• Speel- en kunstgroepen, waarin EFT wordt gebruikt om barrières naar creativiteit weg te kloppen 
• Gevangenis- en andere strafgroepen 
• Ziekenhuis- en poliklinische groepen 
• Sportteams 
• Sociale bedrijfsgroepen zoals Rotary, Lions en dergelijke  
• Jeugdgroepen zoals Scouts en dergelijke 
• Vrouwengroepen en mannengroepen 
• School- en universiteitsgroepen 

https://www.eftuniverse.com/faqs/eft-tapping-circles
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Als je een groep aan 't vormen bent, heb je hier enkele vragen die je in je achterhoofd moet houden bij het 
beslissen over de structuur van de groep:  

• Hoe vaak komt de groep bij elkaar? 
• Is de groep gesloten, of open voor nieuwe leden? 
• Is er een standaard voor het aantal sessies dat een lid moet bijwonen of mag missen, of is het een groep met 

vrije inloop? 
• Hoe ga je nieuwe leden van de groep kwalificeren en hoe ga je eventueel om met een lid dat niet geschikt is 

voor groepswerk? 
• Is er één leider, een roterend leiderschap, of enige andere methode van groepsbegeleiding? 
• Wordt er voor bijwoning een donatie of toegangsprijs gevraagd? 
• Wat doe je als een groepslid een ernstige psychologische instorting heeft? 
• Wat gebeurt er als een groepslid zich niet aan de afspraken houdt? 
• Is er een boek, maatsysteem of filosofie ter begeleiding van de groep? 
• Zijn er geschreven richtlijnen voor de wijze waarop de groep is opgezet en zijn die bij alle leden bekend? 

 
Dat is maar een beknopte lijst; er kleven vele andere facetten aan het runnen van een succesvolle groep. Er 

bestaan veel goede boeken en online bronnen die beschrijven hoe je een groep effectief draaiende houdt. Het is 
mijn droom om op alle opgenoemde plekken EFT-groepen te zien, met leden die het Tappen gebruiken om het 
andere individuele werk dat ze doen te ondersteunen en hun pad naar succes te effenen. Sommige therapeuten en 
groepsleiders geloven dat emotionele problemen in een groep sneller opklaren dan het geval is bij toepassing van 
persoonlijke psychotherapie. Nadat ze dit had vastgesteld, zette EFT-Master Carol Look daadwerkelijk een punt 
achter haar privépraktijk en nu doet ze alleen nog groepswerk. Er lijkt één of ander collectief effect te bestaan waarin 
deelnemers de kracht tot verandering in elkaar versterken. Ik moedig jou aan om iedere kans om een groep te 
beginnen aan te grijpen of je voor een groep op te geven om je proces van emotionele heling te versnellen. 

Cravings (Onbeheersbare Verlangens/Hunkeringen) en Verslavingen 
Een van de meestvoorkomende toepassingen van EFT is die voor hunkeringen en verslavingen. Wat is het 

verschil tussen die twee? Een craving is 'een kortstondige zucht naar', zoals de drang om een ijsje te gaan eten. Een 
verslaving is 'een lange termijnpatroon van het toegeven aan hunkeringen', zoals elke dag een bak ijs eten. 
Hunkeringen gaan doorgaans op een gegeven moment voorbij. Misschien heb je nu wel zin in ijs, maar als je een 
spannende roman oppakt, vergeet je dat misschien wel helemaal. Verslavingen zijn lange termijn-gedragspatronen 
en die vereisen vastbesloten pogingen tot verandering. Klinisch psycholoog Roger Callahan, die het acupuntkloppen 
algemeen bekend maakte, geloofde dat cravings en verslavende patronen angst verhullen. In een sociale situatie ben 
je niet op je gemak en neem je je cocktailtje. Je bent zenuwachtig voor een sollicitatiegesprek, dus pak je een reep 
chocola. Je hebt het gevoel dat er iets ontbreekt aan je leven, dus fiets je naar de ijssalon. Hij geloofde dat de manier 
om hunkeringen en verslavingen te behandelen was: de onderliggende angst behandelen. 

Klinische ervaring wekt de indruk dat sommige verslavende patronen snel verdwijnen met EFT, terwijl andere 
zich verzetten tegen verandering, hoeveel je ook klopt. Therapeuten die, bijvoorbeeld, als specialisatie hebben om 
cliënten te helpen van het roken af te komen, vertellen me gewoonlijk dat dat ze binnen slechts enkele EFT-sessies 
lukte. Degenen die werken aan alcoholverslaving, zoals Dr. David Lake, zeggen dat 'alleen EFT' maar zelden effectief 
is voor deze problemen (Lake, 2013). 

Mijn persoonlijke ervaring is dat EFT heel effectief is voor het opheffen van kortdurende hunkeringen. De 
gegevens zijn helder op dit punt. In het Health Care Workers-Onderzoek hadden we een onderdeel 'hunkeringen' 
opgenomen in de EFT-workshop (Church & Brooks, 2010). De workshops werden gehouden in hotels en we hadden 
steeds met het management geregeld dat zij op dat punt in de workshop zorgden voor goedjes waar men nogal eens 
naar snakte. Het bedienend personeel bracht schalen met chocola, cake, snoepjes en alcohol mee naar binnen. 
Doordat dat allemaal in de buurt was, konden deelnemers stevig in contact komen met hun craving en een heel 
aantal van hen zat op of dichtbij 'n 10 op de SUD-schaal. Nadat er geklopt was, gingen de hunkeringen echter 
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eenvoudigweg onderuit. In de loop van ongeveer 20 minuten was de gemiddelde afname op de SUD 83%. 
Deelnemers van wie de handen vóór EFT hadden getrild als ze een stukje chocola oppakten, maakten opmerkingen 
als: “Dit is ècht weerzinwekkend.” Na de workshop ruimden we de kamer op en ging alle chocola en cake in de 
vuilnisbak. Eén therapeut, met wie ik in contact ben gebleven, heeft me nooit vergeven dat ik haar d'r levenslange 
liefde voor Reese Pindakaas totaal heb ontnomen! 

Dat EFT bij cravings zo succesvol is, wil echter niet zeggen dat het als bij toverslag lange termijn-verslavingen 
kan genezen. Verslaving is iets algemeens en kloppen op algemene patronen biedt je geen doel om je op te richten. 
Tapping kan dan misschien zorgen dat een verslaving ophoudt, maar die verslaving zal wel steeds weer terugkomen. 
Om succesvol te zijn moet je iedere keer kloppen. Wellicht bereik je een punt van waaraf je nooit meer naar het spul 
hunkert, maar veel mensen laten weten dat ze zelfs jaren na hun eerste klopervaring nog steeds de hunkering 
hebben. Verslaafd gedrag afzwakken kan jaren of zelfs decennia vragen, zelfs met onophoudelijke toepassing van 
EFT. En dat is dan ook de manier om verslaving aan te pakken: steeds kloppen zogauw je een hunkering voelt. Op die 
manier zul je bij jezelf misschien met succes het consumeren van de begeerde materie weten af te breken. Je kunt, 
bijvoorbeeld, simpelweg een sigaret voor je neus houden, of ruiken aan chocola, en dan kloppen. Meet vóór en ná 
dat moment je hunkeringsgraad op de SUD-schaal om vast te stellen of je bezig bent vooruit te gaan. 

De tweede en diepere manier om EFT te gebruiken is te graven naar emotionele gebeurtenissen die te 
maken kunnen hebben met het begeerde goedje. Emotionele associaties kunnen vele vormen aannemen. Hier 
volgen enkele vragen waarmee je die wellicht tevoorschijn kunt halen. 

Hoe oud was ik toen ik dit spul voor 't eerst begon te consumeren? Welke gebeurtenissen vonden er toen in mijn 
leven plaats? Eén vrouw was bijvoorbeeld dol op ijscoupes met warme toffee. Toen zij zichzelf die vraag stelde, 
herinnerde ze zich dat haar vader, nadat haar ouders gescheiden waren toen zij 4 was, iedere keer dat hij haar bij 
haar moeder d'r huis ophaalde, haar trakteerde op zo'n ijscoupe met warme toffee. Liefde en toffee-ijscoupes 
raakten in haar kleine denkgeestje met elkaar vervlochten. Na geklopt te hebben, had ze nog steeds dierbare 
herinneringen aan haar vader, maar was ze haar voorliefde voor de zoete ijscoupe kwijt. 

Bestaan er bij mij associaties tussen het begeerde goedje en feest, verbinding, acceptatie of geluk? Betekende 
het eten van cake met mijn familie bijvoorbeeld dat we het samen gezellig hadden? Was een pilsje drinken met pa 
een overgangsrite die een teken van acceptatie inhield? Bracht het roken van sigaretten in de bosjes achter de 
middelbare school de goedkeuring van m'n vriendengroep met zich mee? Kookte mijn joodse moeder om haar liefde 
te tonen? Was het 'flink in de olie raken' bij mijn vrienden een manier om in opstand te komen tegen de heersende 
beperkingen binnen mijn familie? 

Wat voor verliezen heb ik in m'n leven meegemaakt die wellicht iets met m'n craving te maken kunnen hebben? 
Was er vroeg in m'n leven een vriend of geliefde die verstrikt zat in een eet- of drinkpatroon? Aan de aanwezigheid 
van wàt voor iets dat ik nu niet meer heb, was ik eerder in m'n leven gewend? Heeft dat iets te maken met de 
craving? (Denk aan de kaneelrolletjes van de verre tante van Carla.) 

Waardoor wordt mijn hunkering aangewakkerd? Je hunkering naar het goedje is niet iets van 24/7. Er zijn 
periodes van verhoogde hunkering. Wanneer vinden die plaats en welke informatie houdt die timing voor je in? Zitten 
er in de dag momenten dat je ècht zo'n tompoes moet hebben? Hunker je naar een martini als je in gezelschap van 
"de meiden" bent? Moet je ècht een scheut tequila naar binnen werken na een gespannen zakelijke bijeenkomst? 
Barst je helemaal los als je favoriete sportteam wint, of als het verliest? Al die triggers zitten vol met informatie over 
de oorsprong(en) van je hunkering(en) en dat spoor van aanwijzingen kun je volgen tot je bij de vroegste 
gebeurtenis(sen) komt en daar dan op klopt. 

Er is nog veel meer om bij stil te staan als het gaat om EFT voor hunkeringen en verslavingen. Maar om te 
voorkomen dat deze handleiding 1.000 pagina's gaat tellen, moet ik hier stoppen. Ik beveel je aan om een workshop 
te volgen en met een practitioner te werken. De praktische ervaring die je langs die wegen opdoet, zal je groot 
inzicht in en macht over je cravings en verslavingen verschaffen. 
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Meerdere Fobieën  
De kans is zonder meer aanwezig dat je tegen cliënten met meerdere fobieën aanloopt. Die hebben 

misschien niet alleen hoogtevrees (acrofobie), maar ook nog angst voor gesloten ruimtes (claustrofobie). Het is niet 
ongewoon dat iemand met slangenvrees ook bang is voor andere reptielen en kleine zoogdieren als ratten en 
muizen. Als je werkt met een persoon met veel fobieën, hoe weet je dan waar je moet beginnen? 

Bij die gelegenheid kan “het ergste en/of het eerste” een zinvolle leidraad zijn, vooral wanneer ze 
geassocieerd zijn met lichamelijke sensaties. Vraag dergelijke cliënten om zich 'het gevreesde iets' levendig voor te 
stellen en zoek dan uit waar in het lichaam men de sterkste sensaties voelt. Zie dan te ontdekken wat de eerste keer 
was dat men die fysieke sensatie beleefde. Dan heb je op succesvolle wijze de overgang gemaakt van een algemene 
angst naar een specifieke gebeurtenis. Klop op die gebeurtenis totdat hij op een laag cijfer zit. Test je werk door de 
cliënt zich opnieuw 'het angstwekkende iets' voor te laten stellen. Als de SUD-score 0 is of er vlakbij zit, is die fobie 
wellicht opgeheven. Als dat niet het geval is, ga dan op zoek naar een andere gebeurtenis en klop daarop. Blijf op 
voorvallen kloppen totdat de fobie verdwenen is. Testen door gebruik te maken van blootstelling (exposure) aan de 
gevreesde prikkel is nuttig, maar nog beter is het om, indien mogelijk, in een real-life situatie te testen. Als je cliënt 
claustrofobie heeft, vraag hem/haar dan om een lift of toilet binnen te gaan en stel de SUD-score vast. Als hij/zij 
acrofobie heeft, laat hem/haar dan de lift naar de hoogste verdieping van een gebouw nemen en uit het raam kijken. 
Terwijl men dat doet, kan men blijven kloppen. Als de persoon zich in real-life blootstelt aan de gevreesde situatie 
zonder dat de SUD stijgt, weet je dat je klus geklaard is.  

Zogauw er één fobie is opgeruimd, heb je kans dat andere sneller het veld ruimen dankzij het 
GeneralisatieEffect van EFT. Als de andere fobieën nog aanwezig zijn, gebruik dan dezelfde procedure om specifieke 
gebeurtenissen uit je leven te vinden en breng die terug naar 0. Werk zo door de lijst heen, fobie na fobie, en dan zul 
je normaal gesproken merken dat ze verdwijnen. Er zijn drie gerandomiseerde proeven met EFT voor fobieën 
uitgevoerd en die lieten allemaal zien dat fobieën na een zeer korte behandelingsperiode verdwenen (Baker & Siegel, 
2010; Salas et al., 2011; Wells et al., 2003). De behandelingsduur varieerde tussen de 15 en 45 minuten en als 
deelnemers voor vervolg terugkwamen, waren hun resultaten grotendeels onveranderd aanwezig. 

Omdat EFT fobieën gewoonlijk binnen één enkele sessie wegwerkt, kan de ervaring voor de behandelaar heel 
bevredigend zijn. Voor een cliënt is het ook een goede demonstratie van de mogelijkheden van EFT. Hoewel de 
meeste psychologische aandoeningen meer werk en een langere reeks sessies vereisen, zijn fobieën een gebied 
waarop je voortdurend “één-minuuts-wondertjes" zult ervaren.  

EFT voor Fysieke Symptomen: 

Hoe de Aanpak Afwijkt van EFT voor Psychologische Symptomen 
EFT wordt heel breed gebruikt voor zowel fysieke als psychologische symptomen. Veel mensen schrijven in 

de EFT Universe-archieven over succes met het kloppen op problemen als migraine, huiduitslag en brandwonden. 
Hoewel oppervlakkig kloppen op het symptoom kan resulteren in vermindering daarvan, is het meestal nodig onder 
de oppervlakte te graven naar emotionele zaken. Het lichamelijke symptoom wordt vaak in stand gehouden door 
een emotioneel probleem. Hoewel 't het lichamelijke symptoom kan zijn dat de cliënt bij EFT heeft gebracht, levert 
het doorgaans meer op als je je richt op traumatische gebeurtenissen, als de cliënt tenminste bereid is daar naartoe 
te gaan. 

Pijn van Polsbreuk Gelinkt aan Wrok 

Tijdens een presentatie voor zo'n 100 medische professionals op een conferentie op Massey University 
in Nieuw Zeeland werkte ik met een groep van vijf mensen met pijn.  
      Eén van hen was een 52-jarige Duitse arts met een gebroken pols. De pols was twee weken daarvóór 
gebroken tijdens een kampeertocht. Ik vroeg haar hoe ernstig de pijn was op de 0 tot 10-schaal en zij zei 7. 
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      Toen ik haar vroeg om een emotioneel triggerend voorval te benoemen dat met de breuk te maken kon 
hebben, was ze even confuus en kon er geen vinden. Ze zei dat ze was uitgegleden terwijl ze over een 
boomstam liep die dienst deed als brug over een beekje. Ze greep een tak vast, maar viel toch, verdraaide 
haar arm en brak haar pols.  
      Ik vroeg haar om in de omstandigheden rond de breuk te graven naar mogelijke emotionele factoren. 
Na lang en hard nadenken zei ze: “Ik was aan 't kamperen met m'n dochter. Ik wou die dag niet gaan 
rondtrekken, maar zij wou per se dat ik met haar meeging. Daar had ik de pest over in,” hoewel ze over de 
feitelijke tocht meldde dat ze “het heel fijn had gehad.” Ik vroeg haar om haar wrevel naar haar dochter op 
te roepen en vast te stellen waar dat gevoel in haar lichaam zat. Ze wees naar haar zonnevlecht en gaf 'n 7 
van de 10 voor emotionele intensiteit die eraan hing.   
      Toen vroeg ik haar om de eerste keer dat ze datzelfde gevoel in haar zonnevlecht had gehad op te 
roepen. Ze antwoordde dat dat was geweest toen ze aan haar vader dacht, en dat die vaak op boze en 
vernederende wijze tegen haar was opgetreden. Ik bleef haar vragen stellen, totdat we een specifiek 
voorval ontdekten dat ze op de lagere school had meegemaakt.  
      Zij was zó intelligent dat ze van de hele klas als tweede was geëindigd bij het eerste proefwerk. Ze nam 
haar beoordeling mee naar huis en liet die trots aan haar vader zien. Zijn reactie was: “Waarom ben je geen 
eerste geworden?” De dokter gaf dit voorval 'n 10 van de 10 aan emotionele intensiteit in haar 
zonnevlecht.   
      Aangezien ik tijdens dit soort demonstraties meestal weinig tijd heb, probeer ik in een korte sessie 
zoveel mogelijk kanten te raken door de persoon zoveel mogelijk uitspraken te laten doen die enig 
emotioneel aspect van het probleem wakker zouden kunnen maken. Dus klopten we, behalve op het 
proefwerkvoorval, ook op hoe haar vader keek, zijn lichaamstaal, het geluid van zijn stem, al de andere 
keren dat hij haar had gekleineerd, en ook op enkele positieve herkaderingsuitspraken, zoals: “Mijn vader 
deed het beste wat hij maar kon verzinnen voor zijn omgang met mij.”  
      Toen vroeg ik de dokter het gevoel in haar zonnevlecht opnieuw een cijfer te geven. De intensiteit was 
0. “En, trouwens,” informeerde ik, “hoe is 't nu met de pijn in je pols?” Ze bewoog haar pols heen en weer, 
en toen de andere pols. Ze leek weer confuus, terwijl ze de pijnplek probeerde vast te stellen. Toen zei ze: 
“Ach, 't zal misschien 'n 2 zijn, ik voel 'm eigenlijk haast niet.” 
 

* * * 
In de manier waarop mensen hun fysieke kwalen beschrijven zit heel wat emotie en psychologie. Die 

beschrijvingen kun je gebruiken als een manier om de vooruitgang met EFT te testen. Vraag een cliënt met pijn 
bijvoorbeeld om de pijn precies te beschrijven. Dan wordt er misschien iets gezegd als: “Net onder het midden van 
m'n rechterschouder voel ik die scherpe, blauwe, zoemende pijn zo groot als een munt.” Neem die beschrijving op in 
de OpstartZin, bijvoorbeeld: “Hoewel ik net middenonder m'n rechterschouder die scherpe blauwe zoemende pijn 
heb, accepteer ik mezelf innig en volledig.” 

Na het kloppen verandert zo'n beschrijving vaak. Een pijn zo groot als een strandbal wordt een basketbal, 
wordt een tennisbal, wordt een pingpong-bal, wordt een plekje en verdwijnt dan. Een enorme lading zware, zwarte 
pijn wordt een grijze plens, wordt een witte mist en waait weg. Een compact blok van pijn wordt een golvende doos, 
wordt een trillende lijn en verdwijnt uiteindelijk. Die beelden zijn weer een andere manier van testen. Als EFT niet 
echt werkt, blijft de strandbal een strandbal. Wanneer de omvang, kleur of vastheid ervan verandert, ben je 
doorgaans vooruitgang aan 't boeken. 

Een nuttige vraag om te stellen in de eventuele gevallen dat er een aanhoudend fysiek symptoom (of 
meerdere) is (zijn):  

“Als hier een emotioneel probleem achter zou zitten, wat zou dat dan kunnen zijn?” 
Soms hebben cliënten het kant en klaar voorhanden. Op een conferentie die ik bijwoonde beschreef een arts 

zijn tijd van klinische opleiding op de hartafdeling van een ziekenhuis. Bijna alle patiënten waren mannen en die 
waren toegelaten omdat ze een hartaanval hadden gehad. Hij stelde ze een simpele vraag: “Waarom ben je hier?” 
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Dan verwachtte hij te horen: “Omdat ik een hartaanval heb gehad.” Toch zei geen van de mannen dat. Ze gaven hem 
antwoorden als: “Ik hield 't echt geen dag langer uit op dat gruwelijke werk van me” of: “Ik zou gewoon àlles gedaan 
hebben om onder m'n huwelijk uit te komen” of: “Ik word helemaal gek van m'n kinderen.” Al hun redenen waren 
emotioneel. Hij speculeerde dat hun hartaanval voor een deel een wanhopige poging was om emotioneel gezien 
onverdraaglijke situaties te ontvluchten. Stel je cliënten diezelfde vraag: “Waarom vertoon je dit symptoom?” of: 
“Welke emotionele oorzaken zitten er misschien achter?” Je zou weleens verrassende antwoorden kunnen krijgen. 
              Als je cliënt niet in staat is om iets emotioneels te vinden, laat hem of haar dan iets gokken. Die gokjes zijn 
vaak een schot in de roos. De inhoud van de gok kan alleen maar uit het werkelijke leven van de cliënt komen en 
vormt een geschikt uitgangspunt voor een EFT-sessie. 

Technieken om te Gebruiken 
Wanneer Standaard EFT het SUD-Niveau Niet Verlaagt 

Soms komt het voor dat je al de klassieke benaderingen van Klinische EFT gebruikt, maar dat het SUD-level 
van de cliënt toch niet omlaag gaat. Hier volgen wat aanbevelingen voor hoe je dan verder kunt gaan.  

Controleer of je aspecten hebt gemist. Onze hersenen coderen een trauma op verrassende manieren. Een 
bepaalde therapeut werkte met een veteraan uit Afghanistan bij wie in het gevechtsgebied een geladen kanonskogel 
was ontploft terwijl ze een konvooi van vrachtwagens met hulpgoederen beschermden. Hij was het voertuig 
uitgeslingerd en had, gewond en wel, middenin een vuurgevecht enkele uren overleefd voordat hij werd gered. Hij 
had steeds terugkerende nachtmerries waarin het driehoeksymbool een belangrijke rol speelde. Noch de therapeut, 
noch hijzelf kon enige associatie vinden tussen de nachtmerries en een probleem met wakker worden. De therapeut 
klopte op alle aspecten van de ramp met de kogel, maar het SUD-niveau van de veteraan ging maar niet omlaag. 
Opeens herinnerde de veteraan zich een aspect van de aanval dat hij voor die tijd vergeten was. Nadat hij zijn 
voertuig uit was geslingerd, had hij tegen het uitgebrande kolos van een hulpwagen aan gedrukt gelegen. Het 
symbool van het hulpgoederenkonvooi was een zwarte driehoek. De driehoek was het onderdeel van de gebeurtenis 
waarmee zijn brein al de angst, die in de totale toestand zat versleuteld, had geassocieerd. Toen ze eenmaal op de 
driehoek hadden geklopt, zakte het SUD-cijfer van de hele gebeurtenis onmiddellijk naar 0. Als je voor een 
gebeurtenis geen succes hebt geboekt met EFT, zoek dan naar aspecten zoals de driehoek die je misschien gemist 
hebt.   

Beschrijf aanvullende details van de gebeurtenis. Misschien werkt je cliënt aan een auto-ongeluk zonder dat het 
SUD-niveau daalt. Stel dan vragen als: “Wat herinner je je nog meer van het voorval?” of “Beschrijf een deel van het 
voorval asjeblieft wat meer gedetailleerd.” Je kunt de cliënt ook vragen om even wat rustiger aan te doen en de 
gebeurtenis, gedetailleerd van moment tot moment, opnieuw voor je af te spelen. Let zorgvuldig op het gezicht en 
de lichaamstaal van je cliënt en dan merk je misschien wel op dat een bepaald detail hoge emotie teweegbrengt. 
Klop op die details, aangezien het trauma daarin versleuteld kan zitten.  

Drink water. Ons lichaam bestaat voor 70% uit water en water is een voorname geleider van electriciteit in ons 
lichaam. Wanneer we gestresst zijn, kunnen we uitgedroogd raken. Dat symptoom valt je altijd op als je zenuwachtig 
bent en je een droge mond krijgt. Dat is onderdeel van de stress-reactie en uitdroging zelf is ook stress-bevorderend. 
Soms daalt het SUD-niveau al zogauw de cliënt heeft gedronken. Persoonlijk drink ik elke dag van een EFT-workshop 
liters water en merk dan dat dat me helpt de emotionele verschuivingen die zich overal om me heen voordoen te 
verwerken. 

Graaf naar andere gebeurtenissen die lijken op de gebeurtenis van dat moment. Misschien klopt een cliënt op 
een gebeurtenis zonder dat het SUD-cijfer daalt omdat de gebeurtenis van dat moment een zwakke afdruk is van een 
veel belastender voorval, of van veel vergelijkbare voorvallen. Het SUD-niveau van het huidige voorval wordt achter 
de schermen overeind gehouden door al de andere gebeurtenissen. Om gebeurtenissen bloot te leggen die op de 
huidige gebeurtenis lijken, moet je vragen stellen als: “Is het wel eens een keer erger geweest?” of “Gebeurde dat 
vaak?” Als je eenmaal een gebeurtenis hebt gevonden met grotere emotionele impact, klop daar dan eerst op. 

Maak het probleem erger. Dat verbetert de zaken vaak! Als, bijvoorbeeld, het SUD-niveau van een pijn niet naar 
beneden gaat, zou je kunnen kloppen op: “Deze pijn wordt steeds erger. Veel erger. Erger en erger totdat hij m'n 
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hele lichaam vult.” Deze en soortgelijke uitspraken zorgen vaak dat cliënten gaan lachen, tegenwerpingen maken, 
volhouden dat ze beter worden, of piekeren, of een andere verschuiving in emotie vertonen die de sessie verder 
vooruit helpt. 

Het vergroten van het probleem kan cliënten helpen in contact te komen met hun emotie. Hun SUD-level daalt 
wellicht niet omdat ze geen diepgeworteld contact hebben gemaakt met de diepten van onafgewerkte emotie van 
toen. Misschien zitten ze tot op zekere hoogte in een beschermende dissociatie tegenover de gebeurtenis. Het 
verergeren van het probleem kan ze in contact brengen met de emotie.  

Het probleem kan op allerlei manieren erger gemaakt worden. Je kunt met een argument komen en dat tot in 
het absurde oprekken. Je kunt je stem verheffen, schreeuwen, schelden, overdrijven en negatief doordraven. Je kunt 
tekeer gaan en foeteren. Hier volgen wat manieren waarop je aan het probleem nadruk kunt toevoegen met als doel 
de emotie te activeren die weggeklopt moet worden.   

Dramatiseren en erger maken. Maak van een probleem een enorm levensdrama of zelfs een catastrofe. 
Bijvoorbeeld: “Ik verlies m'n sleutels altijd…[voeg maar toe] en ik wil dat de hele wereld z'n bezigheden stillegt om 
mij te helpen ernaar te zoeken!” Nog een voorbeeld: “Ik ben zenuwachtig voor die wiskundeles…[voeg maar toe] dus 
ik zal wel zakken, van school af moeten, nooit een baan vinden en zonder dak-boven-m'n-hoofd komen te zitten.” 

Generaliseren en overdrijven. Rek de omvang van het probleem zódanig uit dat het een hele groep mensen  
betreft, niet alleen de verontwaardigde persoon. Bijvoorbeeld:  

“Hij had meer van me moeten houden” wordt: “Alle mannen moeten eigenlijk meer van me houden.” 
“Zij moet geen afwas in de gootsteen laten liggen” wordt: “Niemand moet ooit afwas in de gootsteen laten 
liggen.” 
“Hij had meer rekening moeten houden met mijn gevoelens” wordt: “Iedereen moet altijd meer rekening houden 
met mijn gevoelens.” 
Tot in het absurde benadrukken. Bijvoorbeeld: 
“Alle vrouwen zijn boze heksen…[voeg maar toe] tot Moeder Teresa en de Tandenfee aan toe.”  
“De buitenlucht is altijd gevaarlijk…[voeg maar toe], zelfs in Disneyland en de Tuin van Eden.” 
Met nadruk spreken, je stem verheffen, schelden, schreeuwen of krijsen. De OpstartZin flink hard uitroepen of 

eenvoudigweg je stem verheffen brengt soms grondige emotionele verschuivingen teweeg. Onlangs werkte ik met 
een vrouw uit een groep die in haar jaren als kind was mishandeld, en later ook door haar echtgenoot. Toen we in de 
sessie eenmaal een doorbraak hadden bereikt, zei ze spontaan: “Ik ben een krachtige vrouw.” Ze praatte maar 
zachtjes, dus vroeg ik haar de uitspraak wat luider te herhalen. “Zorg dat ik het geloof!” Ik spoorde haar aan en ze zei 
het weer, nu luid, vol zelfvertrouwen en met klem. “Vertel het tegen iedereen in de groep!” Ik spoorde haar aan en 
ze richtte zich tot de groep en zei het weer met klem, waarbij ze er, om de nadruk te verhogen, deze keer 
verschillende krachttermen aan toevoegde. Ze barstte in lachen uit en de hele groep applaudiseerde en gaf haar 
daarmee openlijk bevestiging van haar stevige verklaring van eigenwaarde. 

Tekeer gaan en kloppen. Tekeer gaan lijkt best wel op DoorLussen, behalve dan dat cliënten nu toestemming 
hebben om hun stem te verheffen, te schelden, generaliseren en doordraven, en doorgaans alles kunnen zeggen wat 
ze steeds onderdrukt hebben. Dat is voor veel cliënten een bevrijdende ervaring en het tikken zorgt ervoor dat ze 
een gevoel van veiligheid ervaren. Kloppen ontlaadt ook de emotie en versterkt de boosheid niet nog eens, zoals kan 
gebeuren als je alléén maar tekeer zit te gaan. De cliënten voelen de zuiverende natuur van tekeer gaan, die ze 
toestemming verleent om die gevoelens te verwerken. 

Het is ons niet vaak toegestaan om boos te worden, maar tòch zìjn we het. Vrouwen wordt geleerd dat 
boosheid geen passende emotie is voor 'de vrouw'. Mannen verbergen hun boosheid vaak, uit angst voor de 
consequenties. Tekeer gaan en kloppen is een geweldige mogelijkheid om al die oude boosheid in een 
gecontroleerde omgeving eruit te laten, met een veiligheidsklep die voorkomt dat mensen om je heen erdoor 
beschadigd raken.  
        We kunnen ook onuitgesproken angsten hebben. Cliënten laten nogal eens wèl hun kleinere angsten en hun 
rationele angsten zien, maar níet de grote of irrationele angsten. Tekeer gaan en kloppen maakt het ze mogelijk om 
de dingen te zeggen die ze niet durven te denken. Hierna volgt één van de vele voorbeelden uit de EFT-archieven 
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over een acteur die Nadrukkelijke EFT gebruikte en meer kreeg dan waar hij op gerekend had. 

Nadrukkelijke EFT Ruimt Meer Blokkades op Dan Ik Gedacht Had 

door Rex Jantze  

Gisteravond had ik mijn eerste, echte, ongelooflijke doorbraak met EFT toen ik een niet-bepaald-
fijnzinnige techniek toepaste. Ik zou dit zonder meer een één-minuuts-wondertje kunnen noemen. Ik heb al 
een heel jaar chronische lage rug- en heuppijn, waarvan ik niet precies weet waar en wanneer hij begonnen 
is. Hij stak de kop op tijdens een zomertrip van een theatergezelschap waarmee ik optrad, wat mij dwong 
om in het erop volgende najaar ontslag te nemen.  
      Terwijl ik, gisteravond dus, de EFT-nieuwsbrief zat uit te spellen, ging ik weer de EFT-website op om 
meer artikelen over pijnonderwerpen op te zoeken. Ik herinner me dat ik eens artikelen heb gezien waarin 
mensen succes boekten door meer nadruk op de OpstartZin te leggen en 'm dan dus best hard of 
schreeuwerig uitten, waarmee ze hun emotie er méér in legden dan ze oprecht konden voelen tijdens de 
sessie.  
      Ik heb geleerd dat 'je dingen herinneren' en 'leren' beter lukken wanneer je emotionele energie legt in 
wat je leert of je herinnert. Dat is de reden waarom traumatische herinnering de meest volhardende en 
onhoudbare herinnering van allemaal is, doordat hij krachtige filters creëert waarlangs we alle andere 
gebeurtenissen in ons leven ontvangen en geleiden.  
      Mijn vrienden en familie zien mij als een over het algemeen rustig, ontspannen, geestig persoon. Bijna 
niet-emotioneel. (Niet dat dingen of gebeurtenissen me niet raken; ik maak me er alleen gewoon niet zo 
druk om.) Als acteur weet ik echter hoe ik op overtuigende wijze m'n bloed kan laten kolken zonder echt 
boos te zijn; ik kan huilen zonder echt verdrietig te zijn. Ik kan de chemicaliën en de moleculen van emoties 
mijn hersenen in laten stromen en ieder ervan daadwerkelijk voelen—de spanning, de passie, de tragiek of 
de humor—ook al weet ik dan dat ik maar doe alsof.   
      Dat zeg ik nu meer achteraf (ik zette die sessie niet echt van tevoren op m'n agenda), omdat dat is wat 
ik gisteravond met EFT heb gedaan—ik overdreef m'n frustratie en boosheid en verdriet in verband met de 
pijn in m'n rug echt totaal (vooral de frustratie), terwijl ik eigenlijk niet wist of dat zou werken. Zonder de 
anderen in huis wakker te maken, schreeuwde ik in m'n hoofd m'n frustratie uit, spande ik m'n lichaam aan 
en liet het zich bijna psychopathisch boos en overstuur voelen over mijn pijnprobleem, ondertussen met 
geweld zo hard en snel als ik kon tegen mijn Zijkant Hand-punt aan stotend voor m'n OpstartZinnen, 
waarna ik verder ging met de overdreven gevoelens en 't harde kloppen (als je genoeg spant en genoeg 
emotie d'r in gooit, doe je jezelf niet echt pijn), terwijl ik m'n weg door de GeheugenSteuntjes heen raasde 
en rotzooide en redevoerde, worstelend met m'n diepe nepfrustratie over 't feit dat 't maar niet verdween 
en dat ik dat toch echt wou en dat m'n leven geruïneerd zou worden als dat gedoe niet zou stoppen, etc.  
      Goed, een ronde bestond veelal uit één setje OpstartZinnen en twee of drie setjes kloprondes, inclusief 
de vinger- en oogbewegingen. Ik zweer je dat ik binnen vier van dergelijke rondes een pijn van 8 op de 10 
had teruggebracht naar een intensiteitsniveau van 2 op de 10. En vóór die tijd, met m'n normale EFT-
programma, waarbij ik dacht en geloofde dat ik een of ander dieper kernprobleem moest hebben dat ik 
niet kon vinden en zodoende niet behandelde, had ik nauwelijks enige beweging kunnen krijgen in de pijn. 

Vervolg #1, Dag 2: Er zijn me zelfs meer subtiele effecten van die korte sessie opgevallen dan ik maar 
had kunnen dromen. Verschillende dingen, die ik al anders wou en waar ik eerder al aan gewerkt heb, lijken 
allemaal door te dringen. Mijn schrijfblokkade is foetsie. En mijn slechte voedsel- en eetgewoontes zijn 
ingrijpend ten goede gekeerd—nog wat van die dingen die ik veranderd wou hebben. 

Vervolg #2, Dag 4: Ik heb helemaal niks anders gedaan dan die korte sessie 4 dagen geleden. M'n rug 
blijft maar op 'n 1 tot 2, maar ik ben nu wèl in staat om wat te trainen en de zwakkere plekken op te 
krikken, zonder mezelf meer pijn te doen. Een restverschijnsel is dat m'n relatie met m'n lichaam compleet 
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veranderd is; het lijkt alsof ik op een nieuw niveau ben verbonden en samenwerk met m'n lichaam. M'n 
trieste eetgewoontes (voedselkeuzes, teveel in één keer eten, te snel eten, eten wanneer ik geen honger 
heb) zijn allemaal veranderd of verdwenen. Zonder flauwekul! Ik ben aan 't proberen om 5 kilo kwijt te 
raken; een merkwaardige start om dat mee te zien gebeuren. En ik was op dat moment niet eens bezig met 
dat probleem, hoewel 't een emotioneel probleem is waar ik allang aan probeer te werken.  
      M'n slaappatroon is veranderd en ik slaap dieper en comfortabeler, zonder veel gedraai en gewoel—nog 
zo’n probleem waar ik tijdens die sessie helemaal niet op gefocust was. Het verbeterde gewoon, meer 
vanzelf, op eigen houtje. Er doen zich verschillende andere subtiele of diepgaande positieve 
bijverschijnselen voor op andere problemen die ik heb geprobeerd te veranderen. Ik ben over 't geheel 
genomen ook rustiger. Ik zal hier binnen enkele dagen opnieuw mee experimenteren, zogauw m'n huid wat 
minder gevoelig wordt en wat verder geneest van die eerste idiote sessie. 
 

* * * 

In Je Hoofd Kloppen 
Er zijn wat situaties waarin je niet kunt kloppen. In een rechtszaal. Middenin een tennis-wedstrijd. Tijdens 

een zakelijke bijeenkomst. Als je voor publiek een praatje staat te houden. Maar in al die situaties kun je In Je Hoofd 
Kloppen. In Je Hoofd Kloppen is simpelweg kloppen op alle EFT-punten, maar dan in je verbeelding. Als je je voorstelt 
dat je in 't echt klopt, kan dat het effect ervan vergroten. Als je een ervaren klopper bent, kan puur en alleen al de 
herinnering aan kloppen je lichaam instellen op verandering. Hier volgt een voorbeeld uit de EFT-archieven over 
succes met Kloppen In Je Hoofd. 

EFT In M'n Hoofd Beëindigt Migraine binnen 10 Minuten 

door Eswar 

Nog geen jaar geleden maakt ik kennis met EFT. Ik kwam uw website tegen toen ik op zoek was naar een 
oplossing voor de ernstige “faalangst” van mijn zoon. Ik bestelde de boeken en bestudeer sindsdien EFT in alle 
ernst gretig. Onlangs had ik een nieuwe ervaring met EFT.  
        Altijd als ik in de zon op weg ben, vooral met al de vervuiling in ons land en klimaat, krijg ik een milde 
vorm van migrainehoofdpijn. Die verdwijnt met een kop koffie. Maar onlangs begon hij mild, maar werd toen 
almaar intenser.  
        Ik dacht wel aan kloppen, maar kon mezelf er niet toe brengen, aangezien ik me volledig radeloos en 
bewegingloos voelde. Ik kon m'n handen gewoon niet bewegen. Ik leunde achterover op m'n stoel toen het 
ineens in me opkwam om in gedachten te kloppen. Dus richtte ik me op het Zijkant Hand-punt en zei in stilte: 

Hoewel ik deze vreselijke hoofdpijn heb. 
Hoewel ik me zo hulpeloos voel en 't niet zie zitten om enige actie te ondernemen, vergeef ik mezelf 

volledig voor iedere bijdrage die ik heb geleverd aan die vreselijke pijn. Innig en volledig vergeef ik iedere 
ander voor iedere eventuele bijdrage die hij/zij wellicht aan dit probleem heeft geleverd. 

Toen deed ik m'n ogen dicht en verbeeldde me dat ik in stilte op de EFT-punten klopte, terwijl ik tegen 
mezelf zei:                                                                                        

Die vreselijke hoofdpijn; dit gevoel van misselijkheid; dit gevoel van hulpeloosheid; die scheurende pijn 
in m'n slapen. 
         Enzovoort.  
 
        Daar was ik, denk ik, zo'n 10 minuten mee bezig geweest, toen ik merkte dat de intensiteit ineens 
omlaag ging. Toen voelde ik een overgeefneiging opkomen vanuit het midden van m'n navel. Ik ging door 
met me het kloppen voor te stellen terwijl het gevoel krachtiger werd, maar ik kon, vreemd genoeg, de 
sensaties observeren zonder erbij betrokken te zijn, alsof ze iemand anders overkwamen. Terwijl ik mezelf 
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met een plastic zak voorbereidde op wat er zou kunnen gebeuren, kwam er niks naar buiten dan wat gas. 
Ondanks dat ik bekaf was, voelde ik een enorme opluchting.  
        De hoofdpijn verdween volledig. Ik ging naar huis, ging op bed liggen, stelde me voor dat ik, zowel 
vanbinnen als vanbuiten, omgeven was door een wit licht en deed progressieve relaxatie. Ik wist niet 
wanneer ik in slaap gevallen was, maar toen ik na een kwartier wakker werd, voelde het alsof er helemaal 
nooit iets gebeurd was!  
        Tjonge zeg, EFT werkte ècht wel! En het werkte als een wonder! Heel hartelijk dank, want jij geeft het 
iedereen in feite gratis in handen, zelfs de moeilijkere punten, zonder iets achter te houden. Tof, hoor! 

* * * 

Stiekem Kloppen 
              Stiekem Kloppen is heimelijk kloppen in aanleidinggevende situaties. Je zit, bijvoorbeeld, met je familieleden 
aan het kerstdiner. Je zit tot over je oren vol. De gastvrouw serveert haar speciale huisgemaakte appeltaart. Je weet 
dat je je ongemakkelijk opgezwollen gaat voelen als je ook nog maar één hap je mond in probeert te proppen. 
Tegelijk ben je bang om haar te beledigen door een portie te weigeren. Terwijl de taart wordt gesneden, pas jij 
Stiekem Kloppen toe. Onder de tafel klop je op je handpunten.  

Na EFT wordt het helderder in je hoofd. Je zegt tegen de gastvrouw: “Wat een voortreffelijk maal! Ik zou héél 
graag wat van jouw beroemde taart nemen, maar ik kan geen hap meer kwijt. Kun je voor mij misschien een punt 
bewaren om mee naar huis te nemen?” Na geklopt te hebben verdwijnt de emotionele lading rondom de situatie en 
kom je op een oplossing die aan zowel jouw als haar behoeftes voldoet. 

Stel je voor dat je aan een vergadertafel zit voor een zakelijke bijeenkomst. De discussie is verhit geraakt en 
iedereen in de kamer begint van streek te raken. Bij jou worden ook dingen aangewakkerd. Onder de tafel Klop je 
Stiekem op je handpunten en zo breng je jezelf tot rust. Dan ben je in staat om een redelijk compromis voor te 
stellen dat de blokkade doorbreekt. 

Stiekem Kloppen wordt meestal onder de tafel gedaan, maar soms wrijf ik in alle openheid over mijn 
SleutelBeenpunten of Oogpunten. Dat zijn natuurlijke gebaren die op zich niet zozeer de aandacht trekken.  

EFT voor Sport- en WerkPrestaties 
EFT wordt steeds populairder in amateur- en professionele sporten, en ook in de zakelijke omgeving. 

Zakenlui en sporters zijn van huis uit competitief, altijd op zoek naar technieken die ze een voorsprong bezorgen. EFT 
heeft opgang gemaakt in rugby, voetbal, golf, worstelen, tennis, American football, baseball en allerlei Olympische 
sporten. Verschillende kanalen voor sportevenementen, zoals de (Amerikaanse; vert.) sportzender ESPN, hebben op 
video beelden vastgelegd van sporters die aan 't kloppen waren. Veel zakenmensen gebruiken EFT individueel op 
hun werkplek, en soms samen met hun team. 

In een onderzoek onder spelers in het basketbalkampioenschap, dat ik op Oregon State University uitvoerde 
met EFT-sportexpert Greg Warburton, klopte Greg met de EFT-goep op allerlei dingen die dwars zaten (Church, 
2009). Daar zaten conflicten met ouders bij, vriendjes en vriendinnetjes die 't hadden uitgemaakt, zorgen over 
studieprestaties en dat men zich bewust was van fysieke gebreken zoals hoogtebereik en krachtvermogen. Op de 
controlegroep werd een placebo-ingreep toegepast die bestond uit een artikel met tips en advies van een 
basketbalcoach. Na slechts 15 minuten EFT zat er tussen de EFT-groep en de controlegroep een verschil van 38% in 
vrije worp-prestatie. 

Een willekeurig gecontroleerd onderzoek door EFT-Master Tam Llewellyn en zijn vrouw, Mary Llewellyn, 
leverde ook deze resultaten op bij voetballers die vrije schoppen namen (Llewellyn-Edwards & Llewellyn-Edwards, 
2012). Ze ontdekten na een korte EFT-sessie aanzienlijke verbetering in hun vermogen om doelpunten te maken. 
Tijdens een nabehandeling, een half jaar later, meldden ze: “Beide teams waar wij mee werkten behoren nu tot de 
top van hun divisie, en de Under-16-club heeft, sinds ze EFT hebben geleerd, ie-de-re gespeelde wedstrijd gewonnen. 
Die club ligt nu zó ver voor dat geen van de andere teams ze nog kan inhalen, dus gaan zij de beker winnen. Ze 
hebben 147 goals gemaakt (een record voor één seizoen) en hun spits (de belangrijkste doelpuntenmaker) maakte er 
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zelf 57—nòg een record.”  
Een andere studie waar ik aan meewerkte, met Darlene Downs die aan het Ursuline College gegevens 

verzamelde, vergeleek de niveaus van zelfvertrouwen en psychologisch trauma van vrouwelijke volleybalsters 
(Church & Downs, 2012). We ontdekten dat, na een EFT-sessie van 20 minuten, hun niveau van zelfvertrouwen 
aanzienlijk was gestegen, dat hun fysieke en emotionele spanningsgraad in verband met traumatische 
sportervaringen aanzienlijk was gedaald, en ze keken uit naar toekomstige wedstrijden. 

Het boek EFT for Sports Performance (Howard, 2014) gaat gedetailleerd in op hoe je EFT toepast bij sport. 
Het wordt gebruikt om prestatieblokkades, zoals angst rondom de sport zelf, alsook andere gebieden in het leven 
van de sporter, te verwijderen. Naast de basistekst bevat het ook toevoegingen als EFT for Golf (Church, 2014c) die 
die uitgangspunten toepassen op de specifieke richtingen in de sport.  

In de business is presteren net zo belangrijk als in de sport. Zakenlui staan op vele manieren onder druk om 
te presteren. EFT wordt in de zakenwereld wijdverbreid gebruikt voor problemen als onderlinge meningsverschillen, 
het halen van verkoopcijfers, presentatie-angst en gedoe op de werkplek. 

Het toepassen van EFT voor werk- en sportprestaties vereist een behoorlijk andere focus dan die we 
toepassen bij geestelijke gezondheidsproblemen als angst en depressiviteit of fysieke gezondheidsproblemen als 
pijn. Wanneer ze kloppen voor hun gezondheid, hebben cliënten normaal gesproken een tekortkoming die ze willen 
herstellen, zoals het feit dat ze pijn willen ontvluchten. Als het daarentegen gaat om prestatie, functioneren cliënten 
wellicht al op hoog niveau en komen naar hun EFT-sessies met een hoge graad van motivatie om boven de huidige 
grondlijn uit te gaan steken.  

Een verstandige EFT-coach begint het proces echter gewoonlijk met te zoeken naar blokkades en 
beperkingen die belemmeringen vormen bij het presteren, en gaat niet kloppen op positieve affirmaties voor hogere 
scores. Cliënten bereiken natuurlijk meer zogauw hun blokkades tot verwerkelijking weggeklopt zijn. Cliënten 
hebben vaak onbewuste hindernissen die het ze onmogelijk maken naar hun volle vermogen te presteren, en een 
expertpractitioner kan die benoemen en met de cliënt werken aan het loslaten ervan. Als die blokkades eenmaal 
weg zijn, kan de potentie voor topprestatie van een cliënt vrijkomen.  

Net zoals EFT hervormend is wanneer het wordt toegepast op gezondheidstoestanden, kan het zowel sport- 
als werkervaringen óók radicaal verbeteren. Wanneer de hindernissen richting topprestatie weggeklopt zijn, en 
mensen leven naar hun vermogen zonder de stress die ze eerder belemmerde, zijn ze in staat tot grote verrichtingen. 
En dat is de reden dat de aanwezigheid van EFT in sport en business de komende jaren zal toenemen. 

* * * 

Bronnen 
•  KlopKringen: TappingCircles.EFTUniverse.com 

•  MeeProfiteren: BorrowingBenefits.EFTUniverse.com 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.eftuniverse.com/faqs/eft-tapping-circles
https://www.eftuniverse.com/tutorial/tutorial-borrowing-benefits
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9  
Technieken voor de Professionele Praktijk 

Er zijn een aantal technieken die zeer geschikt zijn voor mensen met een professionele EFT-praktijk. Niet-
professionelen kunnen ze ook gebruiken en geen van die technieken gaat een beginnend practitioner boven de pet, 
maar bij elk ervan wordt wèl basiservaring met de grondtechnieken van EFT verondersteld. Ze kunnen onafhankelijk 
van elkaar gebruikt worden; het is geen vereiste dat je er ééntje van beheerst voordat je met een andere kunt 
experimenteren. 

De Client-Centered Focus Handhaven 
EFT is een client-centered toepassing. Dat betekent dat het zwaartepunt in EFT-sessies meer bij de cliënt ligt 

dan bij de practitioner. Aan het begin van de sessie beschrijft de cliënt een probleem waar hij/zij mee zit en 
vervolgens stelt de practitioner OpstartZinnen voor en gaat met de cliënt kloppen. Voor een goed verloop van de 
sessie kan de cliënt echter beter de overhand hebben. Eén van de manieren om de vaardigheid van een behandelaar 
vast te stellen is in hoeverre cliënten ervan overtuigd zijn dat ze alle doorbraken zèlf hebben gecreëerd. Het doel van 
het aanleren van EFT is de cliënt de macht te geven om zijn of haar problemen zelf op te lossen, in plaats van voor 
dat oplossen afhankelijkheid van de practitioner te kweken.  
              Waar het gaat om inmenging door de behandelaar, is minder meer. Hoe simpeler en minder opdringerig de 
door de practitioner geboden leiding is, hoe beter. Een ervaren practitioner begeleidt, en oppert misschien af en toe 
wat, maar geeft de cliënt veel ruimte en tijd om met oplossingen van binnenuit te komen. Oplossingen van eigen 
makelij sluiten doorgaans veel beter aan bij de toestand van de cliënt dan oplossingen die in de buitenwereld zijn 
verzonnen. Ze zijn verenigbaar met het bestaande neurale netwerk en gedragspatroon van de cliënt.  
              Om die reden is het beter de cliënt te leren kloppen dan dat de behandelaar klopt op de cliënt. Leren kloppen 
op 13 acupressuurpunten is eenvoudig en heel gemakkelijk voor een beginneling. Slechts zeldzame gevallen vereisen 
dat de practitioner bij de cliënt klopt. In veel jurisprudentie is dergelijke aanraking door geestelijke 
gezondheidsverzorgers ook niet geoorloofd, zelfs niet met toestemming van de cliënt. Het verschuiven van het 
machtspunt naar de cliënt geeft cliënten de macht om genezing in (letterlijk!) eigen hand te nemen. Daarmee 
hebben ze een gereedschap in handen dat ze in het echte leven in stress-situaties kunnen gebruiken, in plaats van 
dat ze, voor het oplossen van die problemen, afhankelijk van een professional blijven.   
              Als een behandelaar voor de keuze komt te staan om ofwel een weg die hij of zij zelf voor een sessie heeft 
uitgestippeld te volgen, ofwel de leidraad van de cliënt in een andere richting, verdient het de voorkeur om het door 
de cliënt gekozen pad te bekrachtigen. Dàt kan, samen met het kloppen, cliënten het zelfvertrouwen geven om hun 
transformatiereis te vervolgen.  
              Een client-centered focus vermijdt ook de verschillen in machtspositie die eigen zijn aan de therapeut-cliënt 
relatie. In zo'n relatie is de therapeut de expert. EFT legt er de nadruk op dat de cliënt de expert is als het gaat om 
zijn of haar persoonlijke innerlijke gesteldheid en dat de rol van de practitioner is: een zelfhulp-gereedschap 
onderwijzen. Een goede behandelaar kweekt een verhouding van gelijkwaardigheid, met de bedoeling om de cliënt 
het gevoel te geven op eigen benen te staan. Deze aanpak omzeilt de machtsverschillen die inherent zijn aan 
conventionele therapeut-cliënt relaties.  

Zelf een Cijfer Geven tegenover Cijferwaardering  
door Iemand die van Buitenaf Waarneemt 

Het begrip "een cijfer geven" wordt gebruikt om de vaststelling van de ernst van een probleem te 
beschrijven. De SUD-schaal, die EFT leent van het werk van psychiater Joseph Wolpe (1958), is de 
meestvoorkomende manier om die ernst te bepalen. Voor de beoordeling van een probleem vertrouwt EFT op de 
cliënt, niet op de begeleider of psychotherapeut. Dat legt de opdracht om de resultaten van een sessie te evalueren 
stevig in handen van de cliënt. 
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Als je een begeleider bent, heb je misschien af en toe het gevoel dat een cliënt de ernst van een probleem 
lager taxeert dan nonverbale signalen aangeven. Misschien zegt een cliënt dat een probleem 'n 2 is, maar zie jij 
oppervlakkige ademhaling, gespannen schouders en transpiratie. In zo'n geval kan het verstandig zijn om de cliënt te 
vragen opnieuw een cijfer te geven, door iets te zeggen als: “Je lijkt wat overstuur. Weet je zeker dat je maar op 'n 2 
zit?” Dat geeft de cliënt een mogelijkheid tot reflectie. De cliënt kan dan zijn/haar gevoelens eens nauwkeurig 
bekijken en is het misschien wel met jou eens dat het cijfer hoger is. Maar misschien doet de cliënt dat ook níet. 
Accepteer in beide gevallen hoe de cliënt het probleem taxeert en verkondig niet iets als: “Ik zie duidelijk dat je op 'n 
10 zit.”  

De kern van EFT in z'n geheel is de macht terug te leggen in de handen van cliënten, zelfs als ze nog maar net 
de vaardigheid om de intensiteit van hun emoties te beoordelen aan 't leren zijn. Als de begeleider of andere 
practitioner de teugels in handen neemt en de cliënt vertelt wat zijn/haar SUD-cijfer is, neemt hij/zij de cliënt de 
macht uit handen. Sommige cliënten hebben er, als ze EFT voor het eerst leren, misschien moeite mee om met een 
gedegen SUD-score te komen, maar al snel wordt het een tweede natuur. Als je denkt dat de cliënt geen 
nauwkeurige SUD meldt, maak dan in je hoofd een notitie, maar verklaar de beoordeling door de cliënt niet ongeldig. 
Sommige cliënten kan het wat tijd kosten om hun emoties te leren taxeren; ondersteuning en waardering door een 
begeleider speelt een grote rol in de ontwikkeling van het zelfvertrouwen van de cliënt. 

Wanneer ZelfAcceptatie het Probleem Is 
Ik herinner me een opvallende EFT-sessie met een beroemde actrice. Ik gaf een workshop in Los Angeles en 

de organisator vroeg me om EFT te doen met een vriendin van haar die actrice was. Ze reed me naar een prachtig 
landhuis in Beverley Hills en stelde me voor aan haar vriendin. Ik was enorm onder de indruk van de aanwezigheid 
van iemand die ik in films had gezien. De actrice was groot, slank en prachtig, met een sterke persoonlijke 
aanwezigheid.   
              Ik was ontroerd en terneergeslagen toen ik de details hoorde van haar chaotische jeugd met de afwezigheid 
van een vader, met een geestelijk zwakke moeder en fysieke mishandeling plegende familieleden, allemaal 
doorstaan in de schaduw van Hollywood. Ik formuleerde een OpstartZin en vroeg haar te kloppen op: “Hoewel 
[probleem], accepteer ik mezelf innig en volledig.” Tot mijn verbazing barstte de actrice in tranen uit. Het bleek dat 
zelfacceptatie een van haar kernproblemen was. Die vrouw, met miljoenen fans over de hele wereld die haar 
aanbidden, en die bewonderd wordt om haar verbluffende schoonheid, zat zó vol met afkeer van zichzelf dat ze de 
woorden “…, accepteer ik mezelf innig en volledig” zelfs niet gesmoord kon uitbrengen.  
              Deze zin is echter onderdeel van het EFT-BasisRecept. Wat doe je dan met een cliënt die die woorden niet 
kan uitbrengen? Er zijn verscheidene minder confronterende versies waar je mee kunt experimenteren. Misschien is 
een cliënt inderdaad niet in staat om die woorden te zeggen, maar is hij/zij wellicht wèl in staat om een wat 
voorzichtigere uitspraak te doen. Voorbeelden daarvan zijn: 

Ik doe m'n uiterste best. 
Ik ben een goed persoon. 
Veel onderdelen van mij zijn oké. 
Ik ga voortdurend vooruit. 
Mijn Hogere Macht houdt van me. 
Op een dag zal ik mezelf wel aardig vinden. 
Ik werk eraan om mezelf te kunnen accepteren. 
Ik voel compassie met mezelf. 
 
Deze minder krachtige versies van de OpstartZin zijn acceptabele vervangingen. Stel er eentje voor die 

overeenkomt met het huidige niveau van zelfacceptatie van de cliënt. Mijn ervaring is dat cliënten binnen een paar 
rondjes kloppen in staat zijn om te zeggen: “…, accepteer ik mezelf innig en volledig." 

Het probleem van zelfacceptatie is de reden waarom we zeggen “…, accepteer ik mezelf” en niet “…, hou ik 
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van mezelf.” Veel cliënten worden getriggerd door “…, accepteer ik mezelf,” maar veel meer worden getriggerd door 
de woorden “…, hou ik van mezelf.” We beginnen met zelfacceptatie en brengen zelfliefde in wanneer de cliënt er 
klaar voor is. Gewoonlijk kunnen cliënten binnen een sessie of twee zeggen “…., hou ik van mezelf,” zelfs als ze in het 
begin niet eens “…, accepteer ik mezelf” konden zeggen. 

De Rol van Inzicht  
Inzicht is een hoeksteen van de psychotherapie van de afgelopen eeuw. Inzicht is het vermogen om 

gebeurtenissen en overtuigingen te verweven tot een tapijt van betekenis. Een mannelijke cliënt kan een aversie 
hebben tegen het opmaken van z'n kasboek. Een expert-therapeut vergelijkt details van ervaringen uit zijn vroege 
kindertijd, waaronder de cliënt z'n povere prestaties in de wiskundelessen op de middelbare school. De therapeut 
vraagt de cliënt of hij ooit werd gestraft voor schrale wiskundeprestaties, ontdekt dat dat het geval was en heeft een 
“aha”-moment. Zijn inzicht is dat de cliënt als kind werd gestraft voor optelsommen. Dat hij zich onttrekt aan het 
bijhouden van z'n kasboek is een uitloper van de ervaring uit zijn kindertijd dat het optellen van getallen 
waarschijnlijk zou eindigen in straf. Dit soort inzichten kan voor de cliënt heel waardevol zijn om de bron van zijn 
gedrag te kunnen begrijpen. 

Helaas gaan ze wellicht niet verder. Sigmund Freud geloofde dat inzicht verandering genereerde. Inzicht kàn 
verandering genereren, maar puur het feit dat je weet waarom je een probleem hebt, brengt niet altijd een oplossing 
met zich mee. Op een recente conferentie had ik het geluk dat ik in de stafzaal een aantal maaltijden gebruikte in 
gezelschap van Stanislav Grof, MD, een psychiater die een van de eersten was die experimenteerde met LSD. Nadat 
LSD illegaal was gemaakt, zocht Grof niet-farmaceutische methodes om het bewustzijn te veranderen en 
ontwikkelde een techniek genaamd Holotrophic Breathwork (Holotropisch {'Bewegend naar Heelheid'} Ademwerk; 
vert.). Hij beschreef hoe hij als jonge man zeven jaar lang drie keer per week Freudiaanse psychoanalyse volgde, 
maar dat dat geen verandering opleverde. Het bracht zéker inzicht teweeg, maar hij beschreef het algehele resultaat 
als 'de kaart verwarren met het gebied'. Hij had een uitstekende kaart van zijn psyche, maar geen idee hoe hij zijn 
koers kon wijzigen. Hij grapte dat zijn logische conclusie was dat psychoanalytici in staat zouden zijn om het menu op 
te eten, omdat ze denken dat dat het eten is. 

Inzicht kan wel verandering opleveren, maar precies te weten hoe je psychologisch gezien zo'n puinhoop 
bent geworden, levert je niet per se enige aanwijzing op voor de wijze waarop je de schade kunt herstellen. Het 
proces van het ontdekken ervan vraagt ook wel erg veel tijd. 

EFT legt maar weinig nadruk op inzichten die worden gegenereerd door de therapeut of de levensbegeleider. 
Het aandachtspunt is niet hoe je een puinhoop bent geworden, maar hoe je kunt herstellen. Dat is de reden waarom 
EFT continu test, door cliënten te vragen of hun SUD-scores omlaag zijn gegaan. De vroegste voorstander van SUD, 
Joseph Wolpe, was net zo ontgoocheld over psychoanalyse toen hij had opgemerkt dat die niet in staat was 
verlichting te bieden aan veteranen van WOII die aan PTSS leden. Net als latere voorstanders van EFT was Wolpe 
intens praktisch: hij wilde methodes die zorgden dat mensen zich beter gingen voelen, en snel. In minstens één 
onderzoek naar angst was de Diaphragmatic Breathing-methode (MiddenrifAdemhaling; vert.), met Wolpe als 
voortrekker, net zo effectief als EFT (Jain & Rubino, 2012). 

EFT vereist geen inzicht om vooruit te kunnen komen, hoewel inzicht wèl nuttig kan zijn. Vooral nuttig zijn 
inzichten die vanuit de interne ervaring van de cliënt spontaan naar boven komen. Wanneer kloppende cliënten een 
“aha”-moment hebben en hun huidige probleem linken aan een patroon of overtuiging uit de kindertijd, zijn ze 
gewoonlijk nogal uitgelaten over dat inzicht. Nú begrijpen ze een nieuw facet van hun innerlijke wereld en kunnen 
dan zomaar een gevoel van voldoening en geheelwording hebben. 

Als begeleider heb je waarschijnlijk veel inzichten tijdens je werk met cliënten, maar ik raad je dringend aan 
om die zo weinig mogelijk hardop uit te spreken. Laat het inzicht, waar maar enigszins mogelijk, bij de cliënt 
vanbinnen omhoog komen. Misschien zie jij de linken wel, maar die zijn veel krachtiger als de cliënt ze zonder jouw 
hulp ontdekt. Misschien doet de cliënt er wel veel langer over dan jij, maar als ze organisch vanuit het bewustzijn van 
de cliënt opkomen, hebben de linken en inzichten veel meer kracht dan wanneer jij ze van buitenaf presenteert. 
Wanneer de cliënt uitroept: “Ineens weet ik dat de reden waarom ik zo'n weerstand voel tegen het bijwerken van 
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m'n kasboek is dat ik werd gestraft omdat ik bij zuster Lorenzo in de derde klas m'n sommen niet goed had 
gemaakt!” is hij de baas over zijn eigen herstelproces. 

Misschien heb je wel inzichten waar een cliënt van onder de indruk is, maar de cliënt te imponeren met jouw 
genialiteit is niet waarvoor jij er in een EFT-sessie bij zit. Minder is meer. Het is veel waardevoller om cliënten zichzèlf 
te laten imponeren door hun eigen genialiteit. Als je het 'tot een inzicht te komen', en ook 'het te bezitten', aan hen 
overlaat, leg je de macht, zelfs als het wat langer duurt, resoluut in hun handen. En daar hóórt ie ook. 

SleutelbeenAdemhalingsOefening 
Een van de vele technieken die door EFT zijn geleend van TFT is de SleutelbeenAdemhalingsOefening. Die 

wordt gebruikt in gevallen waarin het Volledige BasisRecept geen afname van het SUD-niveau teweegbrengt. De 
uitvoering ervan vraagt ongeveer twee minuten, de instructies ervoor zijn alleen wat ingewikkeld en moeten 
nauwkeurig worden gevolgd. Hier volgen die instructies:   

Houd tijdens de SleutelbeenAdemhalingsOefening je ellebogen en armen van je lichaam af. De oefening 
gebeurt met je vingerknokkels en je vingertoppen; dat moeten de enige delen van je armen zijn die je lichaam 
aanraken. 

Zet twee vingers van je dominante hand op het SleutelBeenpunt op diezelfde kant van je lichaam. Klop met 
de eerste twee vingers van je niet-dominante hand constant op het 9-GamutPunt (in het kuiltje tussen de botten 
waar je laatste twee vingers aan vastzitten), terwijl je de volgende vijf AdemhalingsOefeningen uitvoert: 

1. Adem voluit in en hou je adem gedurende 7 klopjes in. 
2. Adem half uit en hou je adem gedurende 7 klopjes in. 
3. Adem volledig uit en hou je adem gedurende 7 klopjes in. 
4. Adem half in en hou je adem gedurende 7 klopjes in. 
5. Adem gedurende 7 klopjes gewoon. 
 
Zet dan de eerste twee vingers van je dominante hand op het SleutelBeenpunt van je niet-dominante kant en 

doe, terwijl je voortdurend op het GamutPunt klopt, dezelfde vijf AdemhalingsOefeningen. 
Buig de vingers van je dominante hand zodanig dat de knokkels van het tweede gewricht uitsteken. Zet ze op 

het SleutelBeenpunt aan je dominante kant en klop constant op het GamutPunt terwijl je de vijf 
AdemhalingsOefeningen doet. Herhaal dit nadat je de knokkels van je dominante hand op het SleutelBeenpunt van 
je niet-dominante kant hebt gezet.  

Nu ben je halverwege de SleutelbeenAdemhalingsOefening. Herhaal dezelfde procedure, maar begin dan 
met de niet-dominante kant.  
              Ga, als je klaar bent, verder met het Volledige BasisRecept.  
              Veel practitioners hebben aanzienlijke verschuivingen in SUD-niveaus gemeld nadat ze deze oefening hadden 
gedaan, zelfs met cliënten die voor die tijd almaar bleven steken. 
 

De Van Vloer naar Plafond-Oogrol 
Deze techniek wordt gebruikt wanneer een cliënt op een laag SUD-cijfer zit, misschien 1 of 2, en maar niet 

naar 0 gaat. De uitvoering ervan vraagt maar zo'n 6 seconden, dus hij gaat nog sneller dan het BasisRecept. Hoe je 
hem moet doen, lees je hierna. 

Klop op het GamutPunt op de rug van je hand. Klop er onophoudelijk op, hou je hoofd stil en herhaal het 
GeheugenSteuntje terwijl je de volgende beweging maakt met je ogen: Begin met je ogen helemaal naar beneden op 
de Vloer te laten kijken, terwijl je je hoofd recht houdt. Laat je ogen, terwijl je je hoofd nog steeds stil houdt, 
langzaam omhoog gaan naar het Plafond en neem daar ongeveer zes seconden voor. Klinische praktijk heeft ontdekt 
dat dit vaak het SUD-niveau naar 0 brengt. 
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Reframen/Herkaderen 
Reframen (Herkaderen; ook in onze taal wordt echter veelal de term Reframen gebruikt; vert.) betreft het 

veranderen van het kader waarin een cliënt een gebeurtenis plaatst. Je kunt voorbije voorvallen niet veranderen, 
maar je kunt ze wèl door een andere lens bekijken. Stel je voor dat je naar een oude foto van een gezin op vakantie 
kijkt. Je plaatst hem in een donkere en sombere lijst. Dan ziet hij er deprimerend uit. Je haalt hem eruit en zet hem in 
een vrolijk uitziende sierlijst met aan alle kanten glimlachende gezichten erin. Dan zie je dezelfde foto misschien wel 
als verblijdend. Dat is de kracht van Reframen: dezelfde gebeurtenis, andere emotionele gemoedstoestand.  

Reframen is in EFT-sessies een nuttige techniek. Na geklopt te hebben, Reframen cliënten een oude 
gebeurtenis vaak spontaan. Een gebeurtenis die voor een cliënt voorheen traumatisch leek te zijn, kan in een 
neutraal emotioneel kader terecht zijn gekomen. Ik werkte met Jacques, een man die door zijn vader bij meerdere 
gelegenheden met een riem was afgestraft. Hij was boos en rancuneus naar zijn vader toe. Na EFT zei Jacques: “Ik 
weet dat m'n vader van me hield, hij deed gewoon z'n best. Vergeleken met de manier waarop zijn vader, mijn opa, 
hèm in mekaar sloeg, was wat hij mij aandeed alleen maar wat binnen zijn vermogen lag om mij op het rechte pad te 
houden. Hij had z'n handen vol aan mij.” Jacques z'n waarneming van de afstraffingen was in een vingerknip gegaan 
naar een voorbeeld van z'n vaders beperking in plaats van mishandeling. 

Je kunt ofwel de context ofwel de inhoud van een gebeurtenis Herkaderen. De context geeft de betekenis 
van de gebeurtenis weer. Hier heb je een voorbeeld: Vóór EFT riep Roberta uit: “Ik ben zó kwaad op m'n moeder dat 
ze me niet heeft beschermd tegen de mishandeling door m'n vader. Ik kan haar nooit vergeven.” Ná EFT zag Roberta 
dezelfde gebeurtenissen in een andere context. Ze zei: “Moeder probeerde zelf niet aangevallen te worden, want ze 
wist dat haar overleving het enige was dat tussen ons kinderen en pa z'n idioterie in stond. Ze wist ook dat pa een 
goede kostwinner was en dat het gezin niet kon overleven zonder het salaris van pa.”  

Het tweede type Reframen betreft de inhoud. Jannie zei eerst: “Als ze boos en jaloers werd, probeerde m'n 
zus mijn haren uit te trekken.” Na EFT zag Jannie de inhoud anders en stelde het als volgt: “Tot op de dag van 
vandaag is mijn haar sterk en dik, ondanks mijn zus d'r pogingen om het te verpesten.”  

Het Reframen kan gedaan worden door de cliënt of door de begeleider. Een simpele Herkadering door een 
begeleider kan de toevoeging zijn van de woorden “en nu ben je veilig” aan de OpstartZin. Dat zet de traumatische 
gebeurtenis in een context van veiligheid en van dit moment. Begeleider: “Hoewel je moeder dingen naar je 
toesmeet, was ze vreselijk slecht in richten en miste ze altijd, en hier zit je dan, veilig en wel.”  

Cognitieve Verschuivingen door de cliënt eindigen, al EFT-end, vaak in een spontaan Reframen. Terwijl een 
cliënt klopt, kan haar waarneming van mensen en gebeurtenissen waar ze in het verleden last van had veranderen. 
Ze kan zomaar overstappen van het beschrijven van de twee nare dingen op de zes fijne die er op vakantie 
gebeurden. De nare dingen nemen na het kloppen af in intensiteit, waarmee ze de fijne dingen de kans geven de 
boventoon te voeren in herinnering. 

Preframen… 

Preframen staat voor de door de begeleider uitgevoerde activiteit waarin hij/zij een context levert voor de 
volgende fase van de sessie. De coach zegt dan bijvoorbeeld: “We hebben flink vooruitgang geboekt op de boosheid 
jegens je zus vanwege de manier waarop zij zich gedroeg op Thanksgiving. Nu gaan we al de overgebleven aspecten 
van die gebeurtenis onder handen nemen.” Dit soort uitspraak door de coach kweekt bij de cliënt de verwachting dat 
ze in feite àl de emoties die sinds de gebeurtenis zijn blijven hangen volledig gaat kwijtraken. 

Een van de meest smaakvolle Preframes werd bedacht door hypnotherapeut Milton Erickson. Die staat 
bekend onder de naam “Ja-Reeks”. Hij stelde een cliënt drie vragen achter elkaar, waarbij de eerste twee 
onvermijdelijk met 'Ja' beantwoord moesten worden. Dan stelde hij de cliënt de derde vraag die hij met 'Ja' 
beantwoord wilde hebben. De voorafgaande twee vragen vormden dan een Preframe voor de uitkomst van de 
derde. Bijvoorbeeld: 

Erickson: Mooie dag is 't, vind je niet? Cliënt: Ja. 
Erickson: Zit je goed in die stoel? Cliënt: Ja. 
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Erickson: Ben je klaar voor verandering?  
 

De cliënt zat dan al in een ritme van "Ja" te antwoorden. Erickson gebruikte ook het woord nee in een 
vergelijkbare techniek, bekend als de "Nee-Reeks" van Erickson. 

Preframen kan zowel worden gebruikt om een positieve als om een negatieve verwachting te versterken. In 
het Thanksgiving-voorbeeld stelde de begeleider de cliënt in op positieve verandering. Een EFT-practitioner kan ook 
het negatieve versterken. Een voorbeeld daarvan zou kunnen zijn: “We hebben met succes geklopt op de 
oppervlakkige aspecten van het probleem. Waarschijnlijk kunnen we flinke vooruitgang boeken op de dieperliggende 
aspecten, dus laten we daar maar mee aan de gang gaan.” 

TafelBladen en TafelPoten Vaststellen 
Eén manier om het verschil tussen algemene problemen en Specifieke Gebeurtenissen te verbeelden is de 

analogie van TafelBladen en TafelPoten. Algemene problemen zijn de TafelBladen, terwijl gebeurtenissen de 
TafelPoten zijn. Voorbeelden van algemene problemen zijn uitstelgedrag, laag zelfbeeld, angst, depressiviteit, 
teleurstelling en gebrek aan zelfvertrouwen. En er zijn er nog veel meer. 

Hoewel de aanleiding om naar ons toe te komen voor cliënten misschien is dat ze een TafelBlad-type 
probleem willen oplossen, gaan wij, als EFT-practitioners, op zoek naar de TafelPoten. De Poten zijn de 
gebeurtenissen die het TafelBlad hebben laten ontstaan. Een cliënt kan, bijvoorbeeld, een TafelBlad hebben van 
gebrek aan eigenwaarde. Jij graaft naar Specifieke Gebeurtenissen en ontdekt dat haar vader haar kleineerde om 
haar goede prestaties op school, omdat hij ervan overtuigd was dat een vrouw d'r plaats thuis is en schoolprestaties 
dus niet ter zake doen. Toen ze hem haar rapport van de tweede klas liet zien, zei hij: “Als je straks huisvrouw en 
moeder bent, heb je daar weinig aan.” Ze herinnert zich vele vergelijkbare voorvallen. Toen ze haar puberteit 
bereikte, ging haar moeder zich concurrerend met haar gedragen en toen ze voor haar eerste afspraakje een rok 
aandeed en zich opmaakte, zei haar moeder: “Poets dat spul d'raf. Je ziet eruit als een slet.” De cliënt herinnert zich 
niets anders dan dat haar 'vroeg wijs en mooi zijn' werd onderdrukt. Al die incidenten bij elkaar vormen samen het 
TafelBlad van laag zelfbeeld. Maar het TafelBlad verscheen niet zomaar ineens in volle glorie. Nee, het werd 
langzaamaan opgebouwd, de opeenstapeling van tientallen of zelfs honderden Specifieke Gebeurtenissen. De cliënt 
is zich ervan bewust dat ze een laag zelfbeeld heeft en is op zoek naar advies in verband met het probleem, maar 
heeft het nog niet weten te herleiden tot de afzonderlijke gebeurtenissen die het probleem deden ontstaan. Als je 
op het TafelBlad klopt, wordt je succes ingeperkt. Net zoals het TafelBlad werd ge-vormd door afzonderlijke 
gebeurtenissen, moet het ook ont-vormd (onderuit gehaald) raken doordat de emotionele lading van die 
gebeurtenissen af wordt gehaald. 

Misschien ziet een cliënt dat eerst als een afschrikwekkend probleem. Als er honderden gebeurtenissen zijn, 
moet je daar dan al-le-maal apart op kloppen? Maar daar komt dan het GeneralisatieEffect van EFT in het spel. Als je 
eenmaal de emotionele lading van 'n paar van de belangrijkste Poten hebt weggewerkt, raakt de totale Tafel uit z'n 
evenwicht en begint het Blad naar beneden te donderen. Je hoeft niet op iedere gebeurtenis te kloppen, maar op 
net genoeg gebeurtenissen om het TafelBlad onderuit te laten gaan.  
              Kijk s.v.p. even naar de afbeelding van perfectionisme als TafelBlad. Tot de TafelPoten behoren verschillende 
gebeurtenissen. De eerste is op de leeftijd van 4, toen de oudere zus van de cliënt haar buiten de lijntjes zag kleuren 
en haar bespotte. De laatste is op 22-jarige leeftijd, toen zij een vreselijke ruzie met haar man had en hij haar een 
muggenzifter noemde. Drie ervan zitten op 10 van de 10-intensiteit op de SUD-schaal. Als we de korte beschrijvingen 
van de voorvallen lezen, kunnen we begrijpen waarom ze zich, bij elkaar opgeteld, hebben ontwikkeld tot een 
gewoonte van perfectionisme. Ze heeft ook diverse kernovertuigingen die haar TafelBlad bekrachtigen, zoals: “Ik 
voldoe nooit”, “Ik word altijd gestraft, hoe hard ik ook m'n best doe” en “De Wet van Murphy: Als er ook maar íets 
verkeerd kan gaan, dan gebeurt dat”.  Zij gelooft heel sterk in alledrie die verklaringen. 

We kloppen met de cliënt op de eerste twee gebeurtenissen en bij allebei gaat ze naar 0. We controleren 
weer en de andere gebeurtenissen hebben nu allemaal 2 punten aan intensiteit ingeleverd. We kloppen op de Eerste 
Communnie-herinnering, haar SUD gaat naar 'n 0, en voor de resterende drie gaat ie zonder dat er geklopt wordt 
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naar 'n 1. We hoeven niet op alle zes de gebeurtenissen te kloppen. Nadat we op slechts drie ervan hebben geklopt, 
vragen we de cliënt hoe groot haar perfectieprobleem is en roept zij uit: “Ik ben, met mijn gebreken en al, 
gewoon perfect zoals ik ben. Ik geniet van mijn leven, zelfs als ik nooit meer verander.” Dat duidt op een Cognitieve 
Verschuiving, een Herkadering van hoe zij de wereld waarneemt. Zogauw we op enkele gebeurtenissen hebben 
geklopt, gaat haar intensiteit voor al de overgebleven gebeurtenissen omlaag en bij sommige gaat ie naar 0 zonder 
dat er überhaupt op geklopt is. 

 

 TafelBlad en TafelPoten 

Je test je werk nog wat meer door haar ervan te verzekeren dat zij “...altijd gestraft zal worden, hoe hard ze 
ook haar best doet.” Ze is het radicaal oneens met je, hoewel ze aan het begin van de sessie keihard vasthield aan die 
kernovertuiging. Ze vertelt je dat andere mensen haar en wat ze doet waarderen en haar doorgaans eerder 
complimenteren dan straffen. Dat laat zien dat haar kernovertuigingen veranderden toen er genoeg Poten onder de 
Tafel vandaan waren geschopt. 

Hier heb je een voorbeeld, geschreven door Jan Watkins, van hoe je TafelBladen en -Poten van elkaar 
onderscheidt. Jan was voorheen advocaat en psychotherapeut en ontvangt jubelende reacties van studenten voor 
haar deskundige workshops. In het volgende verhaal vind je bewijs van haar verfijnde geest. Wanneer de cliënt oude 
kindertijd-gebeurtenissen oplost, verwerft ze een nieuw perspectief op de uitdagingen waar ze in haar leven van nu 
tegenaan loopt. 

TafelBlad: “Van Mij Kan Niemand Houden” 

door Jan L. Watkins, JD, MSW 

Laura kwam naar een EFT-practitioner toe, omdat het leven haar over het algemeen teveel was. Ze gaf 
aan teleurgesteld te zijn over haar gebrek aan prestaties in haar filmproductie-carrière, haar onvermogen om 
gelijke tred te houden met haar vrienden, die succesvolle carrières en kinderen hadden, en over de breuk met 
haar vader en stieffamilie. Laura d'r familie stond nogal snel klaar om haar van zo ongeveer alles te 
beschuldigen. Bovendien voelde Laura zich niet op haar gemak in haar sociale omgeving en ze meldde: “Het 
voelt niet als thuis” en “Ik voel me hier alleen.” Ze was gevoelig voor sociale feedback en voortdurend 
ongerust dat ze iets had gedaan waardoor ze haar vriendinnen van zich zou laten vervreemden. Haar verhaal 
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legde meerdere TafelBladen of kernovertuigingen bloot, waaronder: “D'r is iets mis met mij,” “Van mij kan 
niemand houden,” en “Ik ben alleen.”  
        In het begin liet de practitioner Laura 'Doorlopend Kloppen' gebruiken terwijl ze ondertussen haar 
ongenoegen over haar relatie met haar vader uitlegde, het probleem dat haar het meest dwarszat. Laura 
voelde zich niet geliefd bij haar vader en zijn nieuwe gezin. Bij bepaalde familiefoto's werd ze buitengesloten 
en ze werd gehekeld omdat ze geen universitaire studie had gedaan. Eén familielid deelde haar zelfs mee dat 
alles “haar schuld" was. Laura had een TafelBlad-overtuiging dat zij niet geliefd was, en een heel aantal 
TafelPoten, of Specifieke Gebeurtenissen, ondersteunden die overtuiging. We pakten vele specifieke familie-
ervaringen afzonderlijk aan met EFT. Er waren OpstartZinnen bij als: “Hoewel hij zei: ‘Om verder te komen 
moet je hard werken, net als je broers en zussen,’ accepteer ik mezelf innig en volledig” en “Hoewel ik niet op 
die gezinsfoto sta, accepteer ik mezelf innig en volledig.”  
        En meer kernovertuigingen werden tijdens Laura d'r sessies blootgelegd. Laura had veel mislukte 
vruchtbaarheidsbehandelingen ondergaan. Ze had veel ontmoedigende uitspraken te horen gekregen van 
deskundigen, zoals: “Je bent er te oud voor” en “Je lichaam is er niet goed op gebouwd.” Tijdens een EFT-
sessie meldde ze: “D'r is gewoon iets mis met mij! Zo heb ik me altijd gevoeld” en “Ik ben zó alleen.” Die 
kernovertuigingen stonden voor aanvullende TafelBladen die zich hadden gevormd ten gevolge van eerdere 
ervaringen die Laura had gehad.   
        Onder het kloppen had Laura in haar lichaam het gevoel van “er is iets mis met mij”. Ze werd overspoeld 
door akelige herinneringen aan ervaringen uit haar kindertijd die bij haar tot de conclusie hadden geleid dat 
ze bedorven was. Ze voelde zich beschaamd als ze naar een nieuwe omgeving verhuisde en kinderen de draak 
met haar staken vanwege haar zuidelijke accent, en vernederd als kinderen haar belachelijk maakten omdat 
ze extra hulp nodig had met schoolwerk. Ze werd herhaaldelijk getest en men stelde vast dat haar 
leermogelijkheden al op heel vroege leeftijd verstoord waren geraakt. Ze voelde zich verantwoordelijk toen 
haar vader wegging nadat haar ouders, in haar lagere school-tijd, gescheiden waren. Als enig kind was ze vaak 
alleen, aangezien haar jonge gescheiden ouders er allebei een actief sociaal leven op nahielden. Die vroege 
TafelPoot-ervaringen ondersteunden het TafelBlad, oftewel de kernovertuigingen “Er is iets mis met mij” en 
“Ik ben alleen”. Laura paste EFT toe op deze en andere vroege kindertijd-herinneringen. OpstartZinnen waren 
bijvoorbeeld: “Hoewel ik tijdens een vakantie bij de meester moest komen opdraven voor een proefwerk, 
accepteer ik mezelf innig en volledig” en “Ook al zat ik in m'n eentje met m'n nieuwe kerstcadeautjes te 
spelen, ik accepteer mezelf innig en volledig.”  
        In het begin was de emotionele lading op veel van de vroege TafelPoot-ervaringen erg sterk. Tijdens 
iedere sessie behandelden we Specifieke Gebeurtenissen uit de kindertijd, totdat er geen lading meer over 
was. Laura d'r omstandigheden begonnen te veranderen. De spanning tussen Laura en haar familie nam af. 
Laura was verrast toen haar vader haar uitnodigde voor een speciale gelegenheid en haar broers en zussen 
zomaar ineens op respectvolle en liefhebbende wijze met haar begonnen te praten. Uiteindelijk liet Laura 
weten dat ze zich in haar omgeving meer op haar gemak voelde. Ze ontwikkelde meer compassie met zichzelf 
en begon te schilderen en nieuwe interesses te verkennen. Ze besloot haar plannen om een gezin te stichten 
maar in de kast te zetten, aangezien ze zichzelf had herontdekt en haar doelen voor en visie op haar toekomst 
opnieuw onder de loep had genomen.  
                                                                                               * * * 
 

Het type verschuiving dat Jan beschreef, met een cliënt die een nieuw perspectief op haar huidige leven 
verwerft nadat door oude gebeurtenissen heen is geklopt, is kenmerkend voor EFT. Het is belangrijk om, zoals Jan 
deed, op iedere Poot apart te kloppen. Binnen iedere Poot kun je diverse aspecten ontdekken.  
              Als je als practitioner bijvoorbeeld aan het werk bent met de cliënt die dat TafelBlad van perfectionisme 
heeft, zul je op zoek gaan naar verschillende aspecten van de ervaring die de cliënt op 14-jarige leeftijd had, toen 
Sara haar plaagde met haar ouderwetse jurk (zie afbeelding). De cliënt kan dan op 'n 8 zitten in verband met de 
uitdrukking op Sara d'r gezicht, op 'n 7 vanwege de kleur van de jurk en 'n 9 door de toon van Sara d'r stem. Je klopt 



159 
 

op de eerste twee, maar dan zegt ze dat ze ineens pijn in haar nek heeft, een kinesthetisch aspect dat middenin een 
sessie opduikt. Je klopt op de pijn als een afzonderlijk aspect, en misschien gebruik je de Film- of de Vertel het 
VerhaalTechniek op de Sara-herinnering als geheel. Misschien merk je dat het effect van EFT, als je klopt op één  
            

 

Aspecten binnen een TafelPoot-Gebeurtenis 
 

aspect, zoals de pijn, doorgetrokken wordt naar alle andere aspecten (GeneralisatieEffect; vert.). Sommige zie je 
misschien zelfs zonder kloppen naar 0 gaan. Uiteindelijk onthult testwerk dat alle aspecten van de gebeurtenis dan 'n 
0 zijn en ga jij verder met het volgende voorval. 

Het kan bepaald geen kwaad om de verschillen tussen TafelBladen en TafelPoten en die tussen Poten 
(voorvallen) en aspecten even goed helder te krijgen. Voor de nauwkeurigheid en om goede resultaten te boeken 
voor je cliënten is het belangrijk om die onderscheiden te kennen en verkennen en op ieder stukje van de 
gebeurtenis te kloppen totdat al de emotionele intensiteit geruimd is.  

Buitengewoon Specifiek Worden 
Wanneer je er niet zeker van bent of een cliënt volledig in contact staat met de emotie die onder een 

traumatische gebeurtenis ligt, kun je daar achter komen door Buitengewoon Specifiek te Worden. Als de cliënt heeft 
verteld dat er na het auto-ongeluk lichamen op de grond lagen en zegt dat hij/zij nu op 'n 0 zit wat het ongeluk 
betreft, vraag hem/haar dan hoeveel lichamen er waren en in welke positie ze lagen. Als hij/zij de emotionele 
intensiteit wèrkelijk geloosd heeft, zullen de betreffende SUD-scores niet meer omhoog gaan. Mocht dat wèl het 
geval zijn, dan heb je waarschijnlijk een aspect overgeslagen en heb je meer klopwerk te doen. 

Je kunt héél gedetailleerde vragen stellen over wat de cliënt heeft gezien, gehoord en ervaren. Als de cliënt 
bijvoorbeeld zegt: “Pa schreeuwde tegen me,” kun je vragen welke woorden pa precies gebruikte. Als hij zegt: “Hij 
sloeg me,” kun je vragen: “Hoe vaak?” Dat soort specificiteit test hoe grondig je het TraumaOmhulsel hebt 
opgeruimd. Als het ècht opgeruimd is, is een cliënt zèlfs in staat gruwelijke details van een traumatische toestand op 
te roepen zonder emotioneel geraakt te worden. 

Vanuit Alle Perspectieven op het Probleem Mikken 
Vooral als ik wat krap in de tijd zit gebruik ik, na specifieke gebeurtenissen te hebben vastgesteld, weleens 

snel achter elkaar veel versies van de OpstartZin, aangezien ik dan snel zovéél mogelijk aspecten van het probleem 
wens op te ruimen. Sommige daarvan kunnen dan aanslaan bij de cliënt, andere minder. Ik kijk zorgvuldig naar 
zijn/haar gezicht en heb het in de gaten als er eentje extra krachtig aanwezig lijkt te zijn. Dan ga ik door met meer 
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van dat soort tekst. Ik kan wel 10 tot 20 verschillende verklaringen per minuut gebruiken en tegen die tijd hebben we 
wel de meeste mogelijke manieren om op het probleem te mikken uitgeput. In het geval van de Duitse arts met de 
polsverwonding, dat ik in een eerder hoofdstuk beschreef en van wie de vader commentaar had op het feit dat zij op 
school niet op nummer één stond bij de examens, gebruikte ik zinnen als: 

Mijn vader z'n boze gezicht. 
Zijn boze ogen. 
Zijn boze woorden.    
Vol met woede. 
Het leven zit vol met woede. 
Ik zit vol met woede. 
Alles van mij keurde hij af. 
Hij keurt alles van me af (overstap naar de tegenwoordige tijd). 
Ik keur alles van mezelf af. 
Ik ben voor hem nooit goed genoeg. 
Ik ben voor niemand ooit goed genoeg. 
Ik ben voor mezelf nooit goed genoeg. 
Hij houdt niet van me. 
Ik hou niet van mezelf. 
Niemand houdt van mij. 
Van mij zal niemand ooit houden. 

              Enzovoort.  
              Die zinnen kunnen, als ze onder het kloppen herhaald worden en vooral als je de 9-GamutProcedure aan 't 
doen bent, in een heel korte tijdsspanne de emotionele impact van veel herinneringen van dezelfde soort opruimen. 
Het doel is iedere mogelijke variant van de verklaring te formuleren, waarmee emotionele lading van ieder ervan 
wordt weggewerkt. Deze techniek begint met specifieke zaken, zoals 'vader z'n boze ogen', en vouwt zich dan als een 
spiraal uit tot een toenemende maalstroom van algemeenheden, die ieder voor zich weleens gelinkt zouden kunnen 
zijn aan de gebeurtenis waarop we aan 't mikken zijn. 
 

In Vivo (In het Echt) Testen en Confronterende Vragen  
De meestvoorkomende vorm van Testen bij EFT is de SUD-schaal van Joseph Wolpe (1958). Dat is echter lang 

niet de enige manier waarop we onze resultaten met EFT Testen. Er zijn, naast de 0 tot 10-schaal, nog vele andere 
manieren om de resultaten van een sessie te Testen. Twee daarvan zijn het 'in vivo testen' en 'confronterende 
vragen'.  In Vivo betekent simpelweg “in het leven”, zoals in “in het echte leven”. Als je een cliënt hebt die bang is 
voor hoogtes, vraag hem/haar dan om na een EFT-sessie ergens uit een hooggelegen raam te kijken. Dat zal je snel 
duidelijk maken hoe succesvol je werk is geweest. Als je cliënt claustrofobisch is, vraag hem dan om een gesloten 
ruimte als een toilet binnen te gaan. Als zijn SUD-niveau laag blijft, heb je de echte-leven-situatie gebruikt om de 
resultaten van EFT te Testen. Als je een workshop aan 't geven bent en een voorbeeld-cliënt heeft angst voor 
spreken in het openbaar, vraag haar dan om na de EFT-sessie voor de aanwezigen een toespraakje te houden. Dan 
zul je direct helder krijgen of je behandeling wel of niet vrucht heeft afgeworpen.  

Confronterende Vragen vormen een andere methode om te Testen. Als een cliënt was aangerand door oom 
Bob, een familielid, kun je Confronterende Vragen stellen zoals: 

Wat had oom Bob toentertijd aan? 
Wat waren zijn  precieze woorden? 
Wanneer zie je oom Bob weer? 
Stel je die toekomstige situatie levendig voor. Wat ga je tegen hem zeggen? 

 
Als je de emotionele impact van de oude aanranding werkelijk hebt opgeruimd, is de cliënt wellicht in staat 
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om die vragen te beantwoorden zonder stijging in SUD-scores. Als dat níet het geval is, heb je misschien meer werk 
te doen rond de oude gebeurtenis. Confronterende Vragen kunnen eventueel een Cognitieve Verschuiving 
teweegbrengen van krachteloosheid naar krachtigheid. Het komt gewoon voor dat misbruikslachtoffers na zo'n 
verschuiving zichzelf zien als groot en de dader als klein. Ze kunnen zich voldoende gesterkt voelen om te plannen 
dat ze oom Bob gaan vertellen wat ze van 'm denken. Als de cliënt deze Test succesvol doorstaat, betekent dat dat 
hij/zij de emotionele impact van de traumatische gebeurtenis heeft geruimd. 

Wanneer Je Cliënt Zich Slechter Voelt 
Gewoonlijk melden cliënten na een EFT-sessie grote verbetering. Maar dat is niet altìjd het geval en soms 

laat een cliënt misschien zelfs weten dat hij/zij Zich Slechter Voelt. Wil dat dan zeggen dat EFT niet werkt? 
Het is belangrijk dat EFT-practitioners ervaringen van cliënten bekrachtigen. Als een cliënt laat weten Zich 

Slechter te Voelen, beschouw dat dan als een gelegenheid om dieper te gaan. Wees, net zoals je dolblij kunt zijn 
wanneer het probleem van een cliënt is afgenomen, nieuwsgierig wanneer een cliënt meldt dat het erger wordt. 
Moedig de cliënt aan om zijn/haar vooruitgang eerlijk te melden, zonder openlijk of subtiel druk uit te oefenen om 
alleen maar positieve ervaringen te melden. 

Een oplettende practitioner gebruikt de situatie als een manier om diepere genezing te bevorderen en dus 
een melding van "Zich Slechter Voelen" niet als een probleem te behandelen. Hierna volgen enkele van de 
meestvoorkomende oorzaken waardoor cliënten melden dat ze zich Slechter Voelen na een EFT-sessie, en suggesties 
voor wat jij dan kunt doen. 

De persoon dissocieert en is door EFT in contact gekomen met zijn/haar gevoelens. Cliënten met een 
geschiedenis van traumatische gebeurtenissen dissociëren vaak. Dissociatie zorgt in jonge kinderen voor een 
beschermende en aanpassende functie, die het ze mogelijk maakt om temidden van hun chaotische gezin mee te 
draaien. Dissociatie kan de standaard manier worden waarop een cliënt omgaat met emotionele problemen en het 
dissociatiepatroon kan zich voortzetten/voortgezet hebben in de volwassenheid. 

Dissociatieve cliënten beginnen, nadat ze met EFT aan de gang zijn gegaan, eventueel in contact te komen met 
hun gevoelens, die ze lange tijd hebben onderdrukt. Een dissociatieve cliënt kan je bij een gruwelijk voorval in eerste 
instantie een lage SUD-score leveren. De persoon kan je, bijvoorbeeld, zomaar een verkrachting uit de kindertijd 
beschrijven en dan zeggen: “Maar ik voel niks, ik zit op 2.” Als men dan begint te kloppen, kan het SUD-niveau 
beginnen te stijgen doordat men in contact komt met het trauma dat in de gebeurtenis besloten ligt. Het zou dan 
kunnen lijken of EFT niet werkt, omdat die 2 misschien wel 'n 10 wordt. In werkelijkheid bezorgt EFT de persoon een 
veilige ruimte waarin hij/zij oude wonden kan heropenen, nare ervaringen kan herbeleven en er doorheen kan 
kloppen naar een plek van emotionele oplossing. Volg, wanneer je dissociatie vermoedt, de Klinische EFT-procedures 
voor het werken met een dissociatieve cliënt. In dit soort gevallen stijgt het SUD-niveau normaal gesproken, maar 
zakt dan weer naargelang al de aspecten van de herinnering worden behandeld. 

De persoon heeft voor het eerst toestemming om negatieve emoties te voelen. Door ons hele leven heen 
wordt ons geleerd positief te denken. Dat is terug te vinden in uitspraken als: "Als het taai wordt om de gang erin te 
houden, komt een taai persoon op gang," “Als het leven je citroenen geeft, maak dan een citroensmoothy” en 
dergelijke aansporingen. Een halsstarrig gedram van positief denken doordrenkt de volkscultuur. Als je verdrietig 
bent, word je eraan herinnerd dat alles wel beter wordt: “Och, ook dit gaat wel weer voorbij, hoor.” Terwijl we 
opgroeien, maken opmerkingen als “Grote jongens en grote meisjes huilen niet” ons duidelijk dat onze negatieve 
emoties onacceptabel zijn. Daar is geen ruimte voor, en in plaats van dat we leren hoe je ermee om kunt gaan, wordt 
ons geleerd om ze op te proppen. Wanneer een negatieve emotie naar de oppervlakte komt, wakkert hij iets aan bij 
volwassen verzorgers, die vaak proberen hem zo snel als maar mogelijk te onderdrukken. De media schotelen ons 
beelden voor van helden en heldinnen in de vorm van mensen die positief blijven, vertrouwen blijven houden en 
tegenslag overwinnen. 

We hebben de gewoonte om oncomfortabele en moeilijke ervaringen maar weg te duwen. Die eindigen dan in 
wat Carl Jung de “schaduw” noemde, het deel van het zelf dat onderdrukt of verstoten is. Die elementen van onze 
Schaduw liggen vaak net onder de oppervlakte te etteren, smekend om aandacht en heling. 
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Wanneer we beginnen met EFT te gebruiken, is het mogelijk dat die Schaduw-elementen naar de oppervlakte 
komen. Na de eerste paar positieve ervaringen met EFT, zou onze psyche zich kunnen realiseren dat hij een veilige 
manier heeft om oud emotioneel trauma te verwerken. Aspecten van de Schaduw beginnen dan boven te komen, 
met de bedoeling om genezen te worden. Delen van onszelf die te gevaarlijk of overweldigend waren, kunnen ons 
bewustzijn binnendringen, zodat ze veilig en wel verwerkt kunnen worden en geïntegreerd in onze bredere 
persoonlijkheid. Dat is wat zich tijdens een EFT-sessie zou kunnen voordoen als "Zich Slechter Voelen”. 

Denk aan een EFT-sessie als een veilige plek waarop een cliënt die reservevoorraad van negatieve emotionele 
ervaringen kan verwerken. Dat kan wel vele sessies vergen, maar die ervaringen toestaan om uit de Schaduw te 
komen, en herervaren en emotioneel verwerkt te worden, is een gezonde ervaring bij uitstek, zelfs als de cliënt Zich 
Slechter Voelt wanneer hij of zij de langdurig onderdrukte gevoelens begint te voelen. 

Je bent op het TafelBlad aan 't kloppen, niet op de TafelPoten. Cliënten drukken problemen vaak uit in brede 
termen als “angst” of “zelfbeeld". EFT is zelden effectief als het op dit soort algemeenheden wordt toegepast. In 
plaats daarvan moet je op zoek gaan naar Specifieke Gebeurtenissen die de aanleiding waren voor het brede 
probleem. Zoals al eerder besproken: het algemene probleem is een TafelBlad dat wordt ondersteund door vele 
Poten. De Poten zijn de Specifieke Gebeurtenissen. Een TafelBlad als 'uitstelgedrag' zou, bijvoorbeeld, tot stand 
kunnen zijn gekomen vanuit honderden afzonderlijke voorvallen waarin de cliënt als kind krachteloos is gemaakt. Je 
doet EFT op ieder van die voorvallen. Zoals ook al eerder aangegeven: normaal gesproken hoef je niet aan ieder 
daarvan apart te werken, omdat de hele Tafel, als je genoeg Poten onderuit hebt gehaald, vanzelf instort. Soms is het 
slechts nodig om op één of twee Poten te kloppen om er veel meer onderuit te halen. Sommige practitioners werken 
aan “de ergste” of "de eerste” Poot -- de ergste van vele ervaringen of de eerste keer dat dat soort ervaring zich 
überhaupt ooit voordeed. 

Als je op het TafelBlad klopt, maak je de cliënt wellicht gevoelig voor het probleem, zonder dat je de emotionele 
intensiteit oplost die in de Poten vastzit. In zo'n geval kan het zijn dat de cliënt laat weten Zich Slechter te Voelen. De 
oplossing is dan je ervan te verzekeren dat je je op de Poten richt en op al de aspecten die iedere Poot bevat. 

Je bent op een volwassen probleem aan 't kloppen, terwijl het werkelijke probleem in de kindertijd van de 
cliënt ligt. Op de eerste dag van een EFT-workshop werkte een practitioner met een vrouw die enorm werd 
getriggerd door een mannelijke collega die haar laatdunkend behandelde. De intensiteit van de vrouw ging flink 
omlaag. De volgende dag meldde ze echter dat hij meteen weer regelrecht omhoog was gegaan. Een deskundige 
practitioner ging toen met haar aan het werk en die keek niet naar de situatie met de collega van de vrouw. Die 
tweede practitioner ging dieper graven en ontdekte toen een vergelijkbaar voorval dat zich had afgespeeld op de 
kleuterschool, toen een mannelijke begeleider zich kleinerend had uitgelaten over haar werk.  

Na EFT was het probleem uit de kindertijd opgelost. Toen de vrouw daarna gevraagd werd om aan haar 
volwassen collega te denken, zei ze dat zijn gedrag “gewoon onnozel” was en had ze er geen emotionele intensiteit 
bij. Het echte probleem was het kindertijd-probleem en het kloppen op het volwassenheid-probleem, op de eerste 
dag, had geen duurzame verandering opgeleverd. Toen het kindertijd-probleem werd behandeld, verdween de 
intensiteit van het volwassenheid-probleem, hoewel er de tweede dag niet op geklopt werd. Als een cliënt Zich 
Slechter Voelt, zie je misschien een kindertijd-probleem waar het trauma in geworteld ligt over het hoofd. 

De cliënt geeft een cijfer aan een ander probleem dan het oorspronkelijke. Vaak heeft een behandelaar een 
ervaring met een cliënt die ongeveer als volgt verloopt: 

Practitioner: Waar zit je pijn en hoe intens is hij? 
Cliënt: Hij zit in m'n schouder en is 'n 7 van de 10. 
Dan doen ze EFT. 
Practitioner: Voel je je nou beter? 
Cliënt: Nee. Ik Voel Me Slechter. M'n pijn is gestegen naar een 9. EFT werkt duidelijk niet. 
Practitioner: Echt? Is de pijn in je schouder nou 'n 9? 
Cliënt: De pijn in m'n schouder? O, nee, die is weg. Nou is de pijn in m'n heup 'n 9. 

 
Dat kan nou wel grappig klinken, maar het gebeurt vaak. De cliënt ervaart dat het probleem erger is geworden 
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en meldt een hoger cijfer, omdat men, nadat het eerste probleem met EFT zo snel was opgelost, de aandacht 
verschoven heeft naar een ander probleem. Zorg ervoor dat, als de cliënt meldt Zich Slechter te Voelen, hij of zij zich 
wel richt op hetzelfde gebied in het lichaam, of dezelfde ervaring in de psyche, als die men in eerste instantie had 
gemeld. In dergelijke gevallen is De Pijn Achtervolgen, één van de Zachte Technieken, geschikt om te gebruiken. 

De cliënt Wisselt van Aspect. De cliënt heeft misschien het gezicht beschreven van een dader die haar heeft 
aangerand. Als ze je de eerste keer een SUD-score geeft, vertelt ze je dat het 'n 7 is. Na het kloppen is het 'n 9. Haar 
conclusie is dat EFT niet werkt. Je informeert wat haar cijfer voor het gezicht van de dader is en ze vertelt je dat dat 
'n 1 is, maar de stank van zijn ademhaling is 'n 9. Ze had gewisseld van aspect. De eerste ronde EFT had eigenlijk 
succes, maar de cliënt had in de gauwigheid gewisseld van aspect. Zíj is niet getraind op het vinden daarvan, maar jij, 
als practitioner, bent dat wèl. Je vindt het nieuwe aspect, klopt daarop en het cijfer gaat weer omlaag. Een cliënt kan 
in de loop van de verwerking van een gebeurtenis behoorlijk vaak heen en weer springen tussen verschillende 
aspecten.   

Waarschuwing. Wanneer een cliënt na één of meerdere rondes EFT een hogere SUD-score meldt, is het van 
groot belang om die geldig te verklaren. Bijna alle cliënten willen hun practitioner graag een plezier doen, of de 
practitioner nou een medische arts is of een EFT-expert. Een cliënt wil graag beter worden, jij wilt graag dat de cliënt 
beter wordt, en dat brengt psychologische druk met zich mee om lagere SUD-scores te melden. Wanneer cliënten 
een hogere SUD-score melden, stimuleert het bevestigen daarvan het zelfvertrouwen van de cliënt om zich op zijn of 
haar lichaam af te stemmen. Dat creëert vertrouwen, betrouwbaarheid en een goed werkende relatie. Van daaraf 
kun je verdergaan met uit te zoeken waarom de SUD-score misschien aan 't stijgen is, maar het is van groot belang 
om eerst de ervaring van de cliënt  te bekrachtigen.  

EnergieGifstoffen en Allergenen 
EnergieGifstoffen en Allergenen zijn stoffen die de effectiviteit van energiepsychologische behandelingen 

kunnen dwarszitten. Het hoeven niet per se gifstoffen of allergenen te zijn in de conventionele zin van het woord. Ze 
kunnen onschadelijk zijn, maar tòch voorkomen dat EFT effect heeft. In een reeks gevallen gepresenteerd door Roger 
Callahan en collega's (Pasahow et al., 2014), kwam er eentje voor met een 38-jarige mannelijke cliënt die met 
gebruikmaking van Thought Field Therapy succesvol was behandeld voor slapeloosheid. In een volgende sessie 
vertelde hij zijn therapeut dat zijn slapeloosheid in de twee voorgaande nachten op mysterieuze wijze was 
teruggekeerd. Na onderzoek bleek dat zijn vrouw een nieuw wasmiddel was gaan gebruiken dat nogal ruw was en 
sterk rook. Nadat opnieuw TFT was toegepast en zijn vrouw was overgestapt naar een reukvrij wasmiddel, verdween 
zijn slapeloosheid voorgoed.  

Zeep en wasmiddelen kunnen energiegifstoffen bevatten. En dat geldt ook voor bepaalde weefsels. Parfums 
kunnen energie-allergenen zijn. Tijdens een bezoek aan Washington, DC, waar ik zou getuigen voor een 
congrescommissie, verliet ik de spreekzaal met een gevoel van verrukking dat we EFT met succes hadden 
gepresenteerd voor een conventioneel forum. Met twee collega's stapte ik in een taxi en voerde op de terugweg 
naar ons hotel wat telefoongesprekken. Er hing een luchtverfrisserstrip aan de achteruitkijkspiegel van de taxi en de 
geur voelde scherp aan voor mijn reuksensoren, ondanks de vele luchtjes van een drukke stad. Na enkele minuten 
ging m'n neus dichtzitten, toen m'n sinussen, toen m'n keel. Al pratend klopte ik, maar ik had het gevoel dat ik geen 
adem kon halen. Ondanks het kloppen werd ik zenuwachtig. Ik had het gevoel dat ik aan 't verdrinken was en ik was 
verbaasd dat het kloppen zo weinig effect had. Die geur was duidelijk niet giftig of een normale allergeen, maar voor 
míj was het een allergeen. Als je merkt dat je met een cliënt geen vooruitgang boekt, of als vooruitgang plots 
teruggedraaid lijkt, toets dan de omgeving van de cliënt in verband met mogelijke gifstoffen en allergenen. De cliënt 
kan geurtjes, zeepjes, oliën, wasmiddelen en stoffen één voor één afvoeren, totdat de boosdoener vast is komen te 
staan. 

Heftige Omkering 
Sommige cliënten zijn zó Heftig Omgekeerd dat het moeilijk is om met ze te werken. In gevallen van Heftige 

Omkering is Psychologische Omkering geen incidentele belemmering voor succes; het is een manier van leven. Er zijn 
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cliënten voor wie Psychologische Omkering de staat is waarin ze normaliter verkeren, en iedere andere 
energiesamenstelling voelt voor hen dan ook als vreemd. Met ervarenheid zul je in staat zijn om die cliënten er met 
gemak uit te pikken. Ze zijn vaak erg intelligent en hebben er best 'n probleem mee om vooruitgang door EFT op 
mentaal niveau te accepteren. Ze voelen fysiek misschien een verandering, maar hun geest zal volhouden dat 
dergelijke veranderingen niet mogelijk zijn, of er op z'n minst confuus van zijn. 

Cliënten kunnen over het algemeen Heftige Omkering hebben of op één specifiek gebied in hun leven, zoals 
voedsel. Sommige mensen met obesitas raken Omgekeerd wanneer ze in de buurt van voedsel komen en vinden het 
moeilijk om te reageren op normale aansporingen als smaak, geur of verzadiging. Omkering zet de gebruikelijke 
signalen uit. Anderen raken in de Omkering als het gaat om andere gebieden in hun leven, zoals werk, geld of 
relaties. 

Werken met een cliënt die Heftig of Chronisch Omgekeerd is, is een uitdaging, omdat zo iemand de 
gebruikelijke wegwijzers voor succesvolle vooruitgang niet gemakkelijk kan waarnemen. Ik herinner me dat ik tijdens 
een workshop werkte met een briljante onderzoeker. Kort nadat ik hem had ontmoet aan het begin van de 
workshop, voelde ik dat hij Heftige Omgekering had. Ik zag dat zijn gezicht emotionele veranderingen niet weergaf 
zoals de gezichten van andere deelnemers deden, alsof hij wellicht het Asperger-syndroom had. Zijn lichaam bewoog 
zich houterig, zonder vrije verbindingen in de gewrichten. Zijn vragen drukten mentale verwarring uit over het 
cursusverloop. Hij had er moeite mee om zich emotioneel bij de andere deelnemers aan te sluiten. Hij had 
problemen met het uitvoeren van de Cross Crawl (Gekruist Kruipen; vert.), een oefening die voortkomt uit het gebied 
van EnergyMedicine (EnergieGeneeskunde; vert.) (Eden, 2012). 'Omgekeerde' cliënten hebben normaal gesproken 
moeite met deze oefening of zijn zelfs helemáál niet in staat om hem te doen. Ik besloot met de man te werken 
tijdens de demonstratie, deels om anderen in de zaal te laten zien dat EFT geen wondermiddel is en niet altijd op 
drastische wijze resultaat oplevert. Hoewel ik àl de beste EFT-technieken toepaste, ging zijn SUD-score maar lichtjes 
omlaag. 

Mijn persoonlijke ervaring tijdens die demonstratie lijkt op andere gevallen met cliënten die Heftig 
Omgekeerd waren. Ik merkte dat ik doezelig werd en de lucht leek wel dik, alsof ie van siroop was gemaakt. Ik 
merkte dat ik werd binnengetrokken in zijn interne beweringen dat EFT niet kon werken, en dat ik zèlf onzeker werd 
of EFT wel zou werken. In m'n hoofd werd het wazig en ik had moeite om me de technieken te herinneren die ik van 
plan was te demonstreren. De hele sessie door had ik het gevoel dat ik een gevecht leverde tegen een onzichtbare 
kracht. Die kracht leek vastbesloten om iedere vooruitgang, plooibaarheid, gedachte of beweging tegen te houden. 

Door ervaring zul je leren hoe je Heftige Omkering snel kunt herkennen. In zo'n geval is het van belang om 
lang en vaak op het Zijkant Hand-punt te kloppen om de Psychologische Omkering te corrigeren. Ik besteedde 
weleens tweederde van de sessie aan dat ene punt, door er steeds maar weer naar terug te keren. Ook het wrijven 
op de “Zere Plek” op de borst, net onder de plek waar de sleutelbeenderen en het borstbeen samenkomen, is 
effectief voor Psychologische Omkering. EnergieGeneeskunde heeft, als het met EFT niet lukt, nog meer technieken 
voor de correctie van Heftige Omkering (Eden, 2012). Hoewel er slechts enkele cliënten zijn in wie de Omkering zó 
Heftig is dat EFT maar weinig of zelfs geen vooruitgang boekt, zullen de meeste practitioners er uiteindelijk wel 
eentje tegenkomen en de wetenschap dat deze gesteldheid bestaat, bereidt jou erop voor om er mee om te kunnen 
gaan als hij zich voordoet. 

Fysieke Symptomen die Genezing Afweren 
Veel mensen hebben EFT met succes toegepast op lichamelijke zaken zoals huiduitslag, hoofdpijnen, 

keelontsteking en vergelijkbare problemen. Soms kunnen we rechtstreeks op het fysieke probleem kloppen, waarbij 
we een OpstartZin creëren met, bijvoorbeeld, de volgende woorden: “Deze migraine.” Vaak zitten er echter 
emotionele elementen achter onze fysieke symptomen en meestal loont het dan ook veel meer de moeite om 
daarnaar te zoeken. 

Je kunt eerst proberen op het fysieke probleem te kloppen, of je zou eerst naar het emotionele probleem op 
zoek kunnen gaan. Ondanks dat je gelooft dat het fysieke probleem weleens opgelost zou kunnen worden door erop 
te kloppen, werk je, als je een ervaren EFT-practitioner bent, waarschijnlijk met de emoties van je cliënt, omdat dat 
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een uitstekende manier is om voor de cliënt te onderstrepen dat die emotionele elementen bijdragen leveren aan 
onze fysieke symptomen. 

Een kernvraag om te stellen als een fysieke kwaal niet het loodje legt door klopwerk is: "Welke emotionele 
ervaring zit er wellicht achter dit fysieke probleem?” 

Soms zal een cliënt er direct eentje beschrijven. De cliënt kan dan iets zeggen als: “Die migraines begonnen 
vlak nadat m'n man me had gezegd dat hij wilde scheiden.” Andere keren is een cliënt niet in staat om met een 
emotionele ervaring te komen die met het symptoom te maken heeft. Vraag de cliënt in zo'n geval om een gok te 
doen. Dergelijke gokjes komen doorgaans dicht bij hetgeen waar het om gaat. 
              Een jongeman op een EFT-workshop kon geen emotionele gebeurtenis vinden die gelinkt was aan zijn 
migraine-hoofdpijnen, maar had een woord dat hem triggerde: “onrechtvaardigheid”.  We vroegen hem om een 
gebeurtenis te verzinnen en vroegen hem wie er misschien woorden van onrechtvaardige strekking tegen hem 
gebruikt had, of wie in zijn vroege leven misschien een hoofdpijngeval was geweest. “Mijn moeder,” antwoordde hij. 
“Wat zou ze gezegd kunnen hebben?” vroegen wij. “Je kunt niet krijgen wat je wilt,” vertelde hij ons. Wij vroegen 
hem om zich haar gezicht voor te stellen en vroegen hoe oud hij was. Hij antwoordde dat hij 8 was en dat z'n moeder 
hem verbood om zijn gele fiets nog te gebruiken. Hij had gespaard en de fiets gekocht van zijn eigen geld, en toen hij 
buiten z'n boekje was gegaan, wou z'n moeder dat hij hem niet meer gebruikte. Die vragen hielpen hem vanuit de 
gok richting werkelijke gebeurtenis te gaan, naar een emotionele bijdrager aan zijn migraines. Toen hij eenmaal op 
de gebeurtenis had geklopt, verdween de migraine-hoofdpijn die tijdens de EFT-workshop de kop had opgestoken. 

Het mag dan wel mogelijk zijn om wat succes te boeken door alleen op lichamelijke symptomen te tikken, 
maar laat het daar niet bij. Zoek de achterliggende emotionele problemen en je zult met EFT meestal lange termijn-
succes boeken.  

Richtlijnen voor Ernstige Ziektes 
Bij Ernstige Ziektes is het niet waarschijnlijk dat je “één-minuuts-wondertjes” mee zult maken. Hoewel 

bekend is dat ze zich wèl voordoen en het voor de behandelaar van belang is mentaal open te staan voor herstel van 
een cliënt, vereisen Ernstige Ziektes gewoonlijk tijd, doorzettingsvermogen en samenwerking met het genezingsteam 
van de cliënt. Het kost Ernstige Ziektes vaak vele jaren om zich een plek onder de leden te verwerven en ze vragen 
vaak behoorlijk wat tijd voor herstel. De gemiddelde kanker groeit al 12 jaar, voordat hij aan het licht komt (Jemal et 
al., 2011).  

Toch lost zo'n 30% van de kankers zich op eigen houtje spontaan op, zonder enige medische behandeling of 
ingreep (Challis & Stam, 1990). Dat toont wel aan dat je lichaam een opvallend vermogen heeft om zichzelf te helen 
en zelfs Ernstige Ziektes als kanker te keren. De hoeveelheid tijd tussen het verschijnen van de eerste kankercellen 
en het moment dat de kanker aan het licht komt kan behoorlijk groot zijn. Die ernstige kankergroei is niet van de ene 
dag op de andere ontstaan en te verwachten dat ie in een klop-opwellinkje weer verdwijnt is dan ook niet bepaald 
realistisch. Ernstige Ziektes vragen normaal gesproken ondersteuning van het complete gezondheidsteam van de 
cliënt. Daar horen artsen en geestelijke gezondheidszorgers bij, alsook gezondheidsbegeleiding en kloppen. 

De conventionele geneeskunde blinkt uit in het behandelen van acute spoedgevallen zoals infecties, wonden 
en mechanisch letsel. Met chronische en auto-immuun aandoeningen schiet ze vaak tekort. Veel ziektes, zoals 
diabetes type 2, worden “levensstijl-ziektes” genoemd omdat ze meer worden gekweekt door de levensstijl van de 
cliënt dan door medische oorzaken. Stress speelt een grote rol in de levensstijl en bij chronische en auto-immuun 
ziektes, en dàt is waar EFT iets kan doen. Maar EFT kan niet worden gebruikt als vervanging voor 
levensstijlverandering. EFT kan de stress van een cliënt verminderen, maar als de cliënt door blijft gaan met 
levensstijlkeuzes als een ongezond dieet en geen beweging, kan EFT het lange termijn-effect van die keuzes niet 
ongedaan maken. 

Hier volgen enkele aanbevelingen voor de toepassing van EFT bij Ernstige Ziektes: 
Klop dagelijks. Klop 's morgens bij het ontwaken met de bedoeling om alles te lozen wat, over de aankomende 

dag en over het leven in het algemeen, geen positieve gedachte of overtuiging is. Persoonlijk klop ik iedere morgen 
zo'n 5 tot 10 minuten op die manier. Ik ben niet wakker genoeg om OpstartZinnen te formuleren, dus klop ik maar 
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algemeen, met de bedoeling om alles te lozen wat niet tot mijn hoogste goed behoort. Klop 's avonds, net voor je 
naar bed gaat, waarbij je alle stress van de dag loslaat, met de bedoeling om mooie dromen te hebben en goed te 
slapen. 

Klop altijd als je aan de ziekte denkt. Een eenvoudige OpstartZin als “Hoewel ik chronische artritis heb, 
accepteer ik mezelf innig en volledig” vraagt niet veel voorstellingsvermogen. Als je iedere keer dat je je pijn van de 
artritis opmerkt klopt, raak je er vanzelf aan gewend om de ziekte te associëren met de stressverminderende 
effecten van het kloppen. Dat kan je stressniveau rondom het feit dat je de aandoening hebt verminderen. Geestelijk 
ga je van het probleem rechtstreeks naar de stressvermindering, wat je algehele gevoel van welzijn zal bevorderen. 

Klop op negatief denken. Klop altijd wanneer je merkt dat je zit te doemdenken of concluderen richting de 
toekomst met het lijden van nu als basis. Als je je geest toestaat om negatieve gedachten en overtuigingen onderdak 
te verlenen, raakt je lichaam onmiddellijk beïnvloed. Een uitgebreide verzameling onderzoek toont aan dat je 
autonome zenuwstelsel, dat ieder orgaan van belang in je lijf regelt, verschuift van herstelmodus naar stressmodus 
zogauw je negatieve gedachten denkt. Ga, wanneer je merkt dat je in een negatieve mentale staat zit, aan de gang 
met kloppen, nog vóórdat je ook maar een OpstartZin hebt geformuleerd. Besluit al kloppende welke richting je je 
gedachten in wilt laten gaan. 

Maak je af van negatieve invloeden in je leven. Als je met een Ernstige Ziekte zit te kijken, heb je alle positieve 
ondersteuning nodig die je maar kunt krijgen. Je moet ook navelstrengen doorknippen naar iedere negatieve invloed 
die je mentaal en fysiek naar beneden sleurt. Dat kan betekenen dat je vrienden, sociale evenementen, films, 
boeken, televisieprogramma's, videospelletjes en andere media die een negatieve ruk aan je emotionele staat geven 
overboord gooit. Je bent misschien gewend om naar het nieuws te kijken/luisteren en voelt dus weerstand tegen het 
opgeven van je behoefte om "op de hoogte te blijven”. Klop daar dan op. Een vriend van me had het onlangs, en heel 
toepasselijk, over nieuwsprogramma's op radio en tv als “angstporno". Er wordt geestelijke stress in gekweekt, maar 
toch zijn ze fascinerend. Je kunt niks doen aan de problemen die ze beschrijven en ondertussen leiden ze je af van de 
positieve invloeden in je leven.  

Maak een lijst van wat je levenskrachten verlicht en wat ze deprimeert. Als je in een gezondheidscrisis zit, is het 
tijd dat je de loden schoenen die je omlaag trekken overboord gooit. Je genezing is veel belangrijker dan die ouwe 
troep die je aan 't weggooien bent. Klop op ieder beetje zorgen dat je je maakt over gewoontes die je weggooit, met 
de bedoeling om je genezende reis te ondersteunen.  

Klop rechtstreeks op symptomen. Je kunt, voordat je dieper gaat, heel eenvoudig op de symptomen zelf 
kloppen. Dat zorgt vaak voor gedeeltelijke verlichting. Een voorbeeld is: "Hoewel ik die migraine-hoofdpijn heb…” of 
“Hoewel mijn bloedsuikergehalte boven de 15 zit…” of “Hoewel mijn bloeddruk boven de 150 zit…” In de EFT-
archieven zitten veel gevallen waarin deze simpele manier van kloppen-op-symptomen er snel verandering in bracht. 

Beschrijf symptomen gedetailleerd. Beschrijf je symptomen nauwkeurig en wees er zo levendig en gedetailleerd 
bij als je maar kunt. Beschrijf hun vorm, afmetingen, temperatuur, vastheid en kleur. Onlangs werkte ik met een 
cliënt met fibromyalgie die op veel plaatsen pijn had en haar voeten waren het ergst. Ze klopte op: “Hoewel ik dat 
vierkante bruine blok pijn heb, met helgele lichtflitsen die door m'n voet heen steken…” Een gedetailleerde 
beschrijving tijdens het kloppen op de pijn plus verschillende zwaar emotionele gebeurtenissen brachten haar pijn 
van 7 naar 0. 

Klop op de emoties achter de symptomen. Vraag jezelf welke emotie verbonden is met het lichaamsdeel dat 
pijn voelt of symptomatisch is. Een voorbeeld is: “Ik heb die gezwollen rechterknie. Ik ben zó boos op m'n knie en 
hoe die m'n beweging beperkt. Hoewel ik zo boos ben…”. 

Klop op de gebeurtenissen achter de emoties. Als je boos bent, klop dan en beschrijf ondertussen verschillende 
voorvallen waar je boos van werd. Als je je hulpeloos voelt, neem je geest dan mee terug naar een gebeurtenis van 
vroeger waarin je hulpeloos was. Ruim zovéél gebeurtenissen op als je maar kunt. Gebruik de symptomen als een 
nuttige prikkel. Zij kunnen een rol spelen bij het blootleggen van pijnlijke vroege herinneringen, zodat je hun 
emotionele intensiteit kunt wegkloppen. 

Sluip Stiekem Op het Probleem Af. Stel vast wat je meest uitzichtloze overtuigingen en gedachten zijn en neem 
die op in een OpstartZin. Misschien vind je dat je ziekte uitzichtloos is, dat hij genetisch bepaald is, dat hij in je familie 
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heerst, dat hij je boven 't hoofd groeit, of dat hij erger wordt. Je kunt simpelweg je precieze woorden nemen en aan 
het begin “Hoewel…” toevoegen en aan het eind “…accepteer ik mezelf innig en volledig.” Voorbeelden zijn: 

Hoewel [deze ziekte 100% genetisch is en er niks is wat ik eraan kan doen], … 
Hoewel [de dokter zei dat mijn ziektegeval uitzichtloos is], … 
Hoewel [mijn moeder, oma en overgrootmoeder dit óók allemaal hadden], … 
Hoewel [dit probleem me teveel is], … 

 
Deze praktijk van 'al kloppende in een OpstartZin gebruik maken van je negatieve gedachten' transformeert ze 

van hopeloze belemmeringen voor je genezing naar gereedschap voor stressreductie. Cliënten melden doorgaans 
een uitgesproken verandering in de intensiteit van hun negatieve overtuigingen en sommige maken na het kloppen 
een draai van 180° en stellen dan dat hun slopende ziekte niet onafwendbaar is.  

De Procedure voor Persoonlijke Vrede. Deze is nuttig als huiswerk voor cliënten. Die maken dan een lijst van alle 
emotioneel belastende gebeurtenissen uit hun leven die ze maar kunnen bedenken en kloppen daar op. Zelfs als er 
meer dan 1.000 voorvallen zijn zul je ze, als je per dag op drie ervan klopt, binnen een jaar allemaal beklopt hebben. 

Gebruik Empathische Taal of Schreeuw de OpstartZin Uit. Dat kan een verhoogd niveau van emotionele energie 
opleveren en het probleem van gedaante doen veranderen 

Zoek naar Bijkomende Voordelen. Vaak zit er voor een persoon wel enig voordeel in het ziek blijven, of het nou 
gaat om verhoogde aandacht van andere mensen zoals artsen, om de financiële bijdrage of voordelen voor 
gehandicapten, oftewel het ontduiken van ongewilde sociale verplichtingen. Hier volgen enkele vragen die je kunt 
stellen om Bijkomend Voordeel vast te stellen: 

• Hoe zou het zijn als je totaal niet meer van die symptomen had? 
• Welke voordelen zitten er voor jou aan deze ziekte? 
• Wat zou je moeten opgeven als je ziekte er niet meer zou zijn? 
• Waarom zou je moeten geloven dat jij deze ziekte verdient? 
• Wie zou jij zijn zonder dat verhaal? 

 
Gebruik vragen waarmee je kernproblemen om op te kloppen kunt vaststellen. Hier zijn wat vragen die je kunt 

stellen om ze vast te stellen: 

•    Als er iets emotioneels zou bijdragen aan dat symptoom, wat zou dat dan kunnen zijn? 
•    Als je je leven over kon doen, welke persoon of welk voorval zou je er dan liever uit laten? 
•    Op wie of waarover ben je het ergst boos? 
•    Wat zijn de drie ergste dingen die je overkomen zijn? 
•    Hoe heeft deze ziekte je leven mede gevormd? 
•    Wat komt er in je op als je zegt: “Ik verkeer in perfecte gezondheid”? 

 
De Pijn Achtervolgen. Soms verandert het fysieke ongemak nadat je geklopt hebt van plek en/of intensiteit of 

kwaliteit. Een hoofdpijn die eerst werd beschreven als een drukkende pijn in de slapen, met een intensiteit van 9, 
kan dan bijvoorbeeld de gedaante aannemen van een flauwe pijn in de kaak, met een intensiteit van 7. In dat geval is 
de klopstrategie het Achtervolgen van de Pijn. Klop op de nieuwe locatie en kwaliteit. Zoek iedere keer dat het cijfer 
omlaag gaat naar de volgende pijnplek.  

Gebruik humor. Sessies waarin je werkt aan een Ernstige Ziekte kunnen erg zwaar en serieus voelen. Lachen kan 
de intensiteit van de sessie doorbreken. Het is bijna alsof zowel de cliënt als de behandelaar in een hypnose raakt, 
die dan doorbroken kan worden met lachen. Gelach kenmerkt vaak de overgang van 'kloppen op de ernst van het 
probleem' naar 'genezing voor mogelijk houden'. Van de kant van de practitioner is bij het gebruik van humor of 
lachen forse fijngevoeligheid gewenst, zodat de cliënt niet het gevoel heeft dat de practitioner grapjes maakt over 
een serieuze toestand. Wat soms goed werkt is dat de practitioner de catastrofale aandoening van de cliënt 
overdrijft. In het eerdere geval van de fibromyalgiepatiënt met pijnlijke voeten kwam de overgang naar genezing 
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toen ik het met haar eens was dat haar voetenpijn nooit meer over zou gaan. We klopten en zeiden daarbij: “Het 
wordt alleen maar erger.” Toen ik tegen haar zei: “Ja, zelfs op je begrafenis zullen mensen het lichaam gadeslaan en 
zeggen: 'Haar voeten doen zó verschrikkelijk zeer'." De cliënt lachte om dat absurde scenario en de pijn begon weg te 
trekken. 

Professionele Normen in een CoachingPraktijk 
Gaandeweg de ontwikkeling van EFT-coaching en -praktijk is er een hele massa kennis ontstaan over hoe we 

omgaan met cliënten en met practitioners. Twee uitstekende tekstboeken beschrijven de professionele standaarden 
waarnaar EFT-coaches streven. Dat zijn Creating Healing Relationships (Hover-Kramer, 2011) en Ethics Handbook for 
Energy Healing Practitioners (Feinstein, 2011). In de Klinische EFT-training zit óók een module betreffende ethiek en 
practitioners moeten een ethiek-toets passeren om gecertificeerd te kunnen worden. De volgende paragrafen kijken 
kort naar enkele van de procedures die een gelukkige en gezonde praktijk mogelijk maken. Zij worden volledig 
behandeld in de twee tekstboeken en in live trainings. 

Zelf-zorg. Zorgverlenende professionals, zoals sociaal werkers, psychotherapeuten en levensbegeleiders, blinken 
meestal uit in 'geven aan anderen'. Ze geven tijd, aandacht en hun beste inzichten aan hun cliënten. Vaak zijn ze 
echter minder afgestemd op zorg voor zichzelf. Het is belangrijk om ook jezelf te laten vallen onder de personen 
waar je je druk om maakt. Dat kan bijvoorbeeld inhouden dat je gezonde professionele grenzen stelt, zoals het aantal 
uren dat je niet beschikbaar bent voor cliënten, gedegen vakantieperiodes en een helder betalings- en 
vergoedingsreglement. 

Het vastleggen van Case Study's (GevalsAnalyses). Als je naar certificatie toewerkt, wordt onder andere vereist 
dat je je cliënt-sessies op schrift zet. Het verdient aanbeveling om die werkwijze ook voort te zetten als je eenmaal 
gecertificeerd bent. Op voorwaarde dat je de privacy van de cliënt en de wetten van de ter plekke geldende 
rechtspraak respecteert en de identiteit van je cliënten verhult, kun je Case Study's vastleggen om ze op internet in 
de EFT-archieven en op je eigen website te plaatsen. Ze geven jou een overzicht van je vooruitgang en bieden 
eventuele cliënten een steekproef van de soorten problemen waarin jij gespecialiseerd bent.  

Aantekeningen bijhouden. Professionele aantekeningen, zoals sessieduur, rekeningen en doorverwijzingen naar 
andere behandelaars, zijn een wezenlijk onderdeel van een coaching- of psychotherapiepraktijk. Er zijn veel 
software-pakketten die je helpen door het proces heen de details vast te leggen die nodig zijn om professionele 
aantekeningen bij te houden. 

Het werkgebied. Het werkgebied van een coach verschilt behoorlijk van dat van een psychotherapeut. 
Levensbegeleiders zijn bijvoorbeeld niet gekwalificeerd om geestelijke gezondheids-aandoeningen te diagnosticeren 
of behandelen. Er zijn nog veel meer verschillen tussen de twee. Op dezelfde manier kan psychologisch trauma 
buiten het werkgebied vallen van een psychotherapeut, die getraumatiseerde cliënten misschien beter doorverwijst 
naar een specialist die dergelijke training wèl heeft gevolgd. Respect voor je cliënten maakt het van belang je bewust 
te zijn van de beperkingen van jouw werkgebied en die grenzen in de gaten te houden.  

Supervisie. Het is heel waarschijnlijk dat je op bepaalde momenten in je praktijk voor verwarrende professionele 
dilemma's komt te staan. Misschien weet je niet zeker of je een familielid wel moet begeleiden, of aan welke cliënten 
je voorrang moet geven, of dat je vervelend nieuws dat je over een collega hebt gehoord met iemand moet 
bespreken. Die problemen hoef je allemaal niet in je eentje uit te zoeken. Als je een wijze mentor hebt met wie je 
zaken kunt bespreken, werpt dat een nieuwe en ervaren blik op het probleem. Van psychotherapeuten wordt in de 
meeste jurisdicties vereist dat ze er een dergelijke bron van supervisie op nahouden, en levensbegeleiders hebben er 
ook baat bij als ze op de bronnen van een ervaren supervisor kunnen bouwen.  

Ethische codes. Professionele organisaties publiceren ethische codes. Zorg dat je bekend bent met de ethische 
codes van organisaties waar jij toe behoort, aangezien die principes je op afstand houden van veel ethische valkuilen 
waar je anders misschien geen weet van zou hebben. Organisaties publiceren ook procedures voor het registreren 
van klachten tegen practitioners die de ethiek mogelijk hebben geschonden. Bekendheid met de ethische richtlijnen 
van je organisatie maakt het veel minder waarschijnlijk dat er een klacht tegen je zal worden ingediend. 

Interactie met andere deskundigen. Als je een coach bent die met EFT werkt, zul je ook in contact komen met 
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andere leden van de gezondheidsberoepen in jouw omgeving, zoals artsen, verpleegsters, psychotherapeuten en 
beoefenaars van alternatieve geneeskunde. Als je je deskundig gedraagt, laat dat zien dat je een verantwoordelijk lid 
bent van de genezende gemeenschap. Je zult ook meemaken dat je cliënten door moet sturen die hulp van buiten 
jouw werkgebied nodig hebben. Een voorbeeld van dergelijk doorsturen is een cliënt die komt voor zakelijke 
begeleiding, maar bij wie jij dan in zijn gedrag symptomen van PTSS vaststelt. Je beveelt hem aan te gaan werken 
met een plaatselijke psycholoog die is opgeleid voor het behandelen van psychologisch trauma; voor zijn eigen 
veiligheid kun je misschien geschikte geestelijke gezondheidsbehandeling zelfs als voorwaarde stellen om eventueel 
bij jou door te kunnen gaan als cliënt. Als je je in dat soort omstandigheden deskundig opstelt, word je een 
gerespecteerd lid van je plaatselijke genezende gemeenschap en zul je waarschijnlijk merken dat geestelijke 
gezondheidsprofessionals omgekeerd ook cliënten die coaching nodig hebben naar jou zullen verwijzen. We willen 
dat het beroep van EFT-practitioner hoog in aanzien komt te staan bij al de andere leden van de genezende 
gemeenschap en verantwoorde interactie met andere professionals is van wezenlijk belang voor het opbouwen van 
een goede reputatie. 

* * * 

Bronnen 
•  Van Vloer tot Plafond-Oogrol: FTC.EFTUniverse.com 

•  Ernstige Ziektes: SeriousDiseases.EFTUniverse.com 

•  TafelBladen en TafelPoten: TablesLegs.EFTUniverse.com 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://vimeo.com/eftuniverse/review/58388751/ee45948f17
https://www.eftuniverse.com/tutorial/eft-guidelines-for-serious-disease
https://www.eftuniverse.com/refinements-to-eft/tabletops-and-table-legs
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10  
Op Je Hersenen Kloppen: De 9-GamutProcedure 
 

Je kunt je eigen hersenen met je vingers aanraken. 
“Hoe kan dat nou?” vraag je je misschien af. “Je brein wordt omhuld door een dikke, bottige schedel die 

speciaal bedoeld is om de tere weefselen van het brein te beschermen tegen schade. Hoe kun je het dan met een 
vinger aanraken?” 

Het antwoord is dat je je ogen kunt aanraken, en je ogen zijn een uitbouwsel van je hersenen. De optische 
zenuw strekt zich uit van de visuele cortex tot de achterkant van de oogballen.  

Terwijl andere zintuigen met het brein verbonden zijn via tussenliggende neurale netwerken, opereert alleen 
het zichtorgaan als een verlengstuk van het brein. Dat maakt ogen en de manier waarop ze te werk gaan van groot 
belang voor de wetenschap. Hoe, wanneer en waarom onze ogen bewegen als we wakker zijn wordt geregeld door 
de evolutionaire behoefte om op zoek te gaan naar bedreigingen en kansen in de omgeving. Wanneer we wakker 
zijn, zijn onze ogen constant in beweging, omdat ze op scherp gaan in reactie op alles wat er om ons heen gebeurt. 

Wanneer we slapen, echter, met onze ogen dicht en zonder informatie die onze hersenen binnenkomt via de 
optische voordeur, verwerken we zintuiglijke inbreng vanuit de omgeving niet op diezelfde wijze. Het grootste deel 
van de tijd dat we slapen bewegen onze ogen niet. 

Maar gedurende korte periodes door de nacht heen bewegen onze ogen, ondanks dat er van buitenaf geen 
informatie in naar binnen komt, op dezelfde manier als wanneer we wakker zijn. Dat heet Rapid Eye Movement 
(REM; SOB: Snelle OogBeweging, maar ook in Nederland wordt veelal REM gebruikt; vert.). Onze slaapcycli worden 
onderverdeeld in REM- en non-REM (NREM)-delen. Gedurende de laatste bewegen onze ogen maar weinig. De 
dominante hersengolf tijdens REM-slaap is theta, 3-8 rondjes per seconde, terwijl gedurende NREM-slaap de 
basisgolf delta is, minder dan 3 rondjes per seconde. In onderzoeken van energiegenezers zijn theta en delta de twee 
dominante hersenfrequenties van de genezende staat en normale frequenties van het wakker-zijn zoals alfa en beta 
verminderen dan of verdwijnen zelfs (Shealy & Church, 2008). 

REM-slaap maakt zo’n 20% van de slaap van een volwassene uit. De meeste dromen doemen op tijdens de 
REM-fase. De manier waarop we onze ogen tijdens het dromen bewegen komt overeen met de acties die zich 
afspelen in de droom, zoals een ex-roker die zichzelf in een droom ziet roken en z’n ogen dan in dezelfde richting 
beweegt als hij deed wanneer hij keek hoe z’n hand een sigaret uitduwde in een asbak (Leclair-Visonneau et al., 
2010). 

 

InformatieVerwerking in het Slapende Brein 
Er is heel wat aan de gang in het slapende brein. Slaap is cruciaal voor het proces van herinneringsvorming. 

Bepaalde gespecialiseerde groepen neuronen in de hippocampus, deel van het limbische systeem dat 
verantwoordelijk is voor het leren, zijn actief tijdens de REM-slaap, maar niet tijdens de NREM-slaap (Boyce et al., 
2016). Gedurende die fase worden herinneringen samengevoegd tot lange termijn-leren. Tijdens de slaap verstevigt 
het brein neurale paden en filtert andere uit. Dat proces omvat zowel de ontwikkeling van nieuwe schakelplaatsen 
als de besnoeiing van plekken die niet langer benut worden (Maret et al., 2011). 

Terwijl we slapen zit het brein ook in de probleemoplossings-modus. Hoewel de visuele cortex, doordat er 
geen inbreng is via de optische zenuw, niet actief is, is de visuele associatie-cortex, pal erboven, zeer actief tijdens de 
REM-slaap. Eén van de functies van dit deel van het brein is verbanden te leggen tussen dingen, ervaringen en 
emoties (Hoss & Hoss, 2013). Wanneer emoties zoals angst in dromen worden ervaren, is het emotionele netwerk 
van het brein actief. Structuren als de amygdala en de hippocampus vertonen dan verhoogde prikkeling, net alsof 
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een feitelijke dreiging uit de wakkere staat werd waargenomen (Hoss & Hoss, 2013).   
  

Symbolische ProbleemOplossing Tijdens de Slaap  
De REM-slaap bevordert het verwerken van negatieve emoties zoals angst en stress (McNamara et al., 2011), 

terwijl groepen neuronen in de hippocampus, die te maken hebben met het terughalen en opslaan van 
herinneringen in de wakkere staat, tijdens het dromen worden gereactiveerd. In de droom-toestand roept het brein 
gebeurtenissen op en herhaalt ze, in een poging om hun emotionele inhoud op te lossen (Hoss & Hoss, 2013). Op die 
manier kunnen dromen de manier zijn waarop het brein met psychologische dilemma’s omgaat. Sta eens stil bij het 
volgende geval uit het boek Dream to Freedom (Hoss & Hoss, 2013): 

  Bill was een bedrijfsleider wiens bedrijf bezig was met reorganisatie en het ontslaan van top-
leidinggevenden. Hij bleef maar in de gaten houden of er intern mogelijk een plek zou vrijkomen, omdat 
hij vreesde dat hij, als hij elders ging kijken, op zijn leeftijd nooit meer een goede baan zou vinden en 
ook zijn pensioenregeling zou kwijtraken. De posities die voor hem intern eventueel beschikbaar waren, 
waren echter onzeker en sloten niet echt aan bij zijn carrière, maar het leek hem te riskant om extern te 
gaan rondkijken.   

  Hij had de volgende droom: “Ik ben een passagier, op een boot op een donkere ondergrondse rivier, 
die een uitgang probeert te vinden en een plek voor het raam waar ik het daglicht kan zien. Achter me 
verschijnt een reisgids die een opening aanwijst die ik eerst nog niet gezien had, vooraan op de boot, en 
zegt: ‘Door die deur kun je naar buiten.’ Eerst begreep ik niet wat hij zei en voelde ik me opstandig, 
omdat ’t nergens op leek te slaan, maar uiteindelijk liep ik, na voortdurend aandringen van hem, die 
deur uit en kwam daarbuiten aan de voorkant terecht. Op dat punt kwam de boot omhoog vanuit de 
grot naar een heldere, prachtige, zonovergoten omgeving van kalm water.”  

  In een follow-up blijkt dat er werkelijk leren heeft plaatsgevonden. Na de droom besloot de 
bedrijfsleider om elders te gaan kijken en accepteerde een positie, in een ander bedrijf, die later 
geweldig bleek te zijn en zo liep hij inderdaad bij zijn oude bedrijf ‘de deur uit’. 
 
Op dergelijke manieren pakt het dromende brein moeilijk oplosbare psychologische dilemma’s op via rationele 

cognitieve besluitvorming, begiftigt ze met emotioneel beeldwerk en geeft ons intuïtieve stootjes die naar concrete 
oplossingen kunnen leiden.Tijdens het droomproces zitten onze hersenen in delta (NREM) en theta (REM), de 
frequenties die te maken hebben met ademhaling, en niet in beta, de frequentie van het wakkere bewustzijn. 
Wanneer het onze dilemma’s in dromen oplost, bedient het brein zich van hetzelfde vermogen dat wordt gevonden 
in de genezingsstadia van energiegenezers.  
 

OogBewegingen op Therapeutische Momenten 
EnergiePsychologie (EP)-therapieën brengen het onderzoek naar OogBewegingen vanuit het laboratorium de 

kliniek in. Verschillende EP-protocollen hanteren OogBewegingen als een manier om psychologisch trauma te 
verwerken. Therapeuten die gebruik maken van Eye Movement Desensitization and Reprocessing (EMDR; Shapiro, 
1989; ook in Nederland als zodanig bekend; vert.) laten een cliënt, terwijl hij/zij een reeks zijwaartse OogBewegingen 
uitvoert, aan een traumatische gebeurtenis denken. Dat resulteert in een snelle vermindering van emotionele 
intensiteit rondom de herinnering. 

De 9-GamutProcedure is de OogBeweging-component van Thought Field Therapy (Callahan, 1985). In de 
originele vorm van EFT werd die gedaan na de eerste van de twee rondes van de Verkorte Versie, die nu het 
BasisRecept heet.  

De kern van de 9-Gamut is het in een grote cirkel bewegen van je ogen terwijl je je hoofd absoluut stil houdt. 
Als je dan je ogen verschillende keren in een volle cirkel langs alle punten van het kompas hebt bewogen, verander je 
van richting en herhaal je de procedure, maar dan de andere kant op. Dat doe je meerdere keren, totdat je het heel 
vloeiend kunt en het SUD-niveau is gedaald. Uitgebreide aanwijzingen voor de 9-Gamut vind je in Appendix A. 
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Men gaat er vanuit dat de 9-GamutProcedure delen van de hersenen inschakelt die te maken hebben met de 
nonverbale oplossing van trauma. Naast OogBewegingen bevat hij kloppen, neuriën en tellen. Er zitten handelingen 
in die bedoeld zijn om zowel de linker- als de rechterhemisfeer van het brein aan te spreken. De 9-GamutProcedure 
is samengesteld uit negen acties die worden uitgevoerd terwijl we kloppen op een punt op de rug van de hand. Dat 
heet het “Gamut”-Punt en bevindt zich op de Drievoudige Verwarmer-acupunctuurmeridiaan.   
 

OogBewegingen bij Traumatische Gebeurtenissen 
Onderzoek toont aan dat OogBewegingen, zoals die werden beschreven bij de 9-GamutProcedure, 

behulpzaam zijn bij het herverwerken van traumatische herinneringen. De University of South Florida voerde een 
onderzoek uit onder mensen met PTSS en depressie, waarbij een nieuwe psychotherapeutische methode gebruikt 
werd, genaamd ART oftewel Accelerated Resolution Therapy (Kip et al., 2012; Versnelde OplossingsTherapie of VOT, 
maar ook in ons taalgebied bekend onder ART; vert.). ART gebruikt OogBewegingen en laat een cliënt die uitvoeren 
terwijl hij/zij denkt aan een emotioneel triggerende gebeurtenis.  

Onderzoekers die ART gebruikten, ontdekten dat OogBewegingen de emotionele lading die in dergelijke 
herinneringen aan traumatische gebeurtenissen besloten ligt, snel verminderden. ART stelt vast dat als ze de cliënten 
zich tijdens de OogBewegingen een gewenste oplossing laten voorstellen: “… de patiënt heen en weer beweegt 
tussen het praten over een traumatische situatie en het gebruik van de OogBewegingen om te helpen die informatie 
te laten integreren met de herinneringen aan traumatische gebeurtenissen. De twee belangrijkste componenten van 
ART bevatten het minimaliseren of elimineren van met fysiologische reacties geassocieerde traumatische 
herinneringen en het zich her-indenken van pijnlijke of verstorende ervaringen.” (Hudak, 2012). Deelnemers aan het 
onderzoek beleefden ingrijpende terugval van PTSS- en depressiesymptomen, alsook verbetering van het 
slaapgebeuren. 

Andere onderzoeken hebben aangetoond dat ART effectief is binnen één tot vijf sessies (International 
Society of Accelerated Resolution Therapy, 2016). Net als de stille FilmTechniek van EFT vereist ART niet dat een 
cliënt een traumatische gebeurtenis mondeling beschrijft. Zwijgende, nonverbale verwerking blijkt effectief te zijn. 

Andere Klinische EFT-Technieken zoals Van Vloer tot Plafond-Oogrol (Feldenkrais, 1984) gebruiken eveneens 
OogBewegingen om emotioneel leed te verminderen. De ontwikkelaars van NeuroLinguistic Programming (NLP; 
idem in onze taal; vert.), Bandler and Grinder (1979), geloofden dat zijwaartse OogBewegingen samenhingen met 
aspecten van ervaring zoals interne dialoog, kinesthetische sensaties en verbeelding. 

Bij een bepaald onderzoek dat de link bevestigde tussen OogBewegingen en PTSS werd samengewerkt door 
een psychiater en een oogheelkundige (Tym et al., 2009). De onderzoekers bestudeerden 100 patiënten en 
ontdekten dat degenen met PTSS steevast moeite hadden met de stabiliteit van hun perifere zicht als ze zich 
verdiepten in een traumatische gebeurtenis. Na succesvolle psychiatrische behandeling verdween het trillen echter 
en waren ze in staat de gebeurtenis zonder emotionele stress of verslechtering van het zicht op te roepen.  

Volgens een ander gepubliceerd verslag heeft 90% van de psychiatrische patiënten die visuele 
onregelmatigheden (Tym et al., 2000). Na WO II beschreef een oogheelkundige visuele verstoringen bij soldaten die 
leden aan wat we nu PTSS noemen (Traquair, 1946, p. 282). 

Neurowetenschappers weten niet precies waarom die associatie tussen traumatische herinneringen en 
OogBewegingen er is. Misschien heeft het te maken met het vermogen van het brein om een verstorende 
gebeurtenis te verwerken. De limbische systeemstructuren die bij de angstreactie betrokken zijn, zoals de 
hippocampus, zijn ook verantwoordelijk voor het omzetten van korte termijn-herinneringen in lange termijn-
herinneringen. Die herinneringverwerkingsfunctie is beschadigd bij patiënten die lijden aan PTSS.  

Bij het bespreken van deze theorie gaf een artikel in Scientific American (Rodriguez, 2013) een overzicht van 
de wijze waarop onderzoek laat zien dat de OogBewegingen de kern vormen van de werkzaamheid van EMDR. Een 
meta-analyse van EMDR-onderzoeken (Lee & Cuijpers, 2014) stelde de vraag: “Dragen OogBewegingen bij tot de 
hoge behandelingseffecten van EMDR of zijn ze niet meer dan een verhoogd placebo, met de effecten als gevolg van 
de niet-specifieke voordelen van iedere willekeurige therapie?” Er werd vastgesteld dat OogBewegingen een 
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aanvullend effect hadden en dat de werkzaamheid van EMDR niet alleen maar kon worden uitgelegd door erbij 
gebruikte methodes die veel vóórkomen bij andere therapieën. 

In EFT workshops heb ik neurofeedback-deskundigen meermalen deelnemers laten aansluiten voor EEGs. 
Wanneer mensen zich heftige gebeurtenissen herinneren, vertonen ze grote hoeveelheden bèta-hersengolven. Dat 
zijn voor stress de kenmerkende hersengolven. Ook vertonen ze heel kleine hoeveelheden alfa-, thèta- en 
gammagolven. Dat zijn de drie traagste hersengolven; die worden geassocieerd met helings- en celherstelfuncties in 
het lichaam. Men vertoont ook weinig of geen gamma, de hersengolf die te maken heeft met creativiteit en inzicht.  

Na EFT maakt dat patroon een ingrijpende ommekeer. Men heeft nu kleine hoeveelheden stress-verhoogde 
betagolven. De trage hersenfuncties van alfa, thèta en delta dijen flink uit. De hersenen beginnen gamma te maken. 
Deze effecten komen meer tot uitdrukking bij de 9-GamutProcedure dan bij het kloppen op al de 
acupressuurpunten. Ik raad je dan ook dringend aan om het Volledige BasisRecept - inclusief de 9-GamutTechniek - 
te leren dat je vindt in Appendix A. 

Hierna volgen drie gevalsbeschrijvingen uit het verhalenarchief op EFT Universe (EFTUniverse.com) die 
toepassingen van de 9-GamutProcedure laten zien. 
 

Snelle PijnVermindering 

door Pete Hawk 

Als het even rustig is (meestal tijdens nachtdiensten), vertel ik wat collega’s over EFT. Gisteravond had er 
eentje ontzettende pijn doordat ze thuis heel veel conditietraining had gedaan bij een trainingsvideo. Ze liep 
heel langzaam door de kamer heen en zei dat het voelde alsof ze voor de eerste keer leerde hoe ze haar 
benen moest gebruiken.  
        Ze zei: "Man, ik heb massage nodig, liefst nu!" Nadat ik dat een paar keer had gehoord, zei ik uiteindelijk: 
"Als je wilt, kan ik je wel helpen met een echt keurige experimentele therapie die maar ’n paar minuten duurt 
en heel waarschijnlijk wondertjes voor je zal verrichten." Ze zei: "Yesss!" En zo begonnen we, nadat ik haar 
pijnintensiteit van ’n 8 te horen had gekregen, met te kloppen.  
        Ik vertelde haar “gewoon hetzelfde te doen als ik". 

"Hoewel mijn benen op dit moment zo ontzettend pijn doen, ..." (x2) 
"Hoewel ik bij het trainen misschien wel teveel van mezelf heb gevraagd, ..." 

We deden drie complete rondes, met de 9-Gamut erbij, en toen vroeg ik haar om op te staan en te lopen. 
Dit is exact wat ze zei: 

“Echt niet, g’vd! O, mijn God! O, mijn God! Dit is niet te geloven! Nou is ’t ’n 2 ofzo! Dit kan ik niet 
geloven!”  
         Ik vroeg of ze nog wou doorgaan, om het omlaag te brengen tot ’n 0, maar ze was zó blij, dat ’n 2 goed 
genoeg was en prima mee te leven. Ik vertelde haar dat het niet uitmaakte of ze er in geloofde of niet en dat 
“het gewoon werkt". Zelfs tijdens het kloppen had ze héél veel twijfel en was ze er sceptisch over of het “voor 
haar” wel zou werken. De hele toestand was in minder dan 10 minuten gedaan. Ze hoefde geen massage 
meer. 
                                                                                                    *** 

                                       Overmatige Emotionaliteit in een Kind met HersenBeschadiging 
                                                                                          door Tana Clark 

Ik ben EFT-practitioner en heb een dochter die bij de geboorte hersenbeschadiging opliep. Ze kreeg een 
hele tijd niet genoeg zuurstof door de streng om haar nekje. Ik werk met EFT bijna op dagelijkse basis met 
haar. Ze kan op momenten heel emotioneel worden en het lijkt haar uren te kosten om er overheen te 
komen. Bij veel gelegenheden heb ik met haar voor dit probleem geklopt. Ik merkte dat ze, als ik het Gamut-

https://eftuniverse.com/
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punt niet deed, niet tot rust leek te kunnen komen.  
        Uiteindelijk ging ik gewoon aan de gang met het Gamut-Punt zogauw zij “in de rechterhersenhelft vast 
kwam te zitten”. Nu doen we, wanneer ze blijft hangen, onmiddellijk een ronde en de 9-GamutProcedure en 
hebben we een 100% succes-score met het laten verdampen van haar emotie. Als mensen buitengewoon 
emotioneel worden en geen uitweg lijken te kunnen vinden, zitten ze vast in hun rechterbrein.  
        Veel mensen hebben problemen met vast te blijven zitten in het rechterbrein en velen van ons hebben 
weleens ervaren dat we niet konden ophouden met huilen. Door de oogbewegingen te doen zorgen we dat 
ons brein blijft bewegen van rechter- naar linker-, naar rechterhersenhelft. Dat helpt de hersenhelften samen 
te werken in plaats van dat één kant blijft steken.  
        Nog maar kort geleden kwam ik bij de kruidenier een moeder tegen die een jongen van 13 bij zich had. 
Die huilde en maakte ongeveer zo'n heisa als mijn dochter doet wanneer ze “vast zit”. Ik wachtte tot ik haar 
even alleen kon spreken. Tegen die tijd was de jongen tot bedaren gekomen en legde ik haar uit wat ik altijd 
doe en gaf haar een snelle les in EFT.  
        Ze zei dat haar zoon speciale behoeftes had en dat de dokter zei dat hij, wanneer hij zich zo gedraagt, 
vastzit in z’n rechterbrein. Ik liet haar zien wat ze moest doen en ze vond het helemaal te gek om het met hem 
te proberen. Ik gebruikte het ook voor een tienermeisje uit een gezin dat aan ’t verhuizen was; daar was het 
meisje heel erg overstuur van en ze bleef maar huilen en huilen. Geen enkele hoeveelheid Opstarten en 
rondes hielp haar zich minder emotioneel te voelen. Toen stapten we over naar de 9-GamutProcedure en als 
bij toverslag droogden de tranen op.  
        Wanneer we de Verkorte Versie gebruiken, laten we de 9-GamutProcedure weg. Maar als er sprake is van 
een grote hoeveelheid emotie, is hij buitengewoon nuttig. Ik zou niet zonder kunnen.  
               ***  

Oplossing voor Draaierigheid en een Herinnering aan 

 een AutoOngeluk in een TelefoonSessie 
door Edward Miner 

Ik ben hypnotherapeut en altijd op zoek naar betere manieren om mensen te helpen over hun 
problemen heen te komen. Gisteravond sprak ik mijn zus, die in een andere staat woont, over een aandoening 
van ernstige draaierigheid. Ze is 2 weken geleden betrokken geweest bij een licht auto-ongeluk, had een 
whiplash en begon enkele dagen later duizeligheid te voelen.  
        Ik heb de telefoon net opgehangen en wil graag even melden dat ze symptoomvrij was toen ik ophing. 
Alles bij elkaar kostte het ongeveer een kwartier om EFT uit te leggen en er vier keer doorheen te gaan, met 
ook nog testen tussen de rondes door. Eerst begon ik de OpstartZin met: “Hoewel ik die draaierigheid en 
duizeligheid heb, accepteer ik mezelf innig en volledig en hou ik van mezelf,” maar zag ik niet veel gebeuren. 
Ik veranderde hem in: “Hoewel ik die draaierigheid en duizeligheid heb, vergeef ik mezelf volledig en ook 
ieder ander die er wellicht aan heeft bijgedragen.”   
        Na een ronde en een 9-GamutProcedure voelde ze geen symptomen meer. Ik liet haar nog veel meer 
bewegen en toen merkte ze dat ze, als ze haar hoofd kantelde, nog wel een duizelig gevoel had, maar het 
draaien ging langzamer. Toen ik haar vroeg of het gevoel een emotie had, zei ze: “Ergernis,” dus klopten we 
op “Die ergernisemotie”. Het SUD-testen daarna leverde geen gevoelens van duizeligheid meer op. Ze was 
stomverbaasd, omdat dit, zoals ze zei, de ergste tijd van de dag was, net voor ze naar bed ging en net voor ze 
haar medicijnen in ging nemen.  
        Ik vertelde haar dat ik niet wist of het zo zou blijven, maar dat ze nu in ieder geval een manier had om de 
symptomen in minder dan vijf minuten aan te pakken.  
        Sinds ik aan mezelf was gaan werken, was ik al totaal verkocht. Maar deze nieuwkomer is helemáál 
opgetogen omdat ie in staat was dit genezen te horen gebeuren op meer dan 1000 kilometer afstand van 
waar ie zat terwijl ie z’n zus door het proces heen babbelde.  
       *** 
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Aanwijzingen: Wanneer Gebruik Je de 9-GamutProcedure 

Ervaring met tienduizenden cliënten heeft aangetoond dat de 9-GamutProcedure zelfs effectief is wanneer 
de andere onderdelen van het BasisRecept van EFT geen oplossing voor een probleem kunnen bieden. De 
voorgaande GevalsBeschrijvingen (Case Histories) zijn kenmerkend. In de eerste heeft de cliënt gegeneraliseerde 
(over het lichaam verspreide; vert.) beenpijn zonder enige duidelijke emotionele component. In de tweede merkt 
een moeder dat de overdadige emotionaliteit van haar dochter met hersenbeschadiging door de 9-
GamutProcedure tot rust wordt gebracht. In de derde wordt draaierigheid, waar een cliënt last van heeft sinds een 
auto-ongeluk, opgelost tijdens een telefoonsessie. Het is heel waarschijnlijk dat door de 9-Gamut verschillende 
aspecten van de botsing, en wellicht de beenpijn, tegelijkertijd werden geraakt. 
              Om die redenen leggen wij tijdens Klinische EFT-training en -certificering de nadruk op de 9-
GamutProcedure; vooràl trage oogbewegingen, die ieder punt in het perifere gezichtsveld beslaan, worden als 
buitengewoon waardevol gezien. De 9-GamutProcedure wordt bij voorkeur gebruikt in gevallen met de volgende 
indicaties: 
 

• Verstorende emoties die niet terug te brengen zijn tot een specifieke gebeurtenis 

• Traumatische voorvallen die zich zeer vroeg in het leven van een persoon hebben voorgedaan, 
vóórdat herinneringsvorming van start ging (5 jaar oud en eerder) 

• Wanneer er een grote hoeveelheid traumatische gebeurtenissen is, zoals regelmatige pakken slaag in 
de kindertijd, veel herinneringen aan gevechtsgebied 

• Baarmoedertrauma. Stresshormonen als cortisol en adrenaline overschrijden de placentagrens; dan 
zou een kind, zelfs vóór de geboorte dus, stress kunnen meekrijgen op het niveau van moleculaire 
conditionering 

• Kernovertuigingen (zoals “Niemand houdt van me” of “De wereld is geen veilige plek”) die niet 
kunnen worden teruggebracht tot specifieke gebeurtenissen 

• Hardnekkige gedragingen waarvoor geen basis kan worden gevonden in gebeurtenissen van dit 
moment, zoals uitstelgedrag, laatkomerij, onredelijke angst en irritatie, buitenproportionele woede 
en vergelijkbare patronen 

• Wanneer de beschikbare tijd voor een sessie beperkt is 

• Wanneer het SUD-niveau van een cliënt niet daalt als de Verkorte Versie van het EFT-BasisRecept 
wordt gebruikt 

Klinische Verfijningen:  
Trage OogBewegingen en Ogen Zien Verspringen 
              In mijn werk als practitioner heb ik ontdekt dat het, bij het toepassen van de 9-GamutProcedure, 
buitengewoon belangrijk is om de oogdraaiing van de cliënt te observeren. Cliënten kunnen hardnekkig een stuk 
van het gezichtsveld overslaan. Ik werkte, bijvoorbeeld, met een cliënt die een hechte relatie had met haar vader 
en een afstandelijke relatie met haar moeder. Haar vader was onlangs overleden en haar kernovertuiging, 
verergerd door een recente echtscheiding, was: “Ik ben helemaal alleen.” De kracht van haar kenvermogen 
rondom deze overtuiging was ‘n 10. Hoewel ze de sessie was begonnen met een kleiner probleem voor te leggen 
dat met een collega te maken had, kwamen haar meer fundamentele lagen van verdriet ongewild steeds meer 
aan de oppervlakte.  
            Toen we de 9-Gamut deden, sloegen de ogen van deze specifieke cliënt hardnekkig de lagere 
rechterhoekmeter van haar perifere gezichtsveld over. Ze huilde ook aan één stuk door en was niet in staat om te 
kloppen of aanwijzingen te volgen, aangezien ze in de veilige omgeving van de EFT-sessie haar verdriet diep 
begon te voelen. Wat het allemaal nog moeilijker maakte was: we hadden maar een kwartier om de sessie af te 
ronden, reden waarom ik er in dit geval op aandrong om de 9-Gamut te doen.  
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            Aangezien ik zag dat ze naar één hoekmeter maar niet kon kijken, gebruikte ik mijn hand om haar te 
begeleiden. Ik vroeg haar om met haar ogen mijn hand te volgen, terwijl ik met mijn vingertoppen langzaam een 
wijde cirkel beschreef. Ze sloeg nog steeds dezelfde hoek over. Ik vertraagde nog wat meer en bewoog mijn 
vingers door het deel van de boog dat voor haar moeilijk was om naar te kijken, totdat ze in staat was de hele 
cirkel mee te nemen. Tussendoor liet ik haar af en toe zeggen: “Ik ben heel alleen,” als een GeheugenSteuntje.   
            Toen keerde ik de richting om en bracht, cirkelend in beide richtingen, een minuut of twee door met alleen 
maar te werken aan de problematische hoek. Uiteindelijk vertoonde ze veel lichamelijke tekens van 
stressafname, zoals zuchten, een ontspanning van de monnikskapspieren in haar schouders, gapen en diepere 
ademhaling. Haar SUD-cijfers daalden langzaam en gestaag.  
            Toen we al over de tijd heen waren, testte ik haar intensiteitsniveau op de beleving van “Ik ben helemaal 
alleen”. Ze glimlachte en vertelde me dat ze een grote groep vrienden had en twee zussen met wie ze heel hecht 
was en dat ze zich sterker voelde doordat ze een scheiding had overleefd.  
            Sommige cliënten zijn niet in staat om de 9-GamutProcedure te doen zonder visuele ondersteuning van de 
vingertoppen van een begeleider. Omdat EFT op de eerste plaats een doe-het-zelf-techniek is, waarin de kracht 
van transformatie in de cliënt zelf moet zitten en niet in de practitioner, geef ik er de voorkeur aan om cliënten 
aan te moedigen de 9-Gamut zo gauw mogelijk op eigen houtje uit te voeren. Toch hebben cliënten normaal 
gesproken maar met moeite in de gaten wanneer hun ogen een bepaald gebied in hun perifere zicht overslaan. 
Zelfs wanneer ze gevraagd wordt dat in de gaten te houden en het te corrigeren, zijn veel cliënten er niet toe in 
staat.  
            Om die reden vinden cliënten de 9-Gamut gewoonlijk makkelijker te doen als een practitioner ze door de 
procedure heen leidt. Dat kan met succes gedaan worden, zelfs als de sessie per telefoon begeleid wordt, zoals in 
GevalsBeschrijving (Case History) 3. De procedure is wel zodanig eenvoudig dat een verbale beschrijving door een 
begeleider, voor een geografisch gezien op afstand verkerende cliënt, voldoende is om hem te kunnen uitvoeren. 
Sessies op afstand met visueel contact, zoals eventueel via Skype, Zoom of Facetime, zijn makkelijker, aangezien 
de cliënt dan de oogbewegingen van de begeleider kan volgen en de begeleider kan zien of de cliënt de 
procedure wel volgt.  
        

De Toekomst van de 9-GamutProcedure 
Het oude herinneringsmodel stelde dat herinnering statisch was, alsof je een foto uit een oud fotoalbum 

haalt, ernaar kijkt en hem dan, onveranderd, weer terug in het album doet. Nieuwe modellen van hersenfuncties 
laten echter zien dat we, wanneer we een herinnering oproepen, de herinnering weleens zouden kunnen associëren 
met hints uit het heden. De herinnering aan een verkrachting zou voor een cliënt bijvoorbeeld te gruwelijk kunnen 
zijn om zich te herinneren als hij/zij alléén is. Wanneer erover verteld wordt aan een sympathieke therapeut in een 
veilige omgeving, kunnen onderdelen van de huidige omgeving opgenomen worden in de emotionele inhoud van 
een herinnering. Dat fenomeen wordt herinnerings-hersamenvoeging (oorspronkelijke term memory reconsolidation 
wordt bij ons ook wel gebruikt; vert.) genoemd (Arden, 2013). 

Ik denk dat navolgend onderzoek zal aantonen dat iets vergelijkbaars gebeurt wanneer een cliënt de 9-
GamutProcedure doet. Onderzoeksgereedschappen zoals functionele magnetic resonance imaging (fMRI) en 
magnetoencefalografie (MEG), die de gebieden in de hersenen vaststellen die actief zijn bij het oproepen van een 
herinnering, laten tijdens het oproepen van een traumatische gebeurtenis activering zien van de angstcentra van het 
middenbrein. De kans is groot dat die gebieden, na de 9-GamutProcedure, vermindering of zelfs complete 
verdwijning van die neurologische patronen zullen vertonen. 

De 9-Gamut en andere oogbeweging-protocollen die worden gebruikt in energiepsychologie-methodes 
kunnen daarom worden gelinkt aan de natuurlijke mechanismen van het brein voor probleemoplossing en het 
vermogen om traumatische herinneringen te herverwerken. Het opzettelijk inzetten van OogBewegingen tijdens 
therapie—door de taken na te bootsen die het brein uitvoert om tijdens de REM-slaap herinneringen te 
herverwerken—maakt het mogelijk de emotionele triggers te verwijderen die te maken hebben met pijnlijke 
herinneringen.  
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Omdat deze technieken kunnen worden gebruikt zonder woorden of hernieuwde blootstelling aan de 
traumatische gebeurtenis, verlagen ze de kans dat de cliënt weer een trauma oploopt. Ze zijn efficiënt, doordat ze de 
conditionering die in de cognitieve delen van de hersenen zit overslaan en in plaats daarvan de manier veranderen 
waarop neuronen in het nonverbale limbische systeem informatie verwerken. Therapieën die oogbewegingen 
gebruiken, rusten het brein uit met organische probleemoplossende gedragingen om genezing te genereren, 
waarmee ze ons in staat stellen om met succes enkele van de moeilijkste geestelijke gezondheidsproblemen te 
verhelpen, zoals trauma’s van vóór we konden spreken en PTSS. 
 

Bronnen 
•  9 Gamut Procedure: 9Gamut.EFTUniverse.com  

•  Tapping and Dreams: EFTfor Dreams.com 
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11 
Afgrijselijk Menselijk Lijden het Hoofd Bieden: 
Humanitair Werk en Onderzoek 
 
 

De lading lijden op de wereld is voor mensen die in ontwikkelde landen wonen moeilijk te bevatten. Een 
manier om de statistieken inzichtelijk te maken komt van een organisatie genaamd 100 People (100 Mensen; vert.) 
(100people.org). Die stelt de wereld voor als een dorp van 100 mensen. Ziehier hoe de bevolking in dat dorp vaart: 

• 83 van hen zouden kunnen lezen en schrijven; 17 dus niet. 
• 77 mensen zouden een plek hebben om zich te beschermen tegen de wind en de regen, maar 23 dus niet. 
• 1 van hen zou sterven van de honger. 
• 15 van hen zouden ondervoed zijn.  
• 13 mensen zouden geen fris, veilig water hebben om te drinken; 87 dus wel. 

 
Als je 'n dak boven je hoofd hebt, 'n paar honderd Euro op je rekening, eetgerei in de koelkast en warme 

kleren, behoor je tot een gelukkige minderheid van mensen op de wereld. 
Compassie met het lijden van anderen, gekoppeld aan de erkenning dat EFT kan helpen dat lijden te 

vergemakkelijken, heeft geleid tot veel humanitaire inspanningen door EFT-practitioners. Die strekken zich uit van 
teams die werken met lokale en internationale non-governmental (maatschappelijke) organisaties (NGOs) bij de hulp 
aan traumaslachtoffers tot individuele inspanningen bij de hulp aan overlevenden van een ramp. Individuele EFT-
practitioners hebben hulp verleend aan overlevenden van orkaan Katrina, de aardbeving in 2008 in Pakistan, de 
tsunami die in 2004 Thailand trof en andere rampen, waarbij ze naar die gebieden reisden en werkten met 
hulpverleningsinstanties om overlevenden EFT-sessies te verlenen. Georganiseerde teams zijn verschillende keren 
naar Rwanda geweest om te werken met kinderen van wie de ouders en andere familieleden in de genocide van 
1994 vermoord waren. In de nasleep van de schietpartij op de Sandy Hook Elementry School in 2013 zette Nick 
Ortner, een EFT-practitioner en online marketingman die de grootste eenpersoons-donor voor EFT-research en -
humanitaire inspanningen is, een organisatie op die de hele gemeenschap EFT aanbood. Het gebruik van 
energiepsychologie voor ondersteuning bij rampen is in een belangrijk document op 'n rijtje gezet (Feinstein, 2008). 
In dit hoofdstuk zullen we horen van enkelen van degenen die die humanitaire ondernemingen organiseren en 
vangen we een glimp op van de mate waarin het lijden van mensen wel zou kunnen worden verminderd als EFT 
wijdverbreid werd gebruikt om overlevenden te helpen. 

Zwaar Getraumatiseerde Bevolkingsgroepen  
Wanneer een individuele persoon wordt getroffen door een tragedie, beïnvloedt de laatste vaak het hele 

toekomstige verloop van het leven van die persoon. Wanneer een tragedie echter een hele gemeenschap betreft, 
kan het “veldeffect” het lijden intensiveren en zo psychologische ontregeling veroorzaken die generaties lang 
aanhoudt. Haïti is een van de armste landen ter wereld. Onderzoekers schatten dat een hoog percentage van de 
Haïtiaanse bevolking al PTSS had vóór de verwoestende aardbeving van 2010 (Gurret et al., 2012). PTSS kan 
voortkomen uit natuurrampen zoals aardbevingen en tsunami's. Het kan voortkomen uit sociale toestanden zoals 
armoede en politieke onderdrukking. Het komt ook heel veel voor in de door de mens veroorzaakte rampen als 
invasie, oorlog en bezetting. 

Er zijn veel voorbeelden van geestelijke gezondheidstol die door mensen veroorzaakte rampen hebben 
geëist. De Rwanda-genocide in 1994 eindigde in weinig minder dan een miljoen doden. Hij liet het volledige land 
getraumatiseerd achter (Stone et al., 2009a-b). Als uitvloeisel van de acties van het Servische leger in Kosovo, eind 
jaren '90, deed een groot gedeelte van de Kosovaarse bevolking verslag van traumatische gebeurtenissen en 

https://100people.org/statistics_100stats.php
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vertoonde een hoog PTSS-niveau en een achteruitgang in geestelijke gezondheid (Cardozo et al., 2000). In een 
onderzoek onder Palestijnen die onder Israëlische bezetting leven vertoonde 89% van de kinderen die aan militair 
geweld waren blootgesteld symptomen van gemiddelde tot ernstige PTSS (Qouta et al., 2003). 

Of het nou komt door natuurlijke oorzaken of door menselijke actie, rampen van groot gehalte kunnen een 
totaal bevolkingsdeel of zelfs een heel land in ernstige traumatisering storten. Een bepaalde mate van de effectiviteit 
van EFT is in staat om zelfs in die extreme omstandigheden ingrijpende verbetering teweeg te brengen. Hier zijn 
enkele voorbeelden van EFT-humanitaire initiatieven die grote groepen mensen verlichting opleverden.  

De Veterans Stress Solution (Oplossing voor VeteranenStress) 
Al kort na de terugkeer van de eerste groepen Amerikaanse veteranen van hun uitzending naar Irak werd de 

Veterans Stress Solution (wwww.StressSolution.org) opgezet (vh het Veterans Stress Project). Er begonnen verslagen 
van psychotherapeuten door te schemeren dat ze, met groot succes, bij de behandeling van veteranen met PTSS 
gebruik maakten van EFT en andere EnergiePsychologie-technieken. Een groep practitioners bood vrijwillig, tegen 
lage kosten of gratis, behandeling aan aan veteranen en hun familie, van wie er ook velen PTSS hadden opgelopen. 
Van de namen van de practitioners werd een lijst op de Stress Solution-website gezet, zodat veteranen en 
familieleden hulp konden zoeken. Sindsdien is de Stress Solution uitgegroeid tot een breed scala van honderden 
practitioners in vele delen van de wereld. Het helpt niet alleen veteranen uit meer recente oorlogen zoals Irak en 
Afghanistan, maar ook die uit vroegere conflicten zoals Korea en Vietnam. Verschillende WOII-veteranen hebben 
door het project EFT ontdekt en met succes gebruikt, ondanks dat ze al in de 80 waren en al meer dan 60 jaar lang 
PTSS hadden. 

Veteranen vinden de Solution door online te zoeken, via gezamenlijke groepen of via berichten in de media. 
Ze nemen contact op met een behandelaar en werken met hem/haar samen, oftewel in persona, oftewel op lange 
afstand via de telefoon of videoservice-programma's. Twee pilot-onderzoeken en twee volledig willekeurig 
gecontroleerde proeven hebben aangetoond dat meer dan 80% van de veteranen die zes EFT-sessies doorlopen van 
de PTSS afkomen en dat de resultaten zich door de tijd heen handhaven (Church, 2010b; Church, Geronilla, & Dinter, 
2009; Church, Hawk, et al., 2013; Geronilla et al., 2016). De Veterans Stress Solution is een programma van het 
National Institute for Integrative Healthcare (NIIH.org), waarvan ik voorzitter ben.  

Twee keer heb ik voor commissies van het Amerikaanse Congres getuigenis afgelegd van de effectiviteit van 
EFT bij PTSS en van het werk van de Stress Solution. Verscheidene (ex)leden van het Amerikaanse Congres hebben 
een formele brief gestuurd aan het hoofd van het Departement van VeteranenAangelegenheden waarin ze zich 
opwierpen voor EFT. Hier volgt een verhaal van een veteraan die werkte met Marilyn McWilliams, een van de meest 
actieve begeleiders binnen de Stress Solution. Zonder Marilyn, die op het NIIH-kantoor werkt, zou de Stress Solution 
nooit zoveel succes gehad hebben. Door in onderzoek de leiding in handen te nemen hielp Marilyn mee de weg 
richting genezing voor duizenden veteranen vrij te maken. De auteur van het volgende verhaal, David S., diende 
zowel in Irak als in Afghanistan en kampte met veel psychische en fysieke problemen.  

                                                             VulkaanToverij met Marilyn 
                                                                                    door David S. 
       Mijn leven was een puinhoop. Ik zat middenin een rampzalige scheiding. Mijn jongste zoon werd geboren en 
ik mocht er niet bij aanwezig zijn. Ik had regelmatig woede-uitbarstingen, migraine, nachtmerries, flashbacks en 
vlagen van depressie. Mijn geest en mijn lichaam begonnen te lijden onder de effecten van de VA-medicijnen (dat 
wil zeggen: gebrek aan libido, in de ochtenduren zwak en duizelig en iedere keer dat ik met m'n ogen knipperde 
duizeligheid). Ik had geen gevoelens of medegevoel meer. Ik was in gruzelementen aan 't vallen zonder enige 
hoop op het terugwinnen van de controle. Zelfdodingsgedachten gingen me dagelijks door 't hoofd. Alles wat ik 
had waren mijn gevechtsherinneringen. Ik voelde me alleen.  
        Ik begon te spelen met de gedachte om die EFT-psychogewauwel-therapie te proberen. Scepsis is nog maar 
zwak uitgedrukt… Maar wat had ik te verliezen? Bovendien was 't gratis en ik zat financieel toen sowieso finaal 
aan de grond. Het was dit of het uiteinde van een touw… Ik koos voor het leven (een hele grote stap voor mij). 
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Ik zat in Texas; Marilyn zat in Oregon. We maakten onze eerste afspraak: één-op-één via Skype. Ik had in 
Irak m'n nek gebroken en leed sindsdien al die tijd al aan kwellende migraines, soms wel drie per dag. Op 
een schaal van 1 tot 10, waarbij 10 dan de gruwelijkste pijn is die je je maar kunt voorstellen, had ik een 10-
formaats migraine voor onze eerste sessie. Wat Marilyn op de eerste plaats wilde, was een scepticus 
bewijzen dat dat EFT overal op werkt… zelfs op migraines. “Maakt allemaal niet uit, kom maar gauw op met 
dat gedoe en dan sla ik straks wel 'n fles Excedrin Migraine achterover, dan kan ik lekker pitten!”   
      Maar binnen 10 minuten was ik een gelover! Voor de eerste keer in 5½ jaar was ik vrij van migraine! 
Onvoorstelbaar! Haar Vulkaangedachtenversmelting en voodoo-hekserij werkten voor mij, en ik wou meer. 
We begonnen te werken aan één van mijn top vijf van ergste ervaringen. Die avond viel ik makkelijk in slaap 
en bleef meer dan 2 uur lang in slaap, wat voor mij in die tijd ongekend was. De volgende morgen voelde ik 
een verschil in mijn herinnering aan het verhaal dat ik verteld had. Het maffe is, het was nu gewoon een 
herinnering, geen levende nachtmerrie. Voor 't eerst in jaren voelde ik me vrij. Ik was al opgewonden voor 
de sessie van de week erna.  
      Toen kwam de dag dat ik toch echt zou gaan kloppen op mijn ergste ervaring tot dan toe. Dat was de 
herinnering die me helemaal gek maakte. Die gebeurtenis had mijn leven voorgoed veranderd; hij maakte 
dat ik me in mezelf terugtrok; hij kostte me m'n persoonlijkheid, m'n huwelijk, m'n baan en, het allerergste, 
m'n kinderen. We verwijderden mijn emotionele reactie op die herinnering die me meer dan 6 jaar 
achtervolgd had. Dat was de eerste keer ooit dat ik sprak over wat er op die gruwelijke dag in Irak gebeurd 
was. Marilyn liet mij weer het heft in handen nemen. We knipten het verhaal in stukken en klopten op 
iedere kans die we kregen. We misten die avond niks… zelfs het kleinste detail niet. We hadden 't voor 
mekaar!  
      Dankzij de Veterans Stress Solution en EFT kan ik 's nachts slapen zonder de hulp van slaappillen. Ik heb 
de hele afgelopen 11 maanden maar twee migraines gehad, en dan van lage intensiteit. Ik zit niet langer 
aan de antidepressiva. Mijn ex-vrouw staat mijn jongens steeds langere verblijfjes bij mij toe. Ik ben 20 kilo 
afgevallen. Ik heb vrienden en, het mooiste van alles, ik heb mijn leven terug! Voor 't eerst sinds mijn 
oorlogstijd voorbij is, kan ik, zonder bang te hoeven zijn voor mijn emotionele reacties, mijn verhalen delen 
met mijn geliefden. Ik beschik nu over het vermogen om het verleden en mijn herinneringen te bezien met 
zelfvertrouwen en de zekerheid dat ik veilig en zonder pijn zal zijn.   
      Ik blijf EFT gebruiken als middel om stressvolle herinneringen en andere activiteiten, die me ongemak of 
een emotionele reactie opleveren, uit te schakelen. In mijn VA-PTSS-groep en tegen de VA-begeleiders heb 
ik 't gehad over de Veterans Stress Solution als middel om overal de pijn en het lijden van veteranen te 
beëindigen. Ik wil graag “anderen een plezier doen” met mijn ervaringen met EFT. Dank jullie wel, 
VeteranenStressOplossers. Dank je wel, EFT. Dank je wel, Marilyn, je hebt mijn leven gered! Als me 
gevraagd wordt hoe ik me voel, is mijn enige antwoord “Ik ben vrij!”  
 

* * * 
David z'n verhaal komt veelvuldig voor. De Stress Solution bereikt nu ieder jaar duizenden veteranen en 

familieleden. Aangezien officiële kanalen niet echt opschoten met het verlenen van EFT, pakte de StressSolution de 
draad maar op. Dat die een groot aantal getrainde professionals die EFT kunnen verlenen tot z'n beschikking had, liet 
zien dat er achter de techniek een aanzienlijke basis van ondersteuning zat. Hij heeft overheidstherapeuten voorzien 
van een betrouwbare partner waar ze veteranen die onder hun zorg vallen naar kunnen doorverwijzen.  

Hoewel veteranen-zelfdodingen, -moorden en -huiselijk geweld een toenemend aantal Amerikanen raken, 
wordt de behoefte aan EFT niet begrensd door enige nationale grenslijn. Het is al gebruikt op enkele van de zwaarst 
getraumatiseerde volkeren ter wereld. Veel verweesde kinderen die de Rwanda-genocide hebben overleefd, wonen 
nog steeds in “weeshuizen” hoewel ze inmiddels al in de 20 zijn. Ze zijn niet in staat tot sociaal of economisch 
functioneren in welke soort van 'normale' vorm dan ook. Waar geestelijke gezondheidsproblemen als angst en 
depressie doorgaans een begin, midden en eind hebben, is dat bij PTSS toch anders. Dat wordt vaak alleen maar 
erger in de loop van de tijd. Veteranen kunnen misschien wel 'normaal' lijken na terugkeer van hun detachering, 
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maar gaan dan jaren later toch symptomen van PTSS vertonen. Op eenzelfde manier ontwikkelen wezen vaak 
levenslange symptomen die in de loop van de tijd alleen maar erger worden. EFT is een van de weinige sprankjes 
hoop, doordat het de belofte biedt om dat sombere vooruitzicht te zullen keren.  

In een verrassende wending zijn de levens van sommige van die Rwandese wezen verstrengeld geraakt met 
een andere groep getraumatiseerde gezinnen: de gezinnen die betrokken waren bij de schietpartij op de Sandy Hook 
Basisschool in Newtown, Connecticut, in december 2012. Die schietpartij maakte onderdeel uit van een lange en 
deprimerende aaneenschakeling van vergelijkbare toestanden in de recente Amerikaanse geschiedenis. Terwijl 
schietpartijen in landen met strenge wapencontrolewetten zeldzaam zijn vanwege gebrek aan beschikbaarheid van 
vuurwapens, kost het psychotische individuen in Amerika weinig moeite om de hand te leggen op een pistool. Zelfs  
militair getinte geweldwapens zijn makkelijk te verkrijgen. Eén enkel daarvan is dodelijker dan een leger strijders dat 
met voorladers loopt te zwaaien, zoals gangbaar was toen de Voorvaderlijke Grondleggers van Amerika het Tweede 
Amendement voor de grondwet van het land schreven, waarin het recht op het dragen van wapens gegarandeerd 
werd.  

Nick Ortner woont toevallig in Newtown, Connecticut, waar de schietpartijen plaatsvonden. In 2007 had Nick 
de Tapping World Summit gelanceerd, een gratis jaarlijks online gebeuren dat meer dan 1.000.000 mensen over de 
hele wereld met EFT in contact heeft gebracht. In datzelfde jaar richtte Lori Leyden Create Global Healing (CGH; 
Creëer Wereldwijde Genezing; vert.) op, een nonprofit organisatie die traumaheling en training gebaseerd op 
EFT/Tapping aanbiedt aan ouderloze genocide-overlevers in Rwanda. Binnen enkele uren na de tragedie was Nick 
aan het werk met Lori Leyden, mij en anderen om een reactie vanuit de EFT-gemeenschap te beramen. Nick 
herkende al snel een cruciaal feit, namelijk dat de schietpartij duizenden mensen had geschaad die er niet direct bij 
betrokken waren. De schietpartij raakte de gehele gemeenschap en Nick en Lori ontwikkelden door de volgende 
maanden heen een reactie door de hele gemeeenschap heen. Hier volgt hun verhaal over hoe EFT de Newtown-
gemeenschap hielp om te gaan met de schokkende gebeurtenissen op Sandy Hook, alsook over de verbanden met 
het humanitaire werk in Rwanda. 

Van Rwanda tot Newtown: Onze Gedeelde Kijk op Menselijkheid 

door Lori Leyden, PhD, en Nick Ortner 

Toen we onze eerste humanitaire inspanningen startten, hadden we geen idee dat onze paden zó 
wezenlijk verbonden zouden raken. Hoewel we wel dezelfde kijk hadden op hoe EFT onze wereld zou kunnen 
helen, raakten we pas na 3 jaar echt persoonlijk met elkaar in contact. Tegen die tijd was de Tapping World 
Summit al enorm succesvol geworden en ondersteunde met een percentage van de opbrengsten bijzondere 
EFT-gebaseerde projecten zoals Trauma Relief and Emotional Support Techniques (TREST) van Deepak Mostert 
met overlevenden van een aardbeving in Indonesië, Deborah Miller d'r werk met kinderkanker-patiënten in 
Mexico, en Dawson Church z'n Stress Solution ten behoeve van VS-Veteranen.  
 
        (Nick) Toen ik voor 't eerst kennis maakte met EFT, was ik zó totaal ondersteboven van de hoge 
effectiviteit ervan, dat ik absoluut zeker wist dat ik een manier moest vinden om anderen die techniek te leren. 
Sindsdien is het mijn levensmissie om anderen te laten zien hoe snel ze EFT/Tapping kunnen leren en gebruiken 
om het leven in iedere mogelijke zin te verbeteren. Mijn team en ik houden ons bezig met het verspreiden van 
een boodschap van hoop, genezing en vreugde door middel van Tapping.  
        Ondertussen waren CGH-traumaverlichtings-programma's, met meer dan 1.000 wezen en Orphan Head 
of Households die in Rwanda met PTSS rondliepen, aan 't bewijzen dat ze verbazingwekkend effectief waren. 
Na een train-de-trainer programma met 50 van de 650 studenten aan de Remera Mbogo High School 
Orphanage (Hogeschool voor Verweesdheid; vert.) werden trauma-uitbraken binnen een jaar met 90% 
teruggebracht.  
        (Lori) Iedere keer dat ik terugkom uit Rwanda barst mijn hart nòg verder open voor de mogelijkheden tot 
wereldgenezing als onze volgende generatie jonge mensen de gereedschappen krijgt om te genezen, werken, 
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en ons een vredige toekomst binnen te leiden. Vanaf mijn allereerste trip wist ik al dat, als EFT/Tapping 
zódanig effectief kon zijn voor mensen die de ergste soort van menselijke tragedies hadden doorstaan, 
iedereen over de hele wereld zou kunnen genezen. 
        Nick en Lori ontmoetten elkaar begin 2010, toen de CGH door The Tapping World Summit was uitgekozen 
tot humanitair doel van het jaar.  
        (Nick) Alleen al door met Lori te praten over haar werk in Rwanda, kun je overweldigd worden door de 
genezende kracht van EFT. Dat een dermate eenvoudige techniek het genezen op ieder denkbaar niveau kan 
bevorderen—fysiek, emotioneel, mentaal en spiritueel—in een land zo diep getekend als Rwanda, laat je er 
lang genoeg bij stilstaan om je je de grondige verandering voor te kunnen stellen die Tapping over de hele 
wereld teweeg kan brengen.  
        (Lori) De visie voor 'Project LIGHT: Rwanda' begon al wat door te schemeren, toen ik me realiseerde dat 
traumaheling voor deze jonge mensen niet genoeg was als ze verder zouden leven in armoede en wanhopig 
waren over hun toekomst. Zo gepassioneerd als ik ben over mijn werk in Rwanda, zo magisch en tegelijk 
problematisch was de geldinzameling altijd. Terwijl mijn droom wat betreft wereldwijde genezing zich 
uitbreidde en verdiepte, gebeurde dat ook met mijn wens om al de juiste “harten” aan te trekken om ons werk 
te ondersteunen. Maar hoe kreeg ik dat voor elkaar? Ik was maar één persoontje met een droom die maar al 
te vaak als onmogelijk voelde. Wat nou als we konden bewijzen dat liefde en de juiste hulpmiddelen iedereen 
konden genezen van iedere toestand waarin hij/zij verkeerde?  
        (Nick) Toen Dr. Leyden bij mij kwam met haar voorstel voor Project LIGHT: Rwanda, zag ik het gigantische 
potentieel ervan en wist ik dat het op één lijn zat met mijn missie om EFT te bezorgen bij diegenen op de 
wereld die 't het hardst nodig hebben. Lori had in wezen een nieuwe vorm van humanitaire hulp ontwikkeld, 
gebaseerd op Tapping. Met enorme ondersteuning door de Tapping Solution werd 'Project LIGHT: Rwanda' het 
eerste internationale programma ter wereld voor jeugdgenezing met leiderschap en ondernemerschap vanuit 
het hart dat begon in mei 2011 en ingrijpende resultaten boekte.  
        (Lori) We gebruiken het kloppen als basis voor alle elementen van ons programma, van fysieke en 
emotionele heling tot probleemoplossing, creativiteit, productiviteit, scherpte, concentratie en meer. De 13 van 
onze eerste groep 'Project LIGHT'-Ambassadeurs, waaronder Mattieu, Chantal, Yvette, Desiré en Fide, hebben 
hun eigen wanhoop en verdriet omgezet in liefde, compassie en vreugde. Zij hebben de levens van duizenden 
anderen beïnvloed door het kloppen te onderwijzen in hun gemeenschappen, maar ook door verkozen en 
benoemde leiders te worden op lokale bestuurlijke posities. Minstens zo belangrijk is daarnaast dat zij uit de 
armoede weten te komen met financiële steun voor universitaire opleidingen en self-sustaining (in eigen 
behoeftes voorzienende; vert.) microfinance (kredietsysteem voor arme mensen; vert.) bedrijven. Voor mij is 
het zonder meer waar: —liefde en de juiste hulpmiddelen, inclusief EFT, kunnen iedereen overal van iedere 
gesteldheid laten herstellen.  
        Stel je voor: 'Project LIGHT'-centers, gebaseerd op Tapping, waar jonge mensen emotionele heling en 
training ontvangen, werkelijke kansen op economische onafhankelijkheid en de vrijheid om 'vanuit het hart 
denkende leiders' te worden. Met geavanceerde technologie voor real-time interactie tussen die jonge 
mensen, studenten, donoren en onze meedenkende Resource Partners op het gebied van onderwijs, 
genezingsvaardigheden, het zakenleven en ondernemerschap. Met een ervaren ondernemer als start-up 
ondersteuner om producten en diensten te ontwikkelen die ieder programma zelfondersteunend maken. Stel je 
toch eens dit soort Centers voor —verspreid over de hele wereld—in Congo, Sudan, het Midden-Oosten, India, 
China, Rusland en gewoon hier, in onze eigen achtertuintjes, waar onze jonge mensen de mogelijkheid krijgen 
om wereldwijde verbindingen en samenwerkingen te creëren die ons een vredige toekomst in leiden. 

En toen was er 14 december 2012. De tragedie van de Sandy Hook Basisschool schietpartij raakte Nick en 
zijn onderneming in Newtown, Connecticut, letterlijk. Achtentwintig levens gingen verloren, waaronder 20 
eerste- en tweedeklassers. Nick deed een beroep op Dr. Leyden om een ondersteuningsteam te leiden dat 
Newtown traumaverlichting kon bieden. Binnen enkele dagen waren ze aan het werk met families die 
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geliefden hadden verloren, eerste hulp-verleners, overlevenden van de schietpartij en andere getroffen leden 
binnen de gemeenschap, en zorgden ze voor ondersteuning van levensbelang aan de plaatselijke geestelijke 
gezondheidswerkers. 

(Lori) Toen Nick belde, vroeg ik me eerst af: “Is dit wel mijn pakkie-an?” Maar ik luisterde naar mijn hart 
en wist, op basis van mijn ervaring, dat als mensen in Rwanda konden genezen, dat ook zou gelden voor 
degenen die waren geraakt door de tragedie in Newtown.  
        (Nick) Het besluit om de Tapping Solution Foundation op te zetten was 'n makkie. Toen ik zag wat er nodig 
was, en ik wist wat er mogelijk was hier in Newtown, wist ik dat het moment daar was. Dus gingen we snel 
een stap verder door onze lange termijnovereenkomst voor liefdadigheidswerk hier in Newtown en over de 
hele wereld te formaliseren en financieren. 

In samenwerking met Create Global Healing ontwikkelde de Tapping Solution Foundation een krachtig 
netwerk van lokale, nationale en internationale verdragen om de train-de-trainer programma's en diensten 
voor traumaverlichting, herstellingsvermogen en opleiding naar Newtown te brengen. Dat is een nieuw model 
van duurzame lange termijn, zelfvoorzienende en gemeenschapsgerichte humanitaire hulpverlening. 
         In aansluiting op de karakteristieke reactie van Newtown vielen "We are Newtown, we CHOOSE LOVE", 
de Tapping Solution Foundation en Create Global Healing de stad bij in het creëren van een nieuwe standaard 
voor het veranderen van een cultuur van geweld in eentje van vrede, liefde en veiligheid voor iedereen. Tot 
nu toe hebben we honderden Newtowners en mensen in omliggende gemeenschappen voorzien van 
effectieve traumaverlichting, en daarnaast training gegeven aan bijna 100 lokale geautoriseerde 
gezondheidsprofessionals en zelfhulp-beoefenaars. 

(Nick) 27 april 2013 was een van de meest ingrijpende dagen van mijn leven. Het was een dag die me 
meermalen tot tranens toe roerde... JT Lewis, de 12 jarige oudere broer van Jesse Lewis die op 14 december 
2012 was overleden bij de Sandy Hook schietpartij, deed iets echt ongelooflijks... Twee maanden daarvóór had 
JT zelfs moeite met naar school te gaan, totdat hij een zeer effectief gesprek had gehad met verschillende 
'Project LIGHT: Rwanda'- Ambassadeurs. Die Ambassadeurs leerden JT kloppen, vertelden hem hun verhalen 
over de pijn die zij hadden ervaren tijdens de Rwanda-genocide en de genezing die ze hadden gevonden en 
toen was er bij JT iets gebeurd. Hij ging de volgende dag weer naar school, met een missie—geld ophalen om 
als ondersteuning aan de Ambassadeurs terug te geven voor het geschenk van hoop dat zij hem hadden 
gegeven. Minder dan 2 maanden later maakte hij tijdens een Skype-gesprek met de 'Project LIGHT: Rwanda'-
Ambassadeurs bekend dat hij genoeg geld had opgehaald om één van de Ambassadeurs, Betty, een jaar lang 
naar de universiteit te laten gaan! 

 Wanneer harten met een gedeelde visie op één lijn zitten, is alles mogelijk!  
 

* * * 
Een andere uitdaging voor de humanitaire teams die EFT gebruikten vormde de aardbeving op Haïti in 2010. 

Door die beving werden naar schatting 250.000 kinderen weeskind. Zogauw het vliegveld was opengesteld, reisden 
verscheidene EFT-practitioners naar Haïti en verleenden EFT waar ze maar konden. Toen, in 2012, kwam een 
georganiseerd team van vrijwilligers, onder aanvoering van Claudie Caufour en Jean-Michel Gurret uit Lyons, 
Frankrijk, naar Haïti om verzorgingspersoneel te trainen in EFT. Haïti is een Franssprekend land. Zij leidden bijna 300 
nieuwe practitioners op, onder wie veel katholieke priester-/theologiestudenten. Op Haïti verleent de kerk veel 
sociale diensten die in andere landen door de regering zouden worden verleend; de godsdienstige studenten zijn op 
Haïti degenen die het dichtst in de buurt komen van functies als sociaal werkers of psychologen. Zij verlenen zorg aan 
veel van de kinderen die bij de aardbeving hun ouders hebben verloren. 

Een ander team bezocht Haïti in juni 2013. Daartoe behoorden Yves Wauthier-Freymann, die in Brussel, 
België, hoofd is van het Center for Brief Therapy (Centrum voor Korte Therapie; vert.) en Jean-Michel. Yves is hoofd 
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van EFT-training en -certificatie in Franssprekende landen. Hier volgen twee gevalsbeschrijvingen uit slechts één van 
de vele dagen tijdens die reis. 
 

                                                             Kinderen van de Aardbeving op Haïti 
                                                                             door Yves Wauthier-Freymann 

Tijdens onze bemoeienissen op Haïti werkten Claudie Caufour (president van de Energy Psy Sans 
Frontières Association) en ik met een moeder van vijf kinderen (drie van haar overleden echtgenoot en twee 
van haarzelf) die leed aan syfillis. Zij moest moeilijke keuzes maken. Ze kon: (a) de medicatie betalen voor 
haar in het ziekenhuis liggende, te vroeg geboren kind (28 weken); (b) betalen voor haar eigen medicijnen, die 
ze nodig had om gezond genoeg te zijn om tweedehands kleren te kunnen verkopen, zodat ze haar kinderen 
kon voeden; of (c) de huur betalen voor een klein stukje land waarop ze een hut had staan, gemaakt van oude 
tapijten, tenten en schroot. Ze had het geld niet om voor meer dan één ervan te kunnen betalen. Als het 
regende, vormde haar “thuis” een flink gezondheids- en veiligheidsrisico. Zij was de enige die voor de 
kinderen kon zorgen, dus was haar grootste angst haar eigen overleving, aangezien ze niet wist wat er met 
haar kinderen zou gebeuren als zij zou sterven.   
        Dit geval is bepaald geen uitzondering. Gezien die wanhopige omstandigheden verzocht zowel een 
Haïtiaans instituut, dat studenten opleidt in de psychologie, als de nieuwgeborenen- en pediatrische 
verzorgingseenheid van het Port-au-Prince Hospital ons om training in de energiepsychologie. Hun verzoek 
was simpel: geef ze hulpmiddelen die makkelijk te gebruiken en efficiënt zijn.  
        Gedurende de sessie met die moeder waren er geen positieve hulpmiddelen om te versterken, behalve 
dan haar vertrouwen en haar onwankelbare hoop. We deden de ene na de andere EFT-ronde, waarbij we alles 
benoemden wat zij in haar dagelijkse leven allemaal meemaakte en erkenden hoe werkelijk dat was, al 
erkenden we ook de andere realiteit: Zij is levend, een overlever, en helpt haar kinderen en stiefkinderen 
alsmaar met overleven—een enorme test op liefde en vertrouwen. Deze moeder vertelde ons dat ze zich na 
de kloprondes sterker en moediger voelde. Aangezien die woorden komen uit de mond van iemand die al heel 
dapper is, kunnen wij, met het oog op haar dagelijkse realiteit, alleen maar die moed respecteren en ons heel 
klein en bevoorrecht voelen zogauw we gaan klagen over kleinigheidjes… Deze dag heeft mij geholpen mijn 
eigen “zorgen” in perspectief te plaatsen en ik voelde me dankbaar voor de eenvoud en doeltreffendheid van 
EFT.  
        Terwijl we zo'n 90 studenten aan 't trainen waren, deed er zich een ander geval voor. We hadden 
verschillende behandelingsdoelen gesteld en begonnen daar EFT voor te gebruiken. We herinnerden de 
studenten eraan dat persoonlijke details van wat er tijdens de training gebeurde vertrouwelijk waren, en 
waarschuwden ze dat ze alleen problemen van middelmatige omvang moesten kiezen om aan te werken. Dat 
is op zich al niet gemakkelijk op Haïti.  
        Ik begon aan een demonstratie met een klein 9-jarig prinsesje en bracht haar, terwijl ik rapport creëerde 
(een goede verstandhouding smeedde; vert.), langzaam en respectvol richting het onderwerp dat haar 
belastte: de moeite die zij had met bepaalde leerlingen op school. Het onderliggende probleem was de dood 
van haar vader bij de aardbeving en het feit dat haar moeder niet in staat was daarover te praten of de vader 
zelfs maar te noemen… Het creëren van rapport was van het grootste belang: ik begon Donald Duck te 
imiteren, maakte een paar grapjes om het feit te verzachten dat er, als het meisje op school gepest werd, van 
de kant van de meester geen reactie kwam, en het schuldgevoel dat ze had als de kinderen die haar hadden 
lastiggevallen huilden… Dat alles verborg duidelijk een immens lijden, een behoefte om een koesterende 
hechting te creëren, en de behoefte aan erkenning voor al het lijden dat ervaren werd, door alle kinderen, of 
ze nou pester waren of slachtoffer.   
        Dat die enorme lading lijden werd erkend, verlichtte de negatieve emoties, en de blokkades trokken 
weg… Deze sessie heelde die trigger en maakte het Jean-Michel Gurret mogelijk om door te gaan in een één-
op-één-sessie met het werkelijke probleem, de dood van de vader tijdens de aardbeving van 2010 en de 
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blackout van de moeder (de oorsprong van het trauma van de moeder en haar onvermogen om met haar 
kinderen over hun vader te praten).  
        Deze sessie bood mij ook de gelegenheid om een behandelingsplan voor kinderen te demonstreren en 
veel vragen te beantwoorden over de hulpverlening aan "kinderen in de huishouding". Die term bestempelt 
weeskinderen of kinderen die bij hun gezin zijn weggehaald en die in hun "adoptie”-gezin" als slaaf worden 
gebruikt. Ze maken hun dagen vol met schoonmaken, de was doen en strijken, zóveel dat ze nooit hebben 
leren spelen. Die kinderen krijgen grote problemen wanneer ze weer in een onderwijssysteem terecht komen, 
aangezien ze niet kunnen spelen, niet ook maar het geringste beetje zelfvertrouwen hebben, en een vreselijk 
zelfbeeld en geen hulpmiddelen hebben.  
        Ik leerde ze Brain Gym (HersenGymnastiek; vert.) en de energieroutine, om ze een basis voor hun leren te 
geven en ze in staat te stellen wat hulpmiddelen te ontdekken om aan het Zelf en hun zelfbeeld te werken, 
voordat ze bij trauma's en herhaaldelijke verkrachtingen terecht zouden komen. Zware kost! We eindigden 
die dag met het schetsen van de wijze waarop we een overtuigingensysteem snel kunnen veranderen en 
onszelf ervan kunnen bevrijden om een verhoogde kwaliteit van leven te bereiken. De dag bracht heel veel 
emoties teweeg en morgen zullen we verdergaan met een meer specifieke aandacht voor hulpmiddelen, Zelf 
en de reconstructie van onze innerlijke kwaliteiten… Dank je wel, allemaal!  
 

* * * 
Jean-Michel verzamelde gegevens over zijn opleidingstrip naar Haïti in 2012 (Gurret et al., 2012). Hij mat 

PTSS-symptomen bij 77 van de religieuze studenten die zijn team EFT had geleerd. Voordat ze begonnen, 
beantwoordde 62% van hen aan de criteria voor PTSS, maar na twee dagen EFT was dat 0%. Andere humanitaire 
teams die gegevens hebben verzameld vertonen een vergelijkbaar beeld. Lori Leyden publiceerde, samen met 
Barbara Stone en Bert Fellows, twee onderzoeken naar energiepsychologie in Rwandese weeshuizen (Stone et al., 
2009a-b). Zij ontdekten dat PTSS-symptomen in beide weeshuizen aanzienlijk afnamen. Caroline Sakai en collega's 
verzamelden gegevens in andere Rwandese weeshuizen waar ze TFT gebruikten (Connolly et al., 2010; Connolly & 
Sakai, 2011). Als resultaat van hun werk gaven hun metingen geheel of gedeeltelijk herstel van PTSS aan. 

Een andere plek waar EFT een verschil maakte is de Mexicaanse stad Nuevo Laredo. Gevoed door de 
drugshandel is het geweldsniveau in de stad hoog. Een team onder leiding van David MacKay leerde sociale 
werkgroepen EFT via EFT Global, een humanitaire organisatie die werkt onder de paraplu van het National Institute 
for Integrative Healthcare. Hier volgt hun verhaal.  

EFT in Nuevo Laredo 

door David MacKay 

In deze gekwelde stad aan de grens met Texas leven de mensen in voortdurende angst. Voor veel 
mensen uit andere regio's is het moeilijk voor te stellen wat het betekent om in een gebied te leven waar 
geweld regeert en de macht ervan de potenties van de rechtsorde overstijgt, maar voor de mensen hier is dat 
de dagelijkse werkelijkheid. Het project werd geleid door EFT-practitioner David MacKay uit Puebla, vergezeld 
door Carolina Tellez uit Guadalajara en Jenny Pavisic uit Mexico City. Ze besteedden 5 dagen aan het trainen 
van psychologen en sociaal werkers van het DIF (Integral Family Development, een officiële organisatie die 
zich wijdt aan de verwezenlijking van openbaar beleid ten aanzien van het sociaal welzijn), en van de 
gezondheids- en onderwijskundige sectoren en gemeenschapsvrijwilligers. Alles bij elkaar waren er 34 
deelnemers.  
        De plaatselijke organisatie werd gedaan door Maria Esther Fuentes, een psycholoog die EFT al eerder had 
bestudeerd en een team van psychologen leidde op een bestuurlijk bureau. Dat team had er de handen vol 
aan om aandacht te besteden aan geweldsslachtoffers, en had een gereedschap als EFT hard nodig om 
doeltreffend om te kunnen gaan met de overweldigende tragedie waar ze iedere dag voor kwamen te staan, 
alsook de met impact ervan op henzelf. Het kostte haar flink veel tijd om dit project op de politieke agenda te 
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krijgen en haar verslag kan wellicht nuttig zijn voor mensen die hetzelfde willen gaan doen.  
        De eerste drie dagen (24 uur instructie) werden gebruikt om een standaard basistraining in EFT te geven 
en de laatste 2 dagen waren gericht op de toepassing van EFT bij de behandeling van trauma. Dat was ons 
basisplan, maar als we tijdens de ochtend op de eerste dag nèt bezig zijn, loopt de eerste demonstratie, die 
normaal gesproken een routineklus zou zijn met didactische doelstellingen, uit op een crisisinterventie. Eén 
van de psychologen van DIF zat met posttraumatische stress die twee weken eerder veroorzaakt was door de 
verdwijning van een puber uit de familie. Zij had sinds die toestand niet veel geslapen, doordat ze het grootste 
deel van iedere nacht doorbracht met de straat voor haar raam in de gaten te houden, vanwege eventuele 
verdachte activiteiten. Twee keer was ze in 't holst van de nacht haar auto in gevlucht, omdat ze dacht dat 
kwaadwillenden haar huis wilden binnengaan, wat haar gezin waarschijnlijk in groter gevaar zou brengen.  
        Met, voor het oog van de groep, zo'n 20 minuten kloppen kalmeerde ze zichtbaar. De volgende dag 
rapporteerde ze dat ze voor het eerst in weken vredig had geslapen en ze was in staat om andere 
familieleden, die op dezelfde manier waren geraakt, te assisteren. Na afloop van de workshop schreef ze: 
“Dankzij jullie, David, Jenny, Caro en EFT, kan ik vandaag zonder pijn ademhalen, ik heb mijn rust en 
levensgenot hervonden, omdat ik weet dat ik, ondanks de omstandigheden en de afwezigheid/het verlies van 
[naam weggelaten], verdien te leven en er voluit van te genieten. EFT heeft mij en mijn verbinding met de 
wereld wakker geschud, ik kan weer voelen, maar vooral: ik kan werken, eten, slapen en van mijn zoon 
genieten, zonder angst die verder gaat dan vereist is om mij en mijn familie te beschermen. Vandaag voel ik 
me heel anders dan op de dag dat ik de cursus startte, een cursus die me de vrede heeft gegeven die ik nodig 
had. En ik beloof met ingang van vandaag EFT te verspreiden onder de vele mensen die het nodig hebben, 
met het verlangen om vanuit zoveel pijn een kans te grijpen die jullie en EFT mij hebben gegeven.”  
        Sommige mensen waren met nogal wat weerstand naar de cursus gekomen. Eén vrouw schreef: “Ik 
kwam daar aan met volledig wantrouwen tegenover die techniek, maar naarmate de dagen voorbij gingen, 
veranderde het werk met specifieke situaties mijn mening. De eerste dingen die ik opmerkte waren 
veranderingen in mijn ademhaling, mijn zicht, en veranderingen in mijn temperatuur. Ik denk dat dit een 
basisgereedschap kan worden tijdens de zwangerschap, want mijn ongemak is goeddeels verdwenen, en zelfs 
met het wantrouwen dat ik in het begin had, kan ik “Dank je wel” zeggen tegen EFT.”  
        Gezien het feit dat het een tamelijk lange training was, en gratis voor de deelnemers, zou je een flink 
aantal uitvallers kunnen verwachten; in plaats daarvan groeiden hun betrokkenheid en enthousiasme met 
iedere dag die voorbijging, en iedereen beëindigde de cursus met nieuwe hoop om een tussenpersoon te 
zullen zijn voor verandering in hun gekwelde stad. Ze waren vooral onder de indruk van het fenomeen 
MeeProfiteren, omdat het één voor één genezen van alle bewoners van een stad onmogelijk zou zijn. Ze 
voelden in zichzelf de emotionele heling die zich voordoet wanneer je simpelweg met anderen meeklopt. Eén 
van hen riep op de laatste dag uit: "[We moeten] een EFT-epidemie creëen.” Iemand anders zei: “Mijn leven 
heeft kleur gekregen door hoop!” Weer een ander: “EFT is iets wat zo belangrijk en zo simpel is als het 
glimlachende antwoord van God op onze twijfel wanneer we geconfronteerd worden met een harde en 
wrede werkelijkheid die ons verwond heeft."  
        Er waren verschillende nonnen aanwezig bij de cursus en één van hen zei: “Sprekend vanuit de 
levenservaring van een volk dat dagelijks in vrede samenleeft met gevaar, met de pijn die voortkomt uit 
machteloosheid, hebben wij het als kerk op ons genomen om onze broeders te begeleiden, zodat ze geen 
daders worden, en om mogelijk dragers van blijde tijdingen te zijn. En deze week hebben wij de blijde 
berichten ontvangen van EFT, een gereedschap dat wij op onszelf hebben uitgeprobeerd en waardevol en 
effectief hebben bevonden. Dit zijn gereedschappen van de toekomst; dit heeft nieuwe perspectieven 
geopend en bij de gratie Gods zullen wij ermee doorgaan.” Daarna gaven wij een drie-daagse training aan 43 
deelnemers in de kathedraal van Nuevo Laredo die meer uitgesproken ging over werken aan een trauma. 

* * * 
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Verandering Is Mogelijk: Het DodencelProject in San Quentin 

Een van de meest opzienbarende plekken waar EFT met succes wordt gebruikt is de gevangenis. En de 
San Quentin-gevangenis ten noorden van San Francisco is een van de meest beruchte in het gevangenissysteem 
van Californië. Die heeft, naast andere groepen, gevangenen onder dak in een dodencel en met onvoorwaardelijk 
levenslang. In die weinig hoopgevende omgeving introduceerde een EFT-practitioner, genaamd Hari Lubin, een 
EFT-programma dat hij “Verandering Is Mogelijk" noemde. Gedetineerden kregen dan van Hari vijf sessies en 
pasten EFT toe op boosheid, pijn en impulsief gedrag dat hun het leven achter de tralies nog moeilijker maakte. 
Eén van hen zei: “Ik begreep dat 't ene leidde tot 't andere, maar dat maakte niks uit. Het sloot totaal niet aan bij 
hoe ik dacht of me voelde. Dus dat ik dat wist, veranderde niks."  
              Het programma liep bijna 10 jaar, tot het plotseling stilviel door de dood van Hari op 80-jarige leeftijd. De 
veranderingen die hij had gezien waren indrukwekkend. Mannen, die eerder geloofden dat hun enige manier van 
handelen was om op geweld met geweld te reageren, ontdekten dat nieuwe mogelijkheden zich voor hen 
openden. Eén gevangene beschreef die ervaring als in staat zijn om “de emotionele intensiteit te voelen zakken 
naar een hanteerbaar niveau. En dan was ik in staat om een verstandige beslissing te nemen of aan de gang te 
gaan met het oplossen van het opgedoken probleem.” Vaak beschreven ze hun ervaring in dankbare brieven aan 
Hari. Hier volgt een selectie daaruit, afkomstig uit een klinisch rapport over het programma waar Hari aan 
meeschreef (Lubin & Schneider, 2009).  
              “Het was schokkend. Die dag en daarna de erop volgende sessies gaven me een gevoel van vrede en 
berusting dat ik nooit eerder ervaren had. Hier zou weleens echt vrijheid voor me in kunnen zitten, ondanks dat 
ik opgesloten zit. Ik begon 't iedereen te vertellen.”  
              “Hari legt nieuwe ideeën op tafel en zorgt dat wij door onze vooropgezette ideeën heen denken. Ik ben 
me gaan realiseren dat mijn eerdere stijl van communiceren erg veroordelend was en vol met vitterij zat. EFT 
geeft je de kracht om je inzichten en kernovertuigingen te veranderen.”  
              “Ik zie nu dat het verliezen van de controle over mijn emoties nooit iets heeft bijgedragen aan het leven. 
Ik heb enkele onherstelbare fouten gemaakt die m'n leven veranderd hebben. Voor mij gaat 't niet om geld. Voor 
mij is succes nu om met m'n emoties in contact te staan en zo bedachtzaam te handelen als maar mogelijk is. Is 
er ook maar íemand in staat de dankbaarheid uit te drukken voor de ontvangen hulp bij het ontdekken van zó'n 
prachtig geschenk?”  
              “Ik neem niet meer m'n toevlucht tot m'n oude overtuigingensysteem en ik teer niet langer op de chaos 
van het gevangenisleven. EFT maakt 't de oude gedragspatronen mogelijk om af te brokkelen.”  
              “Ik mag die methode wel, om alles waar ik me eigenlijk wel tégen keer voor m'n neus te krijgen. Dat 
werkt echt en ik zal de rest van m'n leven blijven tappen.” 
 

* * * 

Vrijwilligerswerk voor Humanitaire Projecten  
Terwijl je de voorgaande verhalen las, voelde je je soms misschien geroepen om uit te vinden hoe je als 

vrijwilliger mensen in nood EFT zou kunnen verlenen. Er zijn veel manieren waarop je dat kunt doen. Je kunt een 
plaatselijk programma opstarten waarin je EFT aanbiedt aan een groep in jouw omgeving. Zo was Hari Lubin ook 
"Change Is Possible" gestart. Hij nam contact op met de gevangenisautoriteiten en bood zich als vrijwilliger aan om 
op San Quentin mindfulness-meditatie te onderwijzen. Nadat hij EFT had leren kennen, voegde hij dat toe aan zijn 
programma.   

Je kunt bij een Tapping Circle (KlopKring) in je omgeving gaan. Tapping Circles zijn MeeProfiteren-groepen die 
elkaar regelmatig ontmoeten, zoals eens in de maand of week, in een bepaald geografisch gebied. Ze staan vermeld 
op TappingCircles.EFTUniverse.com. Als daar geen Tapping Circle in jouw buurt bij staat, begin er dan een van jezelf. 
Dat zal een grote ondersteuning en aanmoediging voor je vormen op je EFT-reis en ook je vaardigheden tot (verdere) 
ontwikkeling brengen. 

https://www.eftuniverse.com/faqs/eft-tapping-circles
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Je kunt je ook aansluiten bij een van de vrijwilligersteams die naar rampgebieden gaan. Dan moet je wel 
eerst getraind worden om de fijne kneepjes van het werken met kwetsbare mensen te kunnen begrijpen, en de 
bonte schakering van officiële en particuliere instanties die in de nasleep van een ramp de zorg coördineren.  

Als je zou willen werken met veteranen, is 't het beste om eerst een certificaat te behalen en inzicht te 
ontwikkelen in de specifieke behoeftes van mensen met een psychologisch trauma. Je kunt je inschrijven bij 
Oplossing voor VeteranenStress op StressSolution.org onder de “Scientific Research”-knop.  

Je kunt ook een donatie doen of iets nalaten aan EFT-research via het National Institute for Integrative 
Healthcare (NIIH.org), dat de afgelopen 10 jaar het voortouw heeft genomen bij EFT-research. Veel van de studies 
die EFT bevestigen en waarvan je in deze handleiding een beschrijving bent tegengekomen, werden gefinancierd 
door mensen zoals jij. Misschien hebben ze €10 bijgedragen, of misschien wel €10.000. Alles bij elkaar opgeteld en 
gekoppeld aan de ontelbare uren die mensen vrijwillig hebben bijgedragen, heeft het geresulteerd in tientallen 
studies die werden gepubliceerd in peer-reviewed psychologie- en medische bladen. Als dat op commerciële wijze 
was gebeurd, in plaats van via de goodwill van donoren en vrijwilligers, zouden ze meer dan €5 miljoen hebben 
gekost. Iedere euro die wordt geschonken aan het National Institute for Integrative Healthcare komt neer op zo'n 
€10 van onderzoek of de dienstverlening aan veteranen met PTSS. Het is een van de fraaiste plekken waar je je 
tientjes, legaten en andere donaties kwijt kunt. EFT werkt echt bij de hulp aan mensen in nood en wanneer je 
doneert, vermenigvuldig je je geld heel wat keren. 

Toekomstig Onderzoek 
Door dit boek heen heb je gezien hoe belangrijk onderzoek is geweest voor de ontwikkeling van Klinische 

EFT. Research geeft ons antwoorden op vragen en opent nieuwe onderzoekspaden. Lees hier hoe EFT-onderzoek zich 
in de toekomst waarschijnlijk zal ontvouwen. 

We hebben een flinke portie onderzoek gedaan naar psychologische problemen zoals angst, depressie, 
fobieën en PTSS. We hebben ook veel onderzoeken uitgevoerd waarbij we fysiologische maatstaven gebruikten zoals 
genexpressie, stresshormonen, bloeddruk, immuunhormonen en hartslagvariabiliteit. Geavanceerd onderzoek maakt 
gebruik van EEG-, MRI- en MEG-apparaten om tijdens EFT-sessies een kijkje te nemen in het brein. Die technologie 
helpt ons ook bij het vaststellen van de componenten van EFT die het meest effectief zijn. Klinische ervaring heeft 
aangetoond dat de 9-GamutProcedure heel nuttig is voor vroege kindertijd-trauma dat dateert van vóór de vorming 
van geheugen. Scans leggen de afdrukken van hersengolven van die trauma's bloot. Na het kloppen komt het brein in 
een gladjes functionerende samenhang. 

We zijn gegevens van tienduizenden mensen aan 't verzamelen met gebruikmaking van smartphones, tablets 
en draadloze mobiele middelen. Je smartphone kan nu je bloeddruk en hartslag meten, en ook al psychologische 
vragenlijsten beheren.  

We gebruiken die middelen ook om EFT aan te reiken. 'The Tapping Solution' heeft een app die door 
ongeveer een miljoen gebruikers is gedownload. Daar zitten veel veteranen bij die via de app gratis sessies kunnen 
krijgen. Geavanceerde video-vergadertechnologie maakt 't ons mogelijk om 24/7 sessies aan te bieden via 'The 
Tapping Place'-website (TappingPlace.com) Getraumatiseerde mensen kunnen die gratis krijgen. Al die vooruitgang is 
mogelijk geworden doordat mensen zoals jij vrijwillig hun tijd ter beschikking stellen of geld doneren. 

Er is online ook een EFT-programma beschikbaar, genaamd FibroClear, voor fibromyalgie-patiënten 
(FibroClear.com). Die aanpak zou ook kunnen worden bijgesteld voor andere problemen zoals depressie, angst en 
pijn. 

Onderzoek zal ook vaststellen hoe EFT het beste kan worden ingepast in diverse verbanden. Als 
ziekenhuispatiënten een sessie krijgen bij het inchecken, hoe veranderen hun symptomen dan? Als soldaten EFT 
ontvangen op de dag dat ze terugkeren van hun uitzending, is het dan minder waarschijnlijk dat ze later PTSS krijgen? 
Als slachtoffers van auto-ongelukken in de ambulance EFT krijgen, verminderen hun symptomen dan? Als EFT-
gebruik is verweven in een schoolsysteem, halen leerlingen dan hogere cijfers, daalt het pesten en neemt de sociale 
verbinding toe? Maakt EFT mensen veerkrachtiger?  

Groepsonderzoek zal onze kennis verfijnen wat betreft de manier waarop we EFT kunnen/moeten gebruiken 

https://stressproject.org/
https://live.eftuniverse.com/
https://fibroclear.com/
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bij tientallen of misschien honderden of wel duizenden mensen tegelijk. Wat is de grootst mogelijke omvang van een 
groep? Onderzoek zal ons dat kunnen vertelllen. 

Problemen als depressie en pijn kosten ontzettend veel geld. De regering van de VS schat dat depressie de 
economie jaarlijks €75 miljard kost (National Institute of Mental Health, 2010). Hoe worden medische kosten 
beïnvloed wanneer de niveaus van dure symptomen omlaag gaan? Komt een afname van 60% aan depressie neer op 
60% vermindering van kosten voor depressiebehandeling? EFT staat voor de belofte om veel mensen fysiek en 
psychologisch veel beter te maken en om voor de gemeenschap de kostenlast van medische behandeling met 
honderden miljarden euro's per jaar te verlagen (Church, 2010a). Het meten van de financiële impact van de inzet 
van EFT zal een hoofddoel van het toekomstige onderzoek worden. 

Een Wereld zonder Trauma? 
Laten we alle stukjes bewijs die we in dit hoofdstuk hebben gevonden eens even bij elkaar leggen, en het 

bewijs van het overige EFT-onderzoek naar PTSS eraan toevoegen, om een beeld te scheppen van wat er gebeurt 
wanneer EFT wordt toegepast op ernstig psychologisch trauma: 

• Veteranen kregen EFT voor PTSS. Na zes sessies vertoonde 86% geen PTSS-symptomen meer. Globaal gezien 
daalden de symptomen met 64%. 

• In een ziekenhuisomgeving werden patiënten met PTSS in vier EFT-sessies succesvol behandeld. 
• Op Haïti werden 77 katholieke priesterstudenten opgeleid in EFT. Van tevoren had 64% PTSS. Naderhand 

reageerde geen van hen positief op een PTSS-test. 
• Veteranen met PTSS vertoonden na groepstherapie grote dalingen in symptomen. 
• Wezen in Rwanda die gedurende het grootste deel van hun leven hadden geleden aan een hoog niveau PTSS-

symptomen, herstelden na EFT geheel of gedeeltelijk. 
• Wanneer PTSS-symptomen daalden, ging het ook beter wat betreft andere psychologische problemen zoals 

angst en depressie. 
• Lichamelijke symptomen zoals pijn en de TBI (Traumatic Brain Injury)-gerelateerde gingen ook omlaag, met 

meer dan 40%.  
• Klinische rapporten uit een gevangenis en uit een met drugs overladen stad gaven de waarde aan van EFT. 
• De PTSS-symptomen van partners gingen met die van hun veteraanpartner mee omlaag. 
• Of het nou werd aangeboden door coaches of door therapeuten, EFT was succesvol. 
• Bij 67% veteranen hielpen telefonische sessies voor PTSS.  

 
Alles bij elkaar laat deze basis van bewijs ons de zeer realistische mogelijkheid zien dat PTSS te zijner tijd 

grotendeels uit de maatschappij kan worden geëlimineerd, net zoals ziektes als cholera, tyfus en polio praktisch 
werden uitgeroeid. Voor de meeste mensen zal dat op dit moment wel een droombeeld lijken, doorweven met 
feeënstof. Maar dat gold ook voor de eliminatie van andere ziektes in vroegere tijdperken. Grote sociale 
veranderingen, zoals de afschaffing van de slavernij of de emancipatie van vrouwen, leken aan het startpunt 
onmogelijke opgaven. Slechts enkele mensen geloofden dat ze mogelijk zouden zijn; de meerderheid geloofde dat 
níet. Gigantische commerciële belangen werden ingezet tegen hervormers, zoals de katoen- en suikerboeren die hun 
slaatje sloegen uit de slavenhandel. Tegen alle verwachtingen in hadden de hervormers toch succes. Zouden jij en ik 
de mensen kunnen zijn die de mondiale werkelijkheid van psychologisch trauma gaan veranderen? 

In mijn boek The Genie in Your Genes (Church, 2013; Je Geniale Genen, Ankh Hermes, 2010; vert.) heb ik 
hoofdstukken staan waarin die grote sociale en medische veranderingen chronologisch genoteerd staan. Eén 
gevalsbeschrijving die ik gebruik is die van de tyfuskoorts in de stad New York. Sarah Josephine Baker was een 
vooraanstaande Amerikaanse arts in New York, laat in de 19de eeuw. Tyfus, opgewekt door een Salmonella-
bacteriënstam, brengt hoofdpijnen, hoge koorts en vaak delirium met zich mee. Vooral kinderen worden er hard 
door getroffen. In New York City, waar Dr. Baker haar praktijk had, viel meer dan eenderde van alle overlijdens onder 
kinderen van minder dan 1 jaar oud, met tyfus als belangrijkste boosdoener (Matyas & Haley-Oliphant, 1997). Baker 
had als beroep geneeskunde gekozen, nadat haar vader, toen zij 16 jaar oud was, was overleden aan tyfuskoorts. 
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Rond de eeuwwisseling begon ze te werken bij het New York Department of Health (Ministerie van Volksgezondheid; 
vert.). 

Ze was zich zeer bewust van de rol die hygiëne bij gezondheid speelde. In een tijd dat preventieve 
geneeskunde zo goed als onbekend was, organiseerde zij kinderjuffrouwen van scholen om bij moeders met 
pasgeboren kinderen thuis te laten zien hoe ze hun kinderen moesten verzorgen, voordat die ziek zouden worden. 
Baker was ook vernieuwend door de eerste baby-flesvoeding te ontwikkelen, door normverbetering voor de 
hygiënische opslag van melk, door de familieleden van jonge kinderen te leren hun handen te wassen en door het 
voorschrijven  van medicijnen aan pasgeborenen te standaardiseren. 

Dr. Baker was in het bijzonder geïnteresseerd in het uitroeien van tyfuskoorts, de ziekte die voor haar vader 
fataal was geweest. Een collega van haar, George Soper, analyseerde zeven mini-epidemieën van tyfus die zich door 
het voorafgaande decennium heen in familiegroepen hadden voorgedaan. De gemeenschappelijke factor bleek een 
bepaalde kok te zijn die ze allemaal hadden, een Ierse immigrant genaamd Mary Mallon. Baker ging naar het huis van 
Mallon d'r werkgever van dat moment om monsters te verzamelen voor laboratoriumtesten, maar toen ze haar 
bedoeling uitlegde, smeet de kok de deur voor haar neus dicht. De volgende dag ging Baker terug onder begeleiding 
van de politie. Mallon vluchtte het huis uit, maar Baker vond in de sneeuw voetstappen die naar het toilet leidden bij 
buren waar Mary Mallon zich had verstopt. Men ontdekte dat zij gigantische hoeveelheden van het tyfusbacil bij zich 
droeg, hoewel zijzelf symptoomvrij was. In die tijd was de theorie van ziektekiemen relatief nieuw en werd niet 
wereldwijd omarmd. Het fenomeen dat een individu, zonder er zelf door besmet te zijn, weleens een ziekte met zich 
mee kon dragen viel buiten het gebied van de heersende medische kennis. 

Bijna 3 jaar lang werd Mallon behandeld in het Willard Parker Hospital, maar alle pogingen om de tyfus in 
haar systeem te ontwortelen mislukten. Uiteindelijk mocht ze naar huis, onder de voorwaarde dat ze niet langer 
maaltijden zou bereiden voor anderen. Mallon brak haar belofte echter en begon weer te werken als kok. Bevroren 
perziken waren haar specialiteit, maar haar nietsvermoedende opdrachtgevers consumeerden meer dan perziken, 
en zo leidden ook nieuwe tyfusuitbraken al snel terug naar haar. Nadat Dr. Baker haar weer had gevonden, werd ze 
voorgoed opgesloten. 

Tyfuskoorts was in New York City al snel uitgeroeid en de inspanningen van Dr. Baker werden een model 
voor andere steden over de hele wereld. Toch ondervond ze van de medische hiërarchie enorme weerstand tegen 
haar inspanningen. In een verklaring voor een congrescommissie zei een misnoegde arts: “Als we de levens van alle 
vrouwen en kinderen gaan redden op kosten van de gemeenschap, wat voor prikkel zal een jongeman dan nog 
voelen om de geneeskunde in te gaan?” (O’Hern, 1985). Toen ze hielp het Bureau of Child Hygiene (Bureau voor 
KinderHygiëne; vert.) op te zetten, schreef een groep van 30 artsen uit Brooklyn aan de burgemeester een brief met 
de eis dat dat een halt toegeroepen zou worden, met de woorden: “…dat het een ondergraving van de medische 
praktijk was vanwege de resultaten wat betreft het gezond houden van baby's.”  

Veel andere medische vernieuwingen hebben dezelfde weerstand ontmoet. Sceptici verweren zich tegen 
praktisch iedere medische vooruitgang, van handen-wassen (Ignaz Semmelweiss in de jaren 1840) tot PET-scans 
(Michel Ter-Pogossian in de jaren 1950), soms ten koste van tienduizenden levens. In een vrij recent document zegt 
klinisch psycholoog Gary Bakker dat EFT “…een niet-ondersteunde en ongeloofwaardige theoretische basis heeft en 
aanspraak maakt op het vertegenwoordigen van een ‘pseudowetenschappelijke’ beweging” (Bakker, 2013). Hij gaat 
zover dat hij de stopzetting bepleit van al het onderzoek naar EFT, zeggend: “Verder onderzoek is 
hoogstwaarschijnlijk niet wetenschappelijk productief.” Zijn zienswijze is dat de onderzoeken - zelfs als de grote 
massa onderzoek uitstekende uitkomsten vertoont voor patiënten die lijden onder pijn, depressie, angst, fobieën en 
PTSS - methodologisch barsten vertonen (naar zijn eigen ad hoc normen in plaats van die van de American 
Psychological Association) en zouden moeten stoppen. Natuurlijk houdt het onderzoek niet op, net zomin als het 
verwezenlijken van EFT in de basiszorg. Uiteindelijk zullen de barrières tot vèrstrekkende aanvaarding in 
gruzelementen vallen en zal het verspreid over een groot gebied in vele instellingen overgenomen worden, net zoals 
de wetenschappelijke antityfus-technieken van Dr. Sarah Josephine Baker uiteindelijk triomfeerden over 
onwetendheid en achterdocht. 

Stel je voor dat we ons konden wijden aan een wereld zonder psychologisch trauma met dezelfde passie die 
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Dr. Baker inbracht met de uitroeiing van tyfus als doel. Stel je voor dat EFT in ieder klaslokaal op elke school 
voorhanden zou zijn, in iedere gevangenis, in ieder gezin, in iedere rechtszaal, in ieder ziekenhuis, in ieder 
conflictgebied, in iedere regering, in ieder land. Stel je voor dat ieder meningsverschil en conflict in iedere 
familierelatie onmiddellijk behandeld zou worden, in plaats van dat het de kans kreeg om ongeheeld jaren- of 
decennialang door te rotten. Stel je voor dat ieder kind het gereedschap had om zijn/haar eigen emoties bij te 
stellen, angst, pijn en onrust te verjagen zogauw ze zouden opduiken, en aldus opgroeide als totaal onbekend met 
psychologisch trauma. Stel je voor dat kloppen de regel zou zijn in de zakenwereld en dat het een alledaags iets zou 
zijn om conflicten op de werkplek op te lossen en creatieve blokkades op te heffen door de toepassing van EFT. Stel 
je voor dat bij iedere patiënt, voorafgaand aan iedere operatie in ieder ziekenhuis, EFT zou worden gebruikt en dat 
artsen Tapping op zouden nemen in hun arsenaal van gereedschappen in de strijd tegen ziekte.  

Onderzoek laat na kloppen een enorme daling in symptomen zien. Stel je een wereld voor waarin dergelijke 
vermindering z'n invloed heeft op iedereen over de hele wereld. Stel je voor dat iedereen veel gelukkiger wordt, niet 
belemmerd door de emotionele gebondenheid die hen gevangen heeft gehouden in hun vroegere ervaringen. Wat 
wij als soort zijn, het effect dat wij als soort hebben op het mondiale ecosysteem en de geschiedenis van onze 
toekomst, zou een radicaal ander en veel positiever traject afleggen. 

Ik geloof dat wij op precies zo'n moment in de mondiale geschiedenis verkeren. Als soort staan we op het 
punt om in te schepen voor een reis van radicale en onophoudelijke verandering. Bevrijd van de gewoonte om te 
handelen op basis van de psychologische verwonding uit ons verleden, staan we op het punt onze soort te helpen 
zichzelf te bevrijden van zijn gewoonte om te lijden. Als dat patroon eenmaal is doorbroken, gaan we een volledig 
nieuwe en onvoorspelbare richting in. Intelligentie en creativiteit, die eerder bevroren zaten in lijden, maken we vrij 
en beschikbaar voor het creëren van een positieve toekomst. Het ontroert mij dat jij ervoor gekozen hebt mij te 
vergezellen op deze reis van bevrijding en ik kijk ernaar uit om te leven in een wereld die wij samen zullen creëren. 

Bronnen 
•  Research: Research.EFTUniverse.com  

•  KlopKringen: TappingCircles.EFTUniverse.com  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.eftuniverse.com/research-studies/eft-research
https://www.eftuniverse.com/faqs/eft-tapping-circles
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Appendix A  
Het Volledige BasisRecept en Optionele Punten 
 

Het Volledige BasisRecept is de oorspronkelijke vorm van EFT. Het begint met de Verkorte Versie daarvan die 
tegenwoordig het BasisRecept heet. Die Verkorte Versie wordt gevolgd door het kloppen op vier Punten op de Hand 
en de OogBeweging-routine genaamd de 9-GamutProcedure. Daarna voeren we opnieuw het BasisRecept in 
Verkorte Vorm uit.  

In eenvoudige gevallen kan het Verkorte BasisRecept SUD-niveaus omlaag brengen, maar er zijn veel zaken 
waarbij het Volledige BasisRecept inclusief de 9-Gamut essentieel is voor succesvolle behandeling. 
 

De HandPunten 
In het Volledige BasisRecept wordt, direct ná de Verkorte Versie en vóór de 9-Gamut OogBewegingen, op de 

Punten op de Hand geklopt. Dat zijn: 
Het DuimPunt (DuP): Aan de buitenzijde van je Duim, op een Punt dat op gelijke hoogte met de onderkant 

van de duimnagel ligt. 
Het WijsVingerpunt (WV): Aan de zijkant van je WijsVinger (de kant die naast je duim zit), op een punt dat 

op gelijke hoogte met de onderkant van de vingernagel ligt.  
Het MiddelVingerpunt (MV): Aan de zijkant van je MiddelVinger (de kant het dichtst bij je duim), op een 

punt dat op gelijke hoogte met de onderkant van de vingernagel ligt. 
Het PinkPunt (PiP): Aan de binnenzijde van je Pink (de kant het dichtst bij je duim), op een Punt dat op 

gelijke hoogte met de onderkant van de vingernagel ligt.  
De ringvinger komt bij deze handreeks niet aan bod, omdat, verderop in dit protocol, op een ander punt in 

die meridiaan wordt geklopt. Sommigen nemen hem echter wèl mee in de handreeks, aangezien het lastig kan zijn 
eraan te denken om één vinger over te slaan, en voor de effectiviteit van de methode maakt het niet uit. 
 

                                                                De 9-GamutProcedure 
Om de 9-GamutProcedure te kunnen starten, moet je eerst het GamutPunt (GaP) zien te vinden. Dat ligt op 

de rug van allebei de handen, ruim een centimeter onder het middenpunt tussen de knokkels onderaan de ringvinger 
en de pink. Als je een denkbeeldige lijn trekt tussen de knokkels onderaan de ringvinger en de pink, en je ziet die lijn 
als de basis van een gelijkzijdige driehoek waarvan de andere twee zijden samenkomen op een punt (apex) in de 
richting van de pols, dan ligt het GamutPunt daar op de apex van de driehoek.  

Tast met de wijsvinger van je kloppende hand naar een klein deukje, vlakbij de onderkant van je pink en 
ringvinger, in de rug van de hand waarop je klopt. Voor de toppen van je wijsvinger en middelvinger is daar net 
genoeg ruimte om er te kloppen. 

Vervolgens voer je negen verschillende stappen uit terwijl je constant op het GamutPunt klopt. Je begint met 
OogBewegingen en eindigt met Neuriën en Tellen, activiteiten die bedoeld zijn om de genezing te completeren door 
zowel de linker- als de rechterhemisfeer van het brein erbij te betrekken. 

Die negen acties kunnen in willekeurige volgorde worden uitgevoerd, behalve dan dat de laatste drie, 
Neuriën, Tellen en weer Neuriën, in die volgorde moeten worden gedaan. Voor cliënt en practitioner is ’t het 
makkelijkst om ze uit te voeren in de volgorde die hier is weergegeven, omdat dat voorkomt dat je moet onthouden 
welke je al gedaan hebt. Als een liedje negatieve associaties oproept (Happy Birthday kan bijvoorbeeld herinneringen 
aan minder prettige verjaardagen oproepen), kun je beter een emotioneel neutraal liedje kiezen.  
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Alles Bij Elkaar Zetten in het Volledige BasisRecept 
Nu we alle stappen op een rijtje hebben gezet, zullen we eens bekijken hoe het allemaal gaat. Het Volledige 

BasisRecept gebruikt eerst de KlopPunten van de Verkorte Versie, dan de HandPunten en de 9-GamutProcedure, 
gevolgd door een tweede ronde van het Verkorte BasisRecept.  
 
Verkort BasisRecept #1 
        STAP 1: Stel het probleem vast. Spreek het probleem uit in een OpstartZin en een GeheugenSteuntje. Stel het 
niveau van stress rondom het probleem vast door een SUD-score van 0 tot 10 te gebruiken. 
        STAP 2: Verwerk het probleem in een OpstartZin, zoals:  
Hoewel ik dit__________heb, accepteer ik mezelf innig en volledig. 
        Klop, terwijl je de OpstartZin drie keer herhaalt, op het Zijkant Hand-punt. 
 

      
                                                                                          Zijkant Hand-punt 
 
         STAP 3: Klop op ieder van de Punten van de Verkorte Versie, terwijl je steeds het GeheugenSteuntje herhaalt.  

                                                                       
 
De Punten van het Verkorte BasisRecept 
 

        STAP 4: Klop op de HandPunten.      

                                                                           
                        VingerPunten 
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De 9-GamutProcedure 
        STAP 5: Voer de 9-Gamut met de OogBewegingen uit terwijl je constant klopt op het GamutPunt op de rug van 
je hand. 

                                                                        
          Het GamutPunt 

De negen stappen zijn: 
1. Ogen dicht. 
2. Ogen open. 
3. Ogen strak naar rechtsonder terwijl je je hoofd stil houdt. 
4. Ogen strak naar linksonder terwijl je je hoofd stil houdt. 
5. Rol je ogen in een cirkel alsof je neus in het midden van een klok zit en je alle cijfers achter elkaar 

probeert te zien. 
6. Rol je ogen in een cirkel in tegengestelde richting. 
7. Neurie 2 seconden van een liedje (zoals Lang Zal Ze Leven of het volkslied). 
8. Tel snel van 1 tot 5. 
9. Neurie weer 2 seconden van een liedje. 

 
Verkort BasisRecept #2 
        STAP 6: Herhaal het Verkorte BasisRecept. Klop op het Zijkant Hand-punt en herhaal ondertussen de OpstartZin. 
Klop op ieder van de Punten van de Verkorte Versie terwijl je het GeheugenSteuntje herhaalt.  
        STAP 7: De laatste stap is het Testen van de effectiviteit van je werk. Stel een tweede SUD-score vast. 
 

Dat ziet er misschien uit als een hoop onthoud-werk, maar het zal al snel routine-werk worden. Je gebruikt 
gewoon eerst het Verkorte BasisRecept dat je al kent, dan voeg je in het middendeel de HandPunten en 
OogBewegingen in, alsof je de ruimte tussen twee sneetjes brood van een sandwich vult, en tenslotte herhaal je het 
Verkorte BasisRecept weer. 
 

                                                  Eventuele Extra KlopPunten  
Er bevinden zich meer dan 350 acupunten op ons lichaam. EFT klopt in het Verkorte BasisRecept maar op 8 

daarvan en in het Volledige BasisRecept maar op 13. Er zijn verschillende andere punten waarvan practitioners 
hebben ontdekt dat ze handig kunnen zijn. De meestvoorkomende zijn: 
 

• Zere Plek (ZP) 

• Onder de Tepel (OT) 

• PolsPunt (PoP) 

• DijPunt (DijP) 

• EnkelPunt (EP) 
 

Deze punten zullen we, beginnend met de Zere Plek, één voor één bekijken. 
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      Zere Plekken 
 

Deze Plekken worden Zere Plek (ZP) genoemd, omdat ze vaak nogal teer zijn. Dat komt door verstopping in 
de lymfeklieren op die plaatsen. Door ze een paar dagen met je vingertoppen te masseren nemen de verstopping en 
de teerheid gewoonlijk af.  

Voordat psycholoog Roger Callahan voor Psychologische Omkering het Zijkant Hand-punt had vastgesteld, 
gebruikte hij de Zere Plek. Dat punt wordt door practitioners nog steeds vaak gebruikt. Je kunt op één kant of op 
allebei de kanten van je borst wrijven.   

            

                                                                                 
 
                                                                                          Onder de Tepel-punten 
 

Het Onder de Tepel-punt (OT) wordt zelden gebruikt, maar het kan voor sommige cliënten een boel 
spanning lozen. Het wordt met name gezien als nuttig voor familie- en relatieproblemen. Bij EFT wordt het zelden 
gebruikt, vanwege de wat ongemakkelijke plek waar het zit. Dat is namelijk waar de onderhuid van de borst en de 
borstkas bij elkaar komen. Sommige vrouwen noemen ’t het “beugel”-punt (naar een beugel-bh). Als makkelijker 
alternatief laat ik cliënten vaak een wat lager liggend punt stimuleren, op de onderste rib. Wrijven boven of onder de 
onderste rib stimuleert dezelfde acupunctuur-meridiaan op een iets lager liggende plek. 

Het PolsPunt (PoP) ligt op twee duimbreedtes afstand van de plooi in het midden van de binnenkant van de 
pols. Je kunt erop wrijven of erop kloppen. Veel practitioners brengen beide polsen bij elkaar om de PolsPunten aan 
de rechter- en aan de linkerkant van het lichaam tegelijkertijd te stimuleren. 
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Het DijPunt (DijP) ligt aan de buitenkant van de dij waar je handen in ruststand op natuurlijke wijze je benen 
raken. Dit wordt meestal gestimuleerd door er met open hand lichtjes op te slaan. 

De EnkelPunten (EP) zitten aan beide kanten van het enkelbot, zowel aan de binnen- als aan de buitenkant 
van elk been. Ze zitten zo’n 10 cm boven het bot. De gebruikelijke manier om ze te stimuleren is met beide handen 
tegelijk lichtjes te slaan op de binnen- en de buitenkant van het ene been en daarna van het andere been. Volgens de 
acupunctuur-overlevering kan dit punt beter niet gestimuleerd worden door zwangere vrouwen of vrouwen die 
zwanger willen raken, omdat men denkt dat dat de energie van de foetale ontwikkeling kan verstoren. 

Als je EFT eenmaal regelmatig gebruikt, kun je experimenteren met de Eventuele Extra Punten. Misschien 
merk je wel dat sommige ervan voor jou een opmerkelijke verschuiving teweegbrengen. En andere wellicht niet. Het 
energiesysteem is bij ieder persoon weer anders en na verloop van tijd zul je ontdekken welke technieken voor jou 
het beste werken. 
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Appendix B 
Simpele EFT 
 

Onderzoek heeft aangetoond dat het effectief is als je naar iemand anders die EFT doet kijkt en daarmee 
MeeKlopt. Die techniek wordt MeeProfiteren genoemd. Wanneer een groep EFT doet, klopt de leider meestal met 
één persoon, terwijl de rest MeeKlopt. Simpele EFT hanteert deze aanpak met de inzet van video's. Er staan op 
EFTUniverse.com meer dan 100 MeeKlop-video's die je kunt gebruiken om Mee te Profiteren. Die zijn ingedeeld in 
categorieën om het voor jou makkelijk te maken een probleem te vinden dat lijkt op het jouwe. Voorbeelden zijn 
gewichtsverlies, geld, gezondheid, liefdesrelaties en carrière. Simpele EFT is een drie-staps proces dat geen training 
in of ervaring met EFT vereist. 
 

1.  Stel de problemen vast. 
         Maak eerst een lijst van vervelende symptomen, zelfverbeterings-doelen, dwarszittende 
levenservaringen, moeilijke situaties in het nu en andere problemen, en geef de intensiteit van ieder ervan 
een cijfer op een schaal van 0 tot 10, waarbij 0 helemaal géén intensiteit is en 10 het maximum aan 
intensiteit. Hier zijn wat voorbeelden: 
 
                  Schouderpijn: 7      Prestatiestress: 5      Overeten: 9 
 
         Je kunt ook kloppen op specifieke gebeurtenissen waar je last van hebt, zoals: 

 
Ik ben kwaad op m'n collega die me vorige week uitschold: 8 
Ik ben woest dat m'n dochter door de directeur niet werd toegelaten tot het derde jaar: 7 
Ik haat mezelf omdat ik heb toegegeven aan die hunkering om een hoorntje ijs te eten: 9 
Toen m'n mentor kritiek op me had, voelde ik me heel erg gekrenkt: 10 

2.  Klop mee.  
         Klop, terwijl je naar de video kijkt, Mee met de coach en de cliënt. Van de vele onderwerpen die op 
EFTUniverse.com beschikbaar zijn kun je er eentje uitpikken dat best wel overeenkomt met het jouwe. Zelfs 
als het probleem in de MeeKlop-video (Tap-Along Video) niet precies klopt met het jouwe, is je brein slim 
genoeg, en verlangt heftig genoeg naar genezing, om jouw probleem te kunnen associëren met dat waar je 
naar zit te kijken. 

3.  Check je resultaten. 
         Kijk weer naar je lijst met problemen en noteer hun intensiteit op de schaal van 0 tot 10. Als het goed is, 
merk je iedere keer wel wat verbetering op. Hoe groter het aantal sessies waar je mee MeeKlopt, hoe beter 
je resultaten.  

 
         Zo simpel is 't gewoon! Bekijk voor de beste resultaten de Vragen en Antwoorden en Handige Tips die 
nu volgen.   
 

Vragen en Antwoorden over Simpele EFT 
V: Hoe werd Simpele EFT ontdekt? 
A: Therapeuten die cliënten een behandeling gaven met EFT begonnen te melden dat hun eigen problemen ook 

opgelost raakten. Ze hadden de leiding in sessies met anderen en ontdekten dat een ziekte of een fobie waar 
ze voor die tijd aan hadden geleden verdwenen was.  

https://eftuniverse.com/
https://eftuniverse.com/
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We pasten op dit fenomeen, genaamd MeeProfiteren, een experimentele test toe. We voerden verschillende 
onderzoeken uit en ontdekten dat MeeKloppen, terwijl men gewoon naar iemand anders z'n sessie zat te 
kijken, aanzienlijke reductie teweegbracht in angst, depressie, fobieën en andere psychologische problemen 
(Church & Brooks, 2010; Palmer-Hoffman & Brooks, 2011; Rowe, 2005). Het onderzoek stelde vast dat 
MeeProfiteren uitzonderlijk effectief was in het verminderen van psychologische stress en fysieke 
symptomen. 

V: Hoe komt het dat Simpele EFT zo goed werkt? 
A: Terwijl je MeeKlopt met de mensen die op onze video's in levenden lijve naar voren worden gebracht, 

ontdekt een deel van je hersenen, genaamd de hippocampus, gelijkenissen tussen jouw problemen en de 
problemen die in de sessie worden behandeld. We hebben in ons brein ook “spiegelneuronen” die aanslaan 
zogauw we een vergelijkbare ervaring observeren die door iemand anders wordt uitgebeeld. 
Spiegelneuronen doen in onze hersenen de ervaring van die andere persoon na. Als we de onrust zien 
verminderen terwijl zij kloppen, spiegelen onze hersenen de verbeteringen. 

V: Kan ik echt baat hebben bij een sessie die draait om iemand anders z'n probleem?  
A: Ja. We zijn empathisch verbonden met anderen van de menselijke soort; het vermogen om de emoties van 

anderen te herkennen en erop te reageren is een waardevolle evolutionaire vaardigheid. Je hoeft niet 
dezelfde ervaring te hebben om ervan te Profiteren. Net zoals je lacht of huilt (een emotionele reactie hebt) 
tijdens een film waarin de personages ervaringen hebben die helemaal niet lijken op de jouwe, reageert je 
brein op de emoties van degenen waar je naar kijkt. Je kunt zien of je vooruitgang boekt door je SUD-score 
geregeld bij te houden. 

V: Wat kan ik verwachten? 
A: Je resultaat kan drastische vooruitgang zijn, stapsgewijze verbetering, of geen verbetering. Onderzoeken 

laten zien dat de meeste mensen wel wat daling in hun SUD-scores ervaren en dat anderen in staat zijn om 
de emotionele impact van het probleem volledig uit de weg ruimen.  

V: Zijn er rondom dit proces dingen waar ik mee op moet passen? 
A: Hoewel Simpele EFT relatief mild is en de meeste mensen er baat bij hebben, is het mogelijk dat je 

emotionele of fysieke stress voelt. Net als bij iedere andere genezingsmethode moet je ook bij EFT altijd van 
tevoren je belangrijkste zorgverlener raadplegen. Simpele EFT doen terwijl je ook werkt met een practitioner 
en live workshops volgt, levert doorgaans de beste resultaten op. 
 

Handige Tips om het Beste Eruit te Halen met Simpele EFT 
Kijk naar de Tap-Along Videos (MeeKlop-Video's) op EFT Universe. Dat zal je vertrouwd maken met de Basis-

KlopPunten, wat het voor jou makkelijker maakt om Mee te Kloppen. 
 

• Je hoeft niet eerst De Handleiding EFT (Church, 2013c) gelezen te hebben om baat te kunnen hebben bij 
Simpele EFT.  

• Misschien merk je dat in de EFT-sessies het tempo en de volgorde van punten waarin geklopt wordt nogal eens 
afwisselen. Doe gewoon mee en maak je geen zorgen over die afwijkingen.  

• In het begin merk je misschien dat het kloptempo in de sessies voor jou te snel is om bij te kunnen houden. 
Dat geeft niks, doe gewoon wat je kunt. Zelfs als je hier of daar een punt overslaat, kan het proces je nog wel 
helpen, hoor. Uiteindelijk zul je gewend raken aan het proces en zal het tempo prima bij te houden zijn. 

• Sta zorgvuldig stil bij je lijst met problemen en hun 0 tot 10-intensiteiten, want het bijhouden van je 
vooruitgang is essentieel om de kracht van EFT te kunnen begrijpen. 

• Ga voor je lijst terug naar je kindertijd en schrijf een reeks gebeurtenissen op die negatieve emoties hebben 
opgewekt, zoals woede, schuldgevoel en schaamte. Geef elk ervan een SUD-score tussen 0 en 10. Maak ook 
een lijstje van lichaamssensaties, zoals pijn, en beoordeel die op dezelfde manier.  
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• Als je geen 0 tot 10-intensiteit kunt vinden, is dat oké. Schat dan gewoon wat het cijfer zou moeten zijn. Puur 
het feit dat je je een probleem herinnert, roept al het vermoeden op dat er een emotionele lading op rust, ook 
al sta je er dan niet voluit mee in contact.     

• Noteer zoveel problemen als je wilt. Dat geeft je de kans om te achterhalen of, terwijl je op ééntje klopt, 
andere problemen verminderen in intensiteit. Het GeneralisatieEffect kan de beladenheid rondom een aantal 
gebeurtenissen in één keer verlagen.  

• Je lijst zou er na een paar MeeKlop-sessies zo'n beetje uit kunnen zien als het spreadsheet hieronder. Dat 
voorbeeld is alleen ter illustratie en geeft niet aan wat jij bij de specifieke onderwerpen op de lijst kunt 
verwachten. Mogelijk zie je dat de intensiteit van sommige problemen sneller zakt dan die van andere. 
 

 

Probleem         Oorspronkelijk 

               0-10    
     

 

    Sessie 1 

                     0-10 

 

     Sessie 2 

                       0-10 

 

  Sessie 3 

                   0-10 

 

Etc. 

 

Hoogtevrees                  8    5    2 3  

Snel Boos                             10           10           5        2  

Examenvrees                  7    7    5 7  

Kniepijn      9           2           0         0  

Stofwisselingsproblemen    4    4    2 3  

Etc.     

 
           Sommige van je resultaten zijn wellicht heel subtiel en ontdek je misschien pas later. Het kan ook zijn dat je 
wat plezierige “Bijkomende Voordelen” ervaart en verbeteringen ontdekt die je niet verwachtte. Hier zijn wat 
voorbeelden: 
 

- Je hebt wellicht niet langer last van oom Jan z'n aggressieve persoonlijkheid.  
- Je raakt niet langer geïrriteerd over hoe overdreven belangrijk tante Petra zich voordoet.  
- Je vrienden merken dat je minder gestresst bent en maken daar opmerkingen over.  
- Je merkt zelf op dat je beter scoort bij het basketbal.  
- Je slapeloosheid is opmerkelijk minder.  
- Je merkt dat je iedere dag uitkijkt naar je werk.  
- Uit vervelende herinneringen uit je kindertijd kan de angel verdwijnen.  
- Met bepaalde lichamelijke symptomen gaat 't wellicht wat beter.  

  
Lees, voorafgaand aan iedere MeeKlop-sessie, je problemenlijst door, gewoon om je brein eraan te 

herinneren waaraan je aan 't werken bent. Leg de lijst daarna opzij, Klop gewoon Mee en geniet van de sessie 
terwijl EFT aan 't werk gaat. 

Kijk na iedere MeeKlop-sessie even naar je lijst. Neem dan ieder probleem even door en stel nauwkeurig 
alle veranderingen in de intensiteit van dat moment vast. Schrijf die allemaal op, maar ook de kwesties zonder 
verandering in intensiteit. Doe dan weer een MeeKlop-sessie en bekijk de lijst weer. 

Doe je sessies gewoon met welke regelmaat je ook maar wilt. Je kunt ze dagelijks houden, wekelijks of 
gewoon op ieder tussendoor-moment dat je maar kiest. Je kunt er zelfs enkele per dag doen of ze in stukken breken, 
en zo vandaag een halve sessie doen en hem dan morgen afmaken. Dat hangt allemaal van jouw schema af.  

Werk met allerlei Tap-Along Videos (MeeKlop-Video's). Er worden in die collectie veel verschillende 
problemen naar voren gebracht en je kunt experimenteren met een gevarieerde selectie.  
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Het belangrijkste van alles… heb er plezier in! EFT hoeft niet ingewikkeld te zijn, of moeilijk, of alleen maar 
serieus. Je zult in onze EFT-boeken, op EFT-workshops en in jouw eigen sessies thuis van alles tegenkomen waar je 
om kunt lachen. 

Ga voor boeken, cursussen, practitioners, tutorials, discussiegroepen, GevalsBeschrijvingen/Case Histories en 
MeeKlop-Video's naar EFTUniverse.com .  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://eftuniverse.com/
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Appendix C        
Een StroomDiagram voor de Toepassing van EFT 
 

Dit diagram verbeeldt een verloop, of flow/stroom, om te gebruiken bij EFT. Het vormt een handige gids om te 
weten waar je zit in het proces en wordt een tweede natuur nadat je het een paar keer hebt gebruikt.  
BR = BasisRecept; SAO = SleutelbeenAdemhalingsOefening. 
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Appendix D 
De 48 Technieken van Klinische EFT 
 

Een van de meestvoorkomende misvattingen over Emotional Freedom Techniques is de aanname dat EFT 
gelijk is aan de acupunt-kloproutine. Omdat in EFT het zeer zichtbare fenomeen zit van 'met de vingertoppen kloppen 
op 13 acupressuur-punten', is het maar al te makkelijk om te veronderstellen dat die ene handeling het belangrijkste 
onderdeel van EFT is. Veel mensen gebruiken zelfs een verkeerde naam, “Emotional Freedom Technique” (enkelvoud), 
in plaats van de juiste, “Emotional Freedom Techniques” (meervoud). 

In feite zijn er 48 afzonderlijke technieken die allemaal samen EFT vormen en de acupunt-kloproutine is er 
daar slechts ééntje van. Goede EFT-practitioners gebruiken tientallen technieken en wanneer één bepaalde techniek 
geen resultaat oplevert, stappen ze over naar een andere. Hier volgt een lijst van de KernTechnieken waarin 
gecertificeerde Klinische EFT-practitioners opgeleid worden, en waar je ze in dit boek kunt vinden.  

 
A. BasisRecept-Technieken 

1. Een Bron van Emotioneel Leed Beschrijven. H 3 
2. Een Cijfer Vinden voor Subjective Units of Distress (SUD; Subjectieve Eenheden van Stress, SES; vert.). H 3  
3. Specifieke Gebeurtenissen Vaststellen die Verbonden Zijn met de Oorsprong van het Probleem. H 3 
4. Een OpstartZin Creëren die Exposure en Cognitieve Verschuiving Combineert. H 3  
5. Je Eerst op het Negatieve Richten (waarbij Je de Drang Weerstaat om de Cliënt Positief Bezig te Laten Zijn).  
 H 6 
6. KernElementen van een GeheugenSteuntje Formuleren. H 3 
7. Bijkomend Voordeel en Psychologische Omkering Rechtzetten. H 3 
8. Op de 13 Voorgeschreven AcupressuurPunten Kloppen. H 3 
9. De Resultaten Testen. H 3 
 

B. BasisTechnieken  
10.  De FilmTechniek. H 3 
11.  De Vertel het VerhaalTechniek. H 3 
12.  Hoe je Omgaat met Excessieve Emotionele Intensiteit. H 5 
13.  KernProblemen Vinden. H 7 
14.  Het Gekrabbel op Je Muren Vaststellen. H 7 
15.  De Kenmerken van Effectieve Affirmaties Herkennen. H 7 
16.  'Ja maar'-tjes Vaststellen. H 7 
17.  DoorLussen en 'Kloppen en Praten'. H 7 
18.  Het GeneralisatieEffect: Dat Herkennen en de OpstartZin Aanpassen. H 3 

 

C. Technieken die Worden Gebruikt om DoelProblemen Vast te Stellen 
19.  Aspecten van het Probleem Vaststellen. H 3 
20.  Verschillende Categorieën Aspecten Vaststellen (Emotionele, Lichamelijke, Visuele, Cognitieve). H 3 
21. De OpstartZin Aanpassen omdat de Cliënt Snel Wisselt van Aspect. Op Maat Gemaakte OpstartBewoording 

en Vloeiende OpstartZinnen. H 7 
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D. De Zachte Technieken  
22.  De Traanvrije TraumaTechniek. H 6 
23.  De Pijn Achtervolgen. H 6 
24.  Stiekem Op het Probleem Af Sluipen/Stiekem Erbij Vandaan Glippen. H 6 

 

E. Technieken voor Speciale BevolkingsGroepen 
25.  Leeftijdsgebonden Technieken voor het Gebruik van EFT bij Kinderen. H 8 
26.  Dagelijks Loslaten met Kinderen. H 8 
27.  MeeProfiteren. H 8 
28.  Met Groepen Werken. H 8 
29.  EFT voor Cravings/Hunkeringen en Verslavingen. H 8 
30.  Technieken voor Meerdere Fobieën. H 8 
31.  EFT voor Fysieke Symptomen: Hoe de Aanpak Verschilt van EFT voor Psychologische Symptomen. H 8 
32.  Technieken om te Gebruiken Wanneer de Reguliere Vorm van EFT het SUD-Niveau Niet Omlaag Brengt. H 8 

 

F. Technieken voor de Professionele Praktijk 
33.  Reframen. H 9 
34.  Preframen. H 9 
35.  Technieken om de Client-Centered Focus te Handhaven. H 9 
36.  TafelBladen en TafelPoten Vaststellen. H 9 
37.  Technieken voor het Werken aan Je Eigen Problemen. H 7 
38.  De Focus Handhaven op Zelf-beoordeling tegenover Beoordeling door de Toeschouwer. H 9 
39.  Technieken om Buitengewoon Specifiek te Worden. H 9 
40.  Aanvullende TestMethodes. In het Echt Testen, Confronterende Vragen. H 9 
40.  De Procedure voor Persoonlijke Vrede. H 3 
42.  Cognitieve Verschuivingen en Hoe je Ze Vaststelt, en de Rol van Inzicht in EFT. H 6 
43.  Technieken om Toe te Passen als ZelfAcceptatie het Probleem Is. H 9 
44.  Werken met EFT via Telefoon, Skype, Zoom of Facetime. H 5 

 

G. Mogelijke Fysieke Technieken 
45.  Aanvullende Mogelijke KlopPunten. Appendix A 
46.  SleutelbeenAdemhalingsOefening. H 9 
47.  De 9-GamutProcedure en Wanneer je Hem Gebruikt. H 10 en Appendix A 
48.  De Van Vloer tot Plafond-Oogrol. H 9 
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Appendix E 
AcupunctuurMeridianen van 
de Voorkant van de Romp 
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EFT op één Pagina 
 

 
1. Waar in je lichaam voel je het emotionele probleem het sterkst? 

2. Stel op die plaats in je lichaam het spanningsniveau vast, op een schaal van 0 tot 10, waarbij 10 de maximale 
intensiteit is en 0 géén intensiteit is: 

10, 9, 8, 7, 6, 5, 4, 3, 2, 1, 0 

 
3. De Opstart: Herhaal die uitspraak drie keer, terwijl je constant op het Zijkant Hand-punt klopt (grote punt op 
    handdiagram hieronder): 

 “Hoewel ik _______heb [benoem het probleem], accepteer ik mezelf innig en volledig.” 

                                                                                       

4. De KlopRonde: Klop zo'n 7 keer op elk van de energiepunten op deze twee diagrammen, terwijl je een korte zin 
blijft herhalen die je aan het probleem herinnert.  

                                                                            

                                                                                                                                                       

                                                                                                                                           

5.  Stel het spanningsniveau opnieuw vast op een schaal van 0 tot 10. Als het nog hoog is, zeg dan: 

 “Hoewel ik nog wat resterend _____ [probleem] heb,  accepteer ik mezelf innig en volledig.”  

 
6.  Herhaal dan vanaf Stap 1, totdat je spanningsniveau zo dicht als mogelijk bij 0 zit. 

 
Ontdek tientallen MeeKlop-Video's (Tap-Along Videos) op EFTUniverse.com 
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