
غربپیشینۀ علمی تجارب نزدیک به مرگ در بررسی 
نقد و بررسی سیر تحقیقات دکتر بروس گریسون

حجت الاسلام و المسلمین سیّد رضا علیزاده

بسم الله الرحمن الرحیم



هدف از نشست ها



بیان اهداف برگزاری

اهداف اجرایی

1 .برگزاری سمینارهای بین المللی

2 .توسعۀ روابط همکاری ملّی و بین المللی

3 . ورود به عرصه های کاربردی

اهداف علمی

1 .مطالعات تطبیقی و نقد و بررسی جامع

2 .تهطرّاحی سیر مطالعات در ایران و تأسیس رش

3 .توسعۀ دانش های اسلامی در گفتگوهای علمی



دکتر بروس گریسون



در دانشگاه ویرجینیارفتاری -روانپزشکی و علوم عصباستاد بازنشسته.
 از موسّسان و رئیس سابق انجمن بین المللی تحقیقات تجارب نزدیک به مرگ(IANDS)
سردبیر نشریه مطالعات تجربه نزدیک به مرگ
 بخش مطالعات ادراکی سابقمدیرDOPS(ادراکات فراحسّی. )دانشگاه ویرجینیادر
 مرگتجربه نزدیک به تحقیقاتپدر.
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اختلاف علمی در تبیین عصب شناختی تجربیات * 
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(جریان سازی معنوی و غیر مذهبی)

(1994-ملوین مورس... )روایتگری تجربیات نابینایان و کودکان و * 



1892

(خود او تجربۀ نزدیک به مرگ داشته است)زمین شناس و کوهنورد سوئیسی : آلبرت هایم•

.گزارش از کوهنوردانی است که در کوه های آلپ در آستانۀ مرگ قرار گرفته اند30حاوی ملاحظاتی در باب سقوط های مرگبار کتاب •

1925

ویلیام بَرِت•

.تجربه های فراهنجار کسانی که در آستانۀ مرگ بوده اند طبقه بندی شده استتجربه های روانی مرگ : مشاهدات بستر مرگدر کتاب •

1975

فیلسوف، روانپزشک، پزشک و نویسنده آمریکایی استریموند مودی•

.برای اوّلین بار اصطلاح تجربیّات نزدیک به مرگ وضع کردزندگی پس از زندگی پر فروش در کتاب•

1978

.او نویسنده کتاب های مسیحی درباره تجربیات نزدیک به مرگ است. موریس راولینگز متخصص قلب و نویسنده آمریکایی بود•

.بود( 1993)زندگی پس از مرگ -جهنم و برگشت و( 1987)شواهد روشن جدید برای وجود بهشت و جهنم –آن سوی خط مرگ رالینگ نویسنده چندین کتاب از جمله•

1980

.او سردبیر موسس مجله مطالعات نزدیک به مرگ است(  (IANDSکنث رینگ کنت رینگ یک روانشناس آمریکایی او یکی از بنیانگذاران و رئیس سابق انجمن بین المللی برای مطالعات نزدیک به مرگ•

.از پیشتازان استدر جستجوی معنای تجربیات نزدیک به مرگو کتاب پژوهشی علمی دربارۀ تجربۀ نزدیک به مرگ: زندگی در مرگنویسندۀ دو کتاب •

1982

.در کاوش پدیده های بستر مرگ و زندگی پس از مرگ تخصص داشتندفراروان شناس و هارالدسون استاد روانشناسیاوسیس: کارلیس اوسیس و ارلاندور هارالدسون•

.پیش از مودی کار خود را شروع کرده بودند و نتایج مشابه وی دست یافتندتجربیات روانی مردن : رؤیاهای بستر مرگدر کتاب •

1985

(خود او تجربۀ نزدیک به مرگ داشته است)مارگو گِری •

.همخوانی داشت( م1984)را منتشر کرد که با دومین اثر رینگ بازگشت از مرگکتابی با عنوان •

1994

(خود او تجربۀ نزدیک به مرگ داشته است)ایدی بتی جین•

.منتشر کرد که شرح خاطرات مولّف آن از تجربۀ نزدیک  به مرگ استدر آغوش نوریکی از پروفروش ترین کتاب ها را با نام •

1992-95

(خود او تجربۀ نزدیک به مرگ داشته است)شِری سادرلند •

.را منتشر کردتولّدی دوباره در نورنفر از تجربه گران استرالیایی کتابی به نام 50با بررسی ادراکات •
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پایه گذاری دانش
1990-1980



CITED BY 336-1980مقاله 
The Phenomenology of Near-Death Experiences 

مرگبهنزدیکتجربه هایشناسیپدیدارAmerican Journal of Psychiatry

یافته‌ها:

در این افراد در مقایسه با گروههای کنترل، شایعتر بودپیشین‌مرتبط‌با‌تعالی‌مرگتجربیات‌.

،در این گروه کمتر مشاهده شد( مانند ادراک فراحسی)فراحسیپدیده‌های‌تجربیات‌پیشین‌مرتبط‌با‌با این حال.

در این افراد، در مقایسه با سایر مطالعات روی افرادی که تجربیات روانی داشتند، بارزتر بودتغییرات‌نگرشی‌پس‌از‌تجربه.

تفسیر‌عوامل‌مؤثر:

 بیین کرد، اما تروانشناختی،‌محرومیت‌حسی‌و‌پاسخهای‌انطباقی‌رفلکسی‌به‌استرس-عوامل‌فرهنگیتجربیات نزدیک به مرگ را میتوان باویژگی های برخی از

صری‌و‌پدیده‌های‌بویایی،‌چشایی،‌ب-ملاقات‌ها-نقطه‌بی‌بازگشت-تونل–داشتن‌کالبد‌غیر‌فیزیکی‌.‌)نمیدهنداین‌پدیده‌را‌توضیح‌جنبه‌های‌همه‌این عوامل

–ی‌تجربه‌فراحسّ‌-واکنش‌رفلکسی‌مکانیسم‌دفاعی‌در‌مواجهه‌با‌مرگکندی‌زمان‌رابطۀ‌معکوس‌با‌مصرف‌الکل‌و‌موادّ‌در‌روز‌تجربه‌–شنیداری‌غیر‌معمول‌

ر‌بروز‌پدیده‌های‌بصری‌غی-رابطه‌جنسی‌و‌حسّ‌ورود‌به‌قلمرو‌دیگر–رابطه‌بین‌شغل‌و‌حس‌ورود‌به‌تونل‌(‌///حسّ‌مرگ‌رابطۀ‌معکوس‌با‌زمان‌تجربه

معمول‌در‌شب‌به‌دلیل‌کاهش‌ورودی‌حسّی

اهمیت‌بالینی‌و‌پژوهشی:

در قات‌بیشترتحقیدارای ارزش بالقوه هستند که لزوماحتضارحال‌بیماران‌در‌فرآیند‌مرگ،‌پیشگیری‌از‌خودکشی‌و‌مراقبت‌از‌مفهومی‌سازی‌از‌نظر‌این تجربیات

میکنداین زمینه را توجیه 



مقایسه مولفّه های تجربه قبل و بعد از گزارش مودی



مقیاس گریسون



هدف کمّی سازی و اوّلین شاخص سنجش تجربه

بامقابلنقطهدرمخالفاننشده،پایشکهاستشدهجمعفراوانیتجربه هایبانکهستیم،دانشگذاریپایهدورۀدر
کرد؟بایدچهصحیحنظریۀسمتبهحرکتبرای.دارندراعلمیفرضیاتابطالدرسعیپردازیاحتمال

(فیزیولوژیکیوشناختیرواناختلالاتتنی،روانتجربه هایمثل)سنجیاعتبارومشابهمواردازشواهدتمییز
سندرمهایازرامرگهبنزدیکتجربیاتمیتواندواستبرخورداربالینیکاربرداز،آساناجرایقابلوپایامعتبر،مقیاسِ این

(گریسونمقالهچکیده).کندتفکیکغیراختصاصیاسترسپاسخهایومغزیارگانیک

(...وکودکانونابینایانتجربهمثل)معتبرتجاربپذیرشبرایسازیزمینه
برایکمیمعیارهایفقدانNDEاستشدهآناثراتوهامکانیسمبررسیازمانعآن،اجزایو.

مقالهچکیده).نمایداستانداردسازیرامرگبهنزدیکتجربیاتاثراتومکانیسمهامورددرآیندهتحقیقاتمیتواندابزاراینهمچنین،
(گریسون

میکنددرراگرتجربهعمدیتصرّفودخلاحتمالومیکندثابتزمانگذرطولدررانگرگذشتهمطالعاتاعتبار.
شدارائه1980سالدررینگتوسّطشاخصاوّلین.



1980مقیاس سنجش رینگ 

یافتدستنتیجهاینبهزمانمروربهکهبودکاملتجربۀیکمراحلمعرّفیدنبالبهمودی:
وآرامشاساحس-استشدهانگاشتهمرگآستانۀدرفردکهلحظاتیدراطرافیانصدایشنیدن-تجربهتوصیفقابلغیرماهیّت-مرگوقوعاحساس

دالانیدرونهبورودباهمراهشدنکشیدهاحساس-بادوزشوناقوس,فریاد,موسیقی,زنگصدایشبیهنامطبوعبعضاونامتعارفاصواتشنیدن-سکون
مادییرغموجوداتگاهیواندشدهشناختهمذهبیشخصیّتهایودوستانواقوامگاهیکهکسانیباملاقات-کالبدازخارجحضوراحساس-تاریک

-راگیرفدانشبامواجهه----زندگیبهناخواستهعمومابازگشت-بازگشتقابلغیرمرزیبامواجههاحساس-نورانیموجودباملاقات-ناشناخته
الطبیعیماوراءنجات-سرگردانارواحقلمروازدیدار-نورازشهرهاییمشاهدۀ

اضطراب،ترسمراقبه،مخدّر،موادمصرفازناشیحالات:بوددرگیرمشابهتجارباینبارینگ
مغزیارگانیکاختلالشدید،

رسیدمولّفه5برایامتیازیدهپرسشنامهیکبهکهبودمرگبهنزدیکتجربۀمرکزیهستۀدنبالبهاو:
نوربهورود–نورمشاهدۀ–تاریکیبهورود–کالبدازجدایی–سعادتاحساسوآرامش



CITED BY 709-1983مقاله 

The near-death experience scale: Construction, reliability, and validity
The Journal of nervous and mental disease

رواییوپایاییساختار،:مرگبهنزدیکتجربهمقیاس
سوالی16نهاییمقیاسNDEبابالاییستگیهمب.استآزمونبازپایاییوشدهتقسیمپایاییبالا،درونیپایاییدارایمقیاساینکهشدمشخص.دادتشکیلمولّفهچهاردررا

Ring’s)رینگوزنیاصلیتجربهشاخص Weighted Core Experience Index)کردندمیادعاقاطعطوربهکهراافرادیوداشتNDEکهکسانیازرااندداشته
.کردمیمتمایزداشتند،مشکوکیامشروطادعاهای

چیزهمهیناگهانفهماحساسفرد؛زندگیگذشتۀازصحنه هاییمشاهدۀافکار؛گرفتنسرعتاحساسزمان؛گذشتدروضعیّتتغییراحساس:شناختاریمولّفه‌های
درخشندهنوریدرشدنمحاطاحساسیامشاهدههستی؛باوحدتوهماهنگیاحساسشادمانی؛احساسخوشی؛وآرامشاحساس:عاطفیمولّفه‌های
گاهیمعمول؛حالتازبیشترسرزندگیاحساس:فراهنجارمولّفه‌های نده؛آیازصحنه هاییبامواجههفراحسّی؛ادراکاتازمندیبهرهباهرجادرجاریاحوالواوضاعازآ

کالبدازجداییاحساس
وگاندرگذشتارواحمشاهدۀناشناخته؛صداییشنیدنیاورازآمیزحضورییاموجودبامواجههاحساسزمینی؛غیرومتفاوتدنیاییبهورود:استعلاییمولّفه‌های

ناپذیربرگشتنقطۀیامرزبهرسیدنمذهبی؛شخصیّتهای

https://journals.lww.com/jonmd/abstract/1983/06000/the_near_death_experience_scale__construction,.7.aspx


2002تا 1980سال بین 20تکرار آزمایش شاخص بعد از 



گسترش و تعمیق
2010-1990



جمع آوری تجارب جهنمّی

1996–1992جمع‌آوری‌تجارب‌جهنمّی‌:‌گام‌اول

 Distressing near-death experiences

 B Greyson, N Evans Bush - Psychiatry, 1992 - Taylor & Francis - cited by 321

 BookThe Near-Death Experience First Published1996 ImprintRoutledge

2019-2014دسته‌بندی‌و‌تحلیل‌روان‌شناختی‌و‌بررسی‌پیامدهای‌بالینی‌:‌گام‌دوم

 A systematic analysis of distressing near-death experience accounts

 H Cassol, C Martial, J Annen, G Martens… - Memory, 2019 - Taylor & Francis

همان تجربه را دیده ولی وحشت کرده است: تجربۀ معکوس.

(نابودی)تجربه های تنهایی، انزوا و عدم : تجربۀ خلأ

تجربه عذاب و جهنمّ و : تجربۀ جهنمّی...

2023سوم‌معنا‌بخشی‌مربوط‌به‌دورۀ‌نظریۀ‌پردازی‌گام‌

 The Darker Side of Near-Death Experiences.

 B Greyson - Journal of Scientific Exploration, 2023 - med.virginia.edu

ادرویدویژگی های شخصیتی فرد تجربه کننده، عوامل بیولوژیک مرتبط با مواجهه با مرگ، یا سایر شرایط پیرامون : فرضیاّت مخالفین

https://scholar.google.com/citations?user=3wTfXFoAAAAJ&hl=en&oi=sra
https://www.taylorfrancis.com/books/mono/10.4324/9781315022178/near-death-experience?refId=09934afc-18cd-47d9-9cb5-536630aadc15&context=ubx
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/09658211.2019.1626438
https://scholar.google.com/citations?user=8i-B15EAAAAJ&hl=en&oi=sra
https://scholar.google.com/citations?user=aP8tsFAAAAAJ&hl=en&oi=sra
https://scholar.google.com/citations?user=w0NC86UAAAAJ&hl=en&oi=sra
https://scholar.google.com/citations?user=A0r6gzAAAAAJ&hl=en&oi=sra
https://med.virginia.edu/perceptual-studies/wp-content/uploads/sites/360/2024/01/Roehrs2024_Terminal-Lucidity-in-a-Pediatric-Oncology-Clinic.pdf
https://scholar.google.com/citations?user=3wTfXFoAAAAJ&hl=en&oi=sra


ورود به بالین و درمان

 The near-death experience as a focus of clinical attention

 B Greyson

 The Journal of nervous and mental disease, 1997• cited by 172

مرگبهنزدیکتجربیات:چکیده(NDEs)بهاستممکنکهمی کنندایجادافرادرفتارونگرشدرعمیقیتغییراتاغلب
دسته یتحتDSM-IVدرکهمعنوییادینیمشکلتشخیصیبرچسب.شودمنجرروان‌معنویوروان‌اجتماعیمشکلات

پیشنهادآن هاپیامدهایوهاNDEدادنپوششبرایابتدادردارد،قرارباشندبالینیتوجهمحوراستممکنکهشرایطیسایر
.شد

بامرتبطمشکلاتباکهبیمارانازموردچهارمقاله،ایندرNDEوافتراقیتشخیص‌هایوشدهبررسیکرده اند،مراجعه
تجربیاتتفکیکباعثDSM-IVدرجدیدتشخیصیدسته یاینشدناضافه.استشدهتحلیلفعلیدرمانیراهبردهای

درمانیردهایراهبمورددربیشترتحقیقاتبرایراراهمی تواندوشدهروانیاختلالاتازمشابهپدیده‌هایومرگبهنزدیک
.کندهموارمؤثرتر

مشابهمواردسایرازمرگبهنزدیکتجربهعلمیسازیجدا:نتیجه

https://journals.lww.com/jonmd/_layouts/15/oaks.journals/downloadpdf.aspx?an=00005053-199705000-00007
https://scholar.google.com/citations?user=3wTfXFoAAAAJ&hl=en&oi=sra


تثبیت و نظریه پردازی
2020-2010



گزارش اجمالی از دورۀ سوم

2007مقابله‌علمی‌با‌دیدگاه‌های‌تقلیل‌گرایانه‌

 تلاشی برای ارائه یک چارچوب نظری برای درک پدیده های ذهنی فراتر از "21به سوی روانشناسی برای قرن : ذهن کاهش ناپذیر"کتاب

.تبیین های فیزیکالیستی بود

2010روان‌شناسی‌پسا‌ماده‌گرا‌

 عال‌یا‌ادامه‌ی‌عملکرد‌ذهن‌زمانی‌که‌مغز‌غیرفبیان ناتوانی روان شناسی ماده گرا در توصیف فعالیتهای ذهنی تحت شرایط بحرانی، مانند

(مثل‌لحظات‌نزدیک‌به‌مرگ)آسیب‌دیده‌است‌

 Implications of near-death experiences for a postmaterialist psychology.

 Journal ArticleDatabase: APA PsycArticles -- Greyson, Bruce

2017بررسی‌ویژگی‌های‌حافظه‌در‌تجربه‌نزدیک‌به‌مرگ‌

 Characteristics of memories for near-death experiences Lauren E Moore 1, Bruce Greyson 2



مقابله با تحلیل های مادّی



(روان شناختی)جدول فرضیاّت غیر الهیاّتی 
نقد توضیح فرضیه

:سه گانۀ آزمایش شده توسّط سابومدلایل

ادراکات بصری حین عمل که تجربه گران میگویند حتیّ با . 1

.هیپنوتیزم کردن بیماران بعد ازعمل نیز قابل توصیف نیست

بیمار نیمه هشیار تحت کاردیوورژن مقایسه گزارشها با تجارب . 2

.کندکه آرام بخش دریافت کرده تا شوک الکتریکی کمتری احساس

تمایز دادن تجربه گران میان درک شنیداری با درک بصری بر . 3

خلاف نیمه هشیاران

: پزشکی به این فرضیه اشاره کرد1978در

بیمارانی را احیا کردیم که در آن لحظه مرده بودند 

ولی بعداً توانستند از گفتگوی ما طی مدّت احیا

آنها در وضعیت نیمه هشیار حرف . سخن بگویند

.های ما را شنیده و سرهم بندی کرده اند

ناشی از ادراکات

وضعیتّ 

نیمه هشیار در حین 

:عمل جرّاحی

semi 

conscious

1.

افراد با باورهای آنهاعدم همبستگی گزارشهای1.

گزارشات مشابه افراد بی اطّلاع2.

ی یا عدم آگاهی فرد قبل از تجربه، بر اثر حادثه یا عمل جرّاح3.

...

مشابهات گزارشهای کودکان فاقد آگاهی و بزرگسالان4.

به گرها این تجر»:نظر بروس گریسون که یک روان پزشک بالینی

یک در هیچ کجا به نقطۀ قطع معیارهای اختصاص یافته به عنوان

«.نزدیک نمی شوند" شخصیتّ مستعدّ خیال بافی"

به ساده ترین توضیح پیشنهادی برای تجربۀ نزدیک

مرگ صرفاً این است که تخیلّ است و از خیال خام

بحث می شود که انگیزۀ چنین چیزی . ناشی می شود

ترس از مرگ یا انکار آن است و محتوای آن از 

.سیستم اعتقادات فرد ناشی می شود

آگاهانهجعل 2.



نقد توضیح فرضیه

وسیعی راسل نویس روانپزشک او تحقیقات: فرضیه پرداز

گهان روی تجربیات ذهنی گزارش شده توسط افرادی که نا

با تحول مرگ نزدیک مواجه شده اند ولی به نوعی نجات

.  یافته اند انجام داده است

ر حالات تجزیه ای مکانیسم های دفاعی ای هستند که تصوّ 

می شود در زمان استرس روانی زیاد به کار گرفته 

خ معمول ترین این حالات عبارتند از تجزیه، مس. شوندمی

.واقعیتّ و شخصیتّ زدایی

تجزیه حالتی است که در آن احساسات از رویدادهای 

ناراحت کننده جدا و منفک می شوند تا اجبار به مواجهۀ 

. هیجانی با آسیب به تأخیر افتد

اقعیتّ شخصیتّ زدایی شامل حسی از آشفتگی نسبت به  و

ی کند فردی که شخصیتّ زدایی شده است فکر م. خود است

.که یک شخص واقعی نیست

" شخصیتّ زدایی در مواجهه با خطر مرگبار"

سی یک حس تغییر یافته از زمان، افزایش سرعت فکر، ح

نیدن از جدایی، حسی از عدم واقعیتّ، فقدان هیجان، دید یا ش

بهتر، پس نگاه هایی از خاطرات و حسی از هماهنگی یا 

.وحدت با جهان می شود

شخصیتّ

زدایی

Depersonali

zation

4.

فرضیه

انتظارات

پیشینی

Prior 

expectations

توهّمات 

خودنگرانه

Autoscopic

hallucination

s



(فیزیولوژیکی)جدول فرضیاّت غیر الهیاّتی 
نقد توضیح فرضیه

اندورفینها افزایش ناگهانی و کاهش آهسته دارند در حالی که با .1

.تمام شدن تجربه نزدیک به مرگ درد به سرعت برمیگردد

مخففّ کلمۀ مورفین )بدن ضد دردهای طبیعی به نام اندورفین 

چون مخدرهایی که از خشخاش تولید . تولید می کند( درون زا

و نیز آنهایی ( مثل مورفین که از افیون گرفته می شود)می شوند 

که در بدن تولید می شوند توهم زاهای قدرتمندی نیستند، نقش 

اندورفین ها معمولاً به توضیح اولین مرحلۀ تجربۀ نزدیک به 

.مرگ محدود است؛ یعنی حس آرامش و لذّت

اندورفین

ها 1.

.با تجارب انداثرات این دو متفاوت

هنی، کوهنوردانِ در معرضِ جوِ رقیقِ ارتفاعات زیاد، تنبلی ذ

ه خاطر افزایش عصبیت، مشکل تمرکز، کاهش استدلال و مشکل ب

آوردن

امدهای هیپوکسی در آزمایشات آزمایشگاهی دانشجویان پزشکی پی

ید کمبود اکسیژن مغز را با آزمایشی از طریق یک جاذب دی اکس

یتروژن که عمدتاً اکسیژن و ن)کربن در یک اسپیرومتر پر از هوا 

(  است

بۀ در هزاران آزمایش اینگونه با هزاران نفر، حتیّ یک مورد تجر

.نزدیک به مرگ گزارش نشد

زمانی که بخشی یا تمام بافت های بدن دچار کمبود اکسیژن

ود رخ داده است که نتیجه هیپوکسمی یا کمبهیپوکسیشوند

ته به وضعیت وخیم تری گفآنوکسیاما. اکسیژن خون است

ن خود می شود که یک قسمت از بدن یا تمام بافتها، ذخیره اکسیژ

.را به طور کامل از دست می دهند

بی 

یاکسیژن

هیپوکس

یا ی

آنوکسی

2.



نقد توضیح فرضیه

نه اندورفین ها در معالجه وبرخی از شواهد طبق. 1

.ایجاد حملات لب گیجگاهی موثرّ بوده است

انجام شده شباهت تجارب نزدیک به آزمایش های. 2

.مرگ را با تحریکات لب گیجگاهی کم میداند

بیمار صرعی 36تحریک لب گیجگاهی میانه 3495از 

مورد با گزارشات پدیده های ذهنی 267روان حرکتی، 

شامل توهمات صحنه های کامل آشنا پنداری اضطراب 

.لحس های احشایی فراموشی و تجربیات حسی بی شک

.حس شنوایی استپردازش اطلاعاتلوب گیجگاهی مرکز

ذخیره حافظه جدید، پردازش اطلاعات حواس شنوایی 

ته ، درک زبان و سازماندهی از کارکردهای این لخبویاییو

.از مغز هستند

، و حمله از تخلیۀ الکتریکی غیر عادی مغز ناشی می شود

اری حملات لب گیجگاهی مغز میتوانند باعث توهمات شنید

و و دیداری، صحنه های گذشته خاطرات، حسّ آشنا پنداری

.  گاهی حس بیرون از بدن شوند

لوب‌حملات 

لویاگیجگاهی

ب‌تمِپورال

4.

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D8%B2%D8%B4_%D8%A7%D8%B7%D9%84%D8%A7%D8%B9%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%D9%88%DB%8C%D8%A7%DB%8C%DB%8C


جمع بندی نکات ادبیات پژوهشی غرب

1 .تقدّم جمع آوری تجارب بر هر کار علمی

2 . ای در حال اشباع است و کلّ شیء اذا بلغَ حدَّه کارهای رسانه: هشدار به جامعۀ علمی)ضرورت توسعۀ موسّسات تحقیقی و گروه های تحقیقی

(انعکس ضدّه

3 . (تعریف مرگ؛ تجربه؛ تجربه نزدیک به مرگ، شاخص گذاری فلسفی)باز تعریف سیر تحقیقات علمی از مفاهیم پایه

4 .ضرورت توجّه ویژه به پارادایم و روش



کارگروه ادراکات فراحسّی
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