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“J'ajouterai, et c¢’est 1a un point qui nous intéresse au
premier chef, que cette paralysie que nous aurons faite
par voie de suggestion, nous pourrons a notre gre, en
modifier le degré, les caractéres mémes jusqu’a un
certain point, la défaire enfin, également par suggestion.
On prévoit aisément, d’aprées cela, que [’étude de ces
paralysies artificiellement provoquées puisse étre appelée
a éclairer d’un jour nouveau [’histoire du groupe tout

entier des paralysies psychiques”. Charcot, 1887, p. 341

Vou acrescentar, e este € um ponto que nos interessa em
primeiro lugar, que esta paralisia que produzimos por via da
sugestao, podemos a nosso critério, modificar o grau, e suas as
caracteristicas, até mesmo desfazé-la, igualmente, por meio da
sugestdo. A partir disso, é facil prever que o estudo dessas
paralisias induzidas artificialmente possa ser chamado a langar
uma nova luz sobre a historia de todo o grupo de paralisia
psiquica.(traducéo do autor)



RESUMO

Este projeto tem como objetivo analisar se a hipnoterapia se constitui como método
psicoterdpico eficaz no caso de sofrimentos psiquicos da atualidade, como quadros de
ansiedade, depressdo, sindrome do pénico, entre outros, tendo sido abordada pela Psicanalise,
a partir de Freud, um dos pioneiros do uso da hipnose em pessoas em psicoterapia. O mesmo
abriu méo de seu uso por entender que a hipnose promovia sugestionabilidade e que a mera
rememoracdo de fatos vividos ndo resultava em cura da sintomatologia. Por isso, ele
desenvolve sua teoria pautada na nocdo de fantasia e ndo mais no sintoma como uma
realidade factual, traumdtica. Iremos analisar se Freud tem razd0 ao romper com a

hipnoterapia por falta de eficacia terapéutica ou néo.

Palavras-chave: hipnose, hipnoterapia, eficacia, psicoterapia, psicanalise.
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INTRODUCAO

O presente projeto partiu do interesse do autor, ao se defrontar com artigos na internet
que abordavam a inibicdo da dor por via da hipnose em cirurgias. A partir dai, surgiu a
vontade de pesquisar sobre a inibi¢do, ndo mais da dor, mas de sintomas relacionados a
sofrimentos psiquicos. Dessa forma, faz-se necessaria a introducéo ao tema da Hipnoterapia.

A histéria do processo hipnético teve inicio no século XVIII com Franz Anton
Mesmer(1734-1815) que se aprofundou em magnetismo animalpor achar que tal
procedimento resultaria na cura de dores ou doencas, além de acreditar que as doencas
estavam relacionadas a uma ma regulacéo de fluidos astrais(MENDONCA, 2006; SANTOS,
[s.d.]). Com o avanco de suas pesquisas, percebeu que os humanos também captavam esse
tipo de energia. Entdo, a partir desse ponto, Mesmer deu continuidade ao seu trabalho,
realizando vérias cirurgias e obtendo sucesso com sua técnica, que foi chamada, por ele, de
"Mesmerismo". Mas a Comisséo da Sociedade Real de Medicina e da Academia de Ciéncias
que foi organizada pelos maiores cientistas da época comprovou a inexisténcia do
magnetismo humano, fazendo com que os trabalhos de Mesmer entrassem em descrédito total
no meio da Ciéncia. Apos sua morte, alguns de seus discipulos como Puységur e Abade Faria

continuaram com seu trabalho por um tempo, onde ambos criaram perspectivas diferentes em

relagdo a0 Mesmerismo, no sentido de construcao do que seria chamado, mais tarde, de

hipnose(LOPES, 2008; MENDONGCA, 2006).

O termo Hipnose foi criado por um médico cirurgido do século XIX chamado James
Braid, que deu essa definicdo por analisar a técnica como um tipo de "sono artificial”, assim
colocando o termo Hipnos, relativo ao deus Hypnos da mitologia grega, conhecido por ser a
personificacdo do sono. Com o tempo e avanco das técnicas hipnoticas, foi percebido que o
chamado atualmente de transe hipnético ndo estava relacionado ao sono, mas sim,a um
profundo relaxamento corporal e mental, a ponto de parecer estar dormindo(NEUBERN,
2009; SANTOS, [s.d.]).

Nos dias de hoje, com a amplitude do conhecimento, a hipnose foi melhor definida

pela Associagdo Americana de Psicologia, que diz:
A hipnose é um procedimento durante o qual um profissional de salude ou
pesquisador sugere a um cliente, paciente, ou sujeito que vivencie mudangas em
sensagdes, percepgdes, pensamentos ou comportamentos. O contexto hipn6tico
geralmente é estabelecido pelo procedimento de indugdo. Embora haja muitas

inducbes hipndticas diferentes, a maioria inclui sugestdes de relaxamento, calma e



bem-estar. InstrucGes para imaginar ou pensar sobre experiénciasagradaveis também

sdo comumente incluidas nas inducdes hipndticas(apud LYNN et al., 2015).

No século XIX James Braid reformula completamente as teorias de Mesmer. Com 0s
avancos dos seus estudos viu que a denominagéo era errénea e que ndo era para ser cunhada
desta forma, pois a hipnose ndo pode ser relacionada ao sono por ser uma caracteristica de
uma intensa atividade mental(LOPES, 2008; MENDONCA, 2006).

O ressurgimento da hipnose deu-se com ERICKSON (1901-1980) que foi um grande
psiquiatra e fundador e presidente da Sociedade Americana de Hipnose Clinica, onde
aprimorou as técnicas de hipnose e escreveu varios livros acerca do tema. Erickson foi quem
reformulou a pratica da sugestdo,Erickson ndo desenvolveu uma técnica especifica, pra ele,
todos deveriam ser tratados de forma diferente pois nenhuma pessoa é igual, portanto ndo
seria apropriado usar um método especifico(FILHO, 2009; ROSSI; ROSSI, 2008). Segundo

Erickson esta afirmativa se da quando ele fala:

“Eu ndo pretendo estruturar minha psicoterapia mais do que de um modo vago,
geral. E nesse modo vago, geral, o paciente a estrutura... de acordo com as suas
préprias necessidades... A primeira consideracdo ao tratar os pacientes é dar-se conta
de que cada um deles ¢ um individuo... Assim, ndo tente encaixa-los em seu
conceito de como eles deveriam ser... Vocé pode tentar descobrir, 0 que o conceito
do préprio paciente parece ser... Ndo é a quantidade de tempo. Nao € a teoria da
terapia. E como chegar a personalidade da pessoa dizendo a coisa certa no tempo
certo”(apud ROSSI; ROSSI, 2008).

Com o avango dos estudos, na atualidade a gama de material e evolucdo sobre a
hipnose s6 tem crescido, e com ajuda dos antigos pensadores hoje existem diversas formas de
como pensar e analisar o transe hipnético. Segundo Erickson, em uma entrevista publicada

por Jay Haley em 2005 no DVD Explorer in Hypnosis And Therapy:

No transe hipnético, vocé presta atencdo nas coisas que sdo importantes de
imediato e ndoé importante que vocé saiba isso enquanto me escuta e esteja usando
0 que quer que seja. Pode esquecer isso. Vocé pode esquecer sua gravata, a cor dos
seus sapatos. Esquece a cadeira onde esta sentado e presta atengdo em mim. Ou
vocé pode deixar sua mente ir para onde quiser. No transe vocé foca sua atencgéo
nas coisas importantes. E € por isso que na terapia vocé foca a atencao do paciente
onde ela deveria estar focada e onde ele consiga buscar lembrancas que ele ja
esqueceu hamuito tempo(apud MADELEINE, 2005).

Erickson enfatiza que o transe hipnético nada mais é do que um estado alterado da
consciéncia derivado do foco e da concentracdo(FILHO, 2009).

A hipnose foi muito contestada, além de ser substituida por outras técnicas que faziam
mais sentido na época para 0s cientistas, como a Psicanalise, que foi estruturada por
Freud(NEUBERN, 2006). Sigmund Freud (1856- 1939) nascido na atual Republica Tcheca,

gue naquela época fazia parte do Império Austriaco. A partir da experiéncia clinica com suas
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pacientes histéricas, da inicio a Psicanalise em 1895, publicando o primeiro artigo: Estudos
sobre a histeria(FREUD, 2014, p. 3-5). Freud também enquanto tratava pacientes com
histeria recorreu a hipnose como possivel método de cura. Porém, ao longo de seu trabalho,
passou a ser considerada como "(...)algo oposto e até indesejavel a consecucdo de um
conhecimento confiavel e efetivo em termos de terapia e ciéncia"(FREUD, 2014; NEUBERN,
2006, p. 2).

Durante a segunda guerra mundial (1938-1945) a hipnose ressurge e se firma dentro
da area médica devido a necessidade de amenizar problemas psiconeuréticos associados a
guerra. E um dos processos considerados dinamico-analitico foi o tratamento envolvendo a
hipnose(WATKINS, 1949).

O livro Hipnoterapy of War Neuroses (1949) de J.D Watikins é um grande exemplar que
abrange as diversas situacGes do uso da hipnose nas guerras, sendo que uma delas era para
que ndo houvesse o uso inadequado de anestésicos(pois 0 processo hipnético se assemelha a
um  estado  anestésico), reservando assim  0S  anestésicos para  grandes
intervencdes(WATKINS, 1949).

Em relacdo a Psicanalise e aos estudos realizados por Freud, um fatoassociado ao uso do
hipnotismo, que fez com que houvesse uma quebra de expectativa em relacdo a tal método
foi nomeada e estudada como resisténcia.A primeira vez que o termo aparece nos meios dos
trabalhos de Freud foi num relato no caso daSrta. Elizabeth VVon R: “No curso desse dificil
trabalho, comecei a atribuir maior importancia a resisténcia oferecida pela paciente na
reproducdo de suas lembrangas” (FREUD, 1893-1895, p. 178). Usando nomeclaturas
psicanaliticas, a resisténcia seria um tipo de forca que age contra a tentativa de um
rompimento estabelecido pelo recalque(VENTURA, 2009).0Ou seja, a resisténcia € uma
manifestacdo da tentativa de impedir a violacdo de uma representacdo recalcada. Com isso, a
resisténcia se firma como um grande obstaculo em relacdo as técnicas hipndticas que tem
como principio basico a sugestdo(MATTOS, 2010; VENTURA, 2009).

Existem varias controversas em relacdo a renuncia de Freud em relacdo as praticas
hipnéticas. Laplanche e Pontalis (1988) apontam que "a resisténcia macica que lhes opunham
certos pacientes lhe parecia ser por um lado legitima, e, por outro, ndo poder ser superada nem
interpretada” (LAPLANCHE E POTALIS, 1988, p. 596). Porém, Freud(1889/1987) ja tinha
se referido a resisténcia como um grande obstaculo acerca da hipnose em uma resenha que fez
do livro O hipnotismo, de August Forel, escrevendo que "essa influéncia apenas raramente se
efetua sem resisténcia da parte da pessoa hipnotizada" (FREUD, 1889/1987p. 118).
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Mesmo sendo desvalorizada diversas vezes na historia, a hipnose se mostrava, para

Dauven( 1965) bem promissora, nos meios de tratamentos psicoterapicos. Ele afirma que

a hipnose no futuro serd muito bem aceita e segura porque ela se preocupa com o
bem-estar psicossomatico do homem em uma época onde todas as preocupacdes sao
mecanicas, espaciais e nucleares, ou seja, de todos os tipos porém menos
humanas(apud PAIXAOQ, 2009 p. 4).

Com avancos e com a implementacdo da hipnose no meio clinico, deu-se origem ao termo
atual de Hipnoterapia ou Hipnose Clinica.

Por fim, o trabalho se voltara para o estudo da possivel eficacia em questdo do uso da
hipnose como meio de tratamento psicoterapico, visando analisar o uso da hipnose e a recusa
da hipnose como no método psicanalitico, sendo substituido pela associacdo livre. Havera
andlise tanto de materiais acerca da hipnose quanto da Psicandlise, tendo como pretensao

discutir a viabilidade do tratamento de transtornos mentais por meio da hipnose.

Segundo o Atlas de Satde Mental 2014, da OMS (Mental Health Atlas 2014,World
Health Organization, 2015), 10% da populagcdo mundial apresenta transtorno mental e apenas

1% da forca de trabalho mundial de salde atua nesta area.

O grande ponto que fez com que a hipnose ressurgisse foi o Relatério da Assosiacdo
Médica Britanica (1955). Nesse relatério a BMA diz que o hipnotismo é Util para tratar
alguns casos de doencas psicossomaticas e psiconeuroses e fala também que este método de
tratamento tem alta capacidade de remover sintomas e alterar diversos habitos e
comportamentos(PAIXAO, 2009).

Outra referéncia importante foi o Relatorio da Associacdo Médica Americana (1958),
que apresentou o estudo e a evolucdo da hipnose. Organizado pelo seu Conselho de Saude
diz: “Os clinicos gerais, os médicos especialistas e os dentistas encontrardao na hipnose um

adjunto terapéutico valioso, dentro do ramo de sua competéncia profissional(BMA, 1958).

A forga historica do hipnotismo é incrivelmente grande, mas mesmo com tantas
informagdes a hipnose como forma de tratamento nos dias de hoje ndo sdo tdo conhecidas.
Por ndo ser totalmente reconhecida como ciéncia a hipnose sofre diversos "preconceitos”, e
esta pesquisa tende a mostrar que a hipnoterapia talvez seja um possivel método eficaz de

diversos transtornos psicoldgicos(PAIXAO, 2009).

Devido a tudo que foi apresentado, faz-se necessario expor de forma detalhada a

historia da Hipnose e a transformacdo da mesma em meétodo psicoterapico, no que tange a
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entender se tal método produz resisténcia ou se apresenta eficdcia terapéutica. Serdo
desenvolvidas, para maior compreensao do tema, as categorias de eficacia e de psicoterapia.
Para tal, serdo elaborados capitulos referentes a: Histdria da criacdo do método da Hipnose; A
Hipnose como método psicoterapico e A relacdo entre Psicanalise e Hipnoterapia, e na

conclusdo desenvolveremos a analise da eficacia da Hipnoterapia.

Tentamos compreender o que € a hipnose e e se ela pode ser importante para o tratamento de
transtornos mentais na atualidade, a partir da relacdo historica entre a Hipnoterapia e a
Psicanalise e como a hipnose pode se desenvolver na forma de psicoterapia e se ha eficacia no
método de hipnose clinica. Para tal o presente trabalho se baseou em abordagem qualitativa,
sendo realizada revisdo da literatura por meio de busca nas bases de dados Scielo e Google
Académico, tendo como descritores: Hipnose, Hipnoterapia, Psicanalise, Psicoterapia e

Eficacia.
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1.HISTORIA DA CRIACAO DO METODO HIPNOTICO

A histoéria da hipnose situa-se no periodo do século XVII em diante. Porém hé relatos de
diversos processos de transe hipndtico registrados ha 3000 anos atrds, quando se era estudada uma
possivel acdo medicinal por meio de rochas magnetizadas. A magnetita € um mineral magnético que
permite ter o contato de atracdo com outros metais. Como ndo havia o conhecimento desse fendmeno
fisico, logo desenvolveram argumentos com base no misticismo para maior entendimento das

propriedades apresentadas pelos dois metais que se atraiam “magicamente”.

A partir dessa relacdo entre mineral magnético e ferro houve muitas explicacoes
misticas e complexas dessa atracdo, como a apresentada por Platdo (424-347 a.C), que fazia
analogias relacionando a inspiracdo dos artistas com o campo magnético, dizendo que “assim
como o poeta recebe de sua Musa inspiracdo e a Musa ndo perde sua capacidade de inspira-lo
novamente, o imd (ou magneto, como assim sdo chamados os materiais que apresentam
propriedades magnéticas) é capaz de induzir seu magnetismo sobre o ferro, a distancia, sem
por isso perder seu proprio magnetismo”’(FERNANDES; SANCHEZ, 2001).

Aristoteles (384-322 a.C) cita o magnetismo em seu texto “Da Alma”, com o objetivo
de fazer analogias sobre a acdo da alma. Com isso dizia basicamente que o poder ou ac¢do do
ima interferiria ou geraria 0 movimento dos animais. Infelizmente a teoria do Magnetismo
ndo parou por ai. Lucrécio (98-55 a.C) tenta pela primeira vez defender o magnetismo como
um fendmeno potencialmente biolégico e ndo mistico. Porém, a aproximacdo oficial do
magnetismo a biologia foi feita por Paracelso (1493-1541) por meio das especulacfes

referentes a um possivel método de cura por via do magnetismo. O mesmo acreditava que:

“Como os magnetos eram capazes de através de forgas misteriosas atrair ferro, eles
seriam capazes de atrair e retirar as doencas do corpo humano. Paracelsus chegou
a realizar algumas curas, que hoje em dia sdo creditadas ndo a s suas mirabolantes
terapias magnéticas, mas a auto-sugestdo dos seus pacientes”(idem, 2001, p. 6,7).

O abandono das ideias de um realismo considerado ingénuo foi dado por Gilbert
(1544-1603) que defendia uma posi¢do mais clara e racional desenvolvida por um estudo e a
criacdo da hipdtese da existéncia de um magnetismo terrestre, ou seja, que a Terra fosse um
ima gigante. Tal abordagem influenciara, posteriormente, o0 médico Franz Anton Mesmer?.
Com apoio em Gilbert (id ibid, 2001), Galileu Galilei (1546-1642) “decreta” a “Nova

! Tal autor sera abordado mais adiante devido a importancia na histéria da Hipnose.
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Ciéncia”, com uma postura mais racional e Idgica perante os fendmenos naturais, redefinindo
completamente “o conceito do que ¢ cientifico”(id ibid, 2001 p.4). O apice dessa “Nova
Ciéncia” foi dado a partir do importante cientista Isaac Newton (1642-1727) que formulou a
mecanica e seus “Principios Matematicos de Filosofia Natural” (1686). Mesmo Newton nao
sendo um precursor dos estudos magnéticos, possibilitou, a partir de suas teorias, o
desenvolvimento do estudo do magnetismo, que se adaptasse a essa “Nova Ciéncia”(id ibid,

2001).

Ap0s todos esses acontecimentos chegamos ao padre e professor de Astronomia na
Universidade de Viena, Maximilian Hell (1720-1792), que costumava tratar os seus pacientes
com magnetos de ferro, de forma que os fizesse ficarem melhores. As praticas de Hell
influenciaram diretamente 0 médico alemdo precursor dos estudos de magnetismo, Franz
Anton Mesmer (1734-1815)(2001).

O principal icone histérico responsavel pela hipnose foi o médico Franz Anton
Mesmer. O mesmo realizou diversas pesquisas, porém a que mais repercutiu no meio
cientifico foi nomeada por ele de magnetismo animal(id ibid, 2001; SANTOS, [s.d.]).

Ao final do século XVIII Mesmer desenvolveu mais a sua teoria que basicamente se
fundamentava em um novo fluido, descoberto por ele, que era responsavel pelo bem-estar das
pessoas, em geral, e que 0s agentes patologicos atacavam diretamente a esse fluido,
desregulando-o. Para que o paciente pudesse ter reacfes positivas enquanto aquele agente
patbgeno agia, era necessaria uma sessdo de regulacdo desse fluido(idem, [s.d.]).

Mesmo sendo médico, Mesmer se rendeu ao misticismo e se entregou a sua pesquisa
com o intuito de provar a existéncia do fluido que percorria toda a Terra, agindo sobre todos.
Muitos estudiosos dizem que suas teorias se baseiam muito em um ponto de vista paracéltico
pelo motivo dele relacionar o equilibrio natural com a salde. Acredita-se que Mesmer possuiu
essa caracteristica por conta de Hell. E discutido também que Mesmer ja praticava sua cura
através do magnetismo animal antes de se mudar para a capital do antigo Império Austriaco, e

que quando chegou, "ja tinha uma certa fama de curador dos males da alma(id ibid[s.d.]).

Ao se mudar para os arredores de Viena em 1768 realizou diversas curas usando sua
técnica, assim como tratou diversos pacientes graves tornando-se uma figura bastante
conhecida na regido. Em sua estadia em Viena teve a oportunidade de tratar casos de cegueira,
convulsdes, paralisias, entre outros. Porém, pouco tempo depois, sua teoria foi silenciada e

sua pratica censurada, e isso o fez partir para Franga realizar mais testes(id ibid, [s.d.]).
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Mesmer deixou diversos relatos feitos por conta da curiosidade dos franceses em saber

mais sobre sua teoria, fazendo-o retomar sua pratica.

“Mas, dizem atualmente: em que consiste essa descoberta? Como o senhor chegou
a ela? Quais ideias podem se valer dessas vantagens? E por que o senhor ndo
enriqueceu 0s seus concidaddos com tal feito? Tais sdo as perguntas que me séo
feitas, desde minha chegada a Paris, pelas pessoas mais capazes de se aprofundar
numa nova questdo. Para respondé-las de uma maneira satisfatoria e dar uma ideia
geral do sistema proposto, para desembaraca-lo dos erros a que foi envolvido e
fazer conhecer as contrariedades que se opdem a sua publicidade, publico esse
relato. Apenas mais adiante, no decorrer da teoria que apresentarei, é que as
circunstancias me permitirdo indicar as regras préticas do método que anuncio. E
sob esse ponto de vista que pec¢o ao leitor para considerar essa pequena obra, estou
ciente de que ela oferecerd muitas dificuldades; e é necesséario saber que tais
dificuldades ndo sdo suscetiveis de aplainamento por nenhum tipo de raciocinio
sem que se faca uso da experiéncia. O Relato apenas dissipard as nuvens e
colocara em seu lugar essa importante verdade: que a natureza oferece um meio
universal de cura e de preservacdo dos homens”(MESMER, 1781, p. 4-6).

Apds um ano em Paris, Mesmer conheceu filosofos e médicos, e com isso contou a
eles sobre sua prética e os testes que havia realizado. Além disso, afirmava também nessa

ocasido, que o corpo "era preenchido por liquidos regulatérios, os humores".

Até aquela época, os médicos tinham o conhecimento de quatro humores ou liquidos
corporais: 0 sangue (o qual hoje se faz detectacdo de diversas acfes patogénicas através do
mesmo), a fleuma (uma espécie de muco expelido do trato respiratorio se assemelhando ao
catarro), a bilis amarela(fluido produzido pelo figado com o intuito de ‘transformar' as
moléculas de gordura), e a bilis negra(que na ciéncia ndo ha relatos de existéncia, somente na

teoria humoral).?

Naquela época, com a crenca exacerbada da teoria humoral, Mesmer acreditava que tinha
encontrado um novo fluido que influenciasse diretamente o equilibrio organico ou a saude.
Basicamente, a questdo da doenca, para Mesmer, estaria relacionada a uma concentracdo dos
fluidos em areas de corpo, essa concentracdo construiria uma desregulacgéo, levando a doenca.

Sua terapia ndo consistia em medicamentos ou agentes fisicos. Mesmer somente
sentava na frente dos pacientes, analisava seus corpos, olhava em seus olhos e realizava sua

prética.

Em Paris, enquanto fazia suas sessoes coletivas, utilizava um aparato conhecido como

"cuba magnética”, objeto parecido com uma banheira que continha uma agua magnetizada.

2A teoria humoral foi criada no tempo de Hipdcrates; ela consistia em teorizar mistificadamente os fluidos
corporais conhecidos, e de acordo com esses fluidos, a personalidade da pessoa era definida, e quando havia uma
desregulacéo desses fluidos, era definida como uma doencga considerada fisica e ndo psicoldgica por conta da
excedéncia dos pensamentos cientificos.
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Segundo SANTOS “nas bordas desse tanque havia uma porgdo de hastes de ferro, utilizadas
pelos pacientes para tocar a regido do corpo onde o magnetismo animal estava concentrado,
ou seja, a parte que doia”(id ibid[s.d.], p. 4). Nesta questdo Mesmer entdo usava como
principal fundamento o clima agradavel, além de toda essa preparagéo, era tocado também um
instrumento que tinha um som bem similar a quando uma taca de vidro é tocada, o que para
Mesmer “facilitava a comunicacdo e propagacdo do magnetismo pelos corpos dos individuos

presentes nas sessdes([s.d.]).

Até entdo, o modo terapéutico de Mesmer ndo se baseava nas conversas; para ele
apenas o clima criado por meio das musicas e o local considerado tranquilo provocava a
"cura". Em seu processo Mesmer dizia que havia uma peca fundamental para que houvesse
um grau de eficacia no final das suas sessdes: a crise. As crises eram, para ele, 0 motivo da
desregulacdo dos fluidos dos pacientes, ou seja, uma "intensificacdo do problema que vinha
prejudicando a vida do paciente"(id ibid, [s.d.], p. 4-5). Elas consistiam em ac0es
consideradas normais no corpo relacionadas com sintomas de nervosismo como vémitos, falta
de ar, convulsdes e sincopes. Mesmer dizia que as mesmas serviam para o enfragquecimento
da doenca e que tinham curta duracdo; depois de "curado”, o paciente se recuperava

rapidamente.

Mesmer também relatou algumas de suas curas feitas em Paris. Tais feitos ganharam
repercussdo rapidamente no pais e buscou sempre aperfeicoamento para manter sua teoria

atualizada.

[..] obtive a cura de uma melancolia vaporosa com vOmitos
espasmadicos; de vérias obstrugdes enraizadas no bago, no figado e no mesentério;
de uma gotaserena imperfeita, em nivel de impedir a enferma de se conduzir
sozinha; de uma paralisia geral com tremor, que dava a uma paciente na idade de
40 anos toda a aparéncia da velhice e da embriagués [...]. Ainda obtive 0 mesmo
sucesso sobre uma paralisia absoluta das pernas, com atrofia; sobre vomitos
habituais, que reduziram a enferma a um estado de marasmo; sobre uma caquexia
escrofulosa; e enfim, sobre uma degeneracdo geral dos 6rgdos da transpiracao.
Essas doencas, em estado conhecido e constatado pelos médicos da Faculdade de
Paris, foram todas comprovadas pelas crises e evacuagdes sensiveis e analogas a
natureza de seus males, sem ter sido feito o uso de qualquer
medicamento(MESMER, 1781, p. 71-2)

Com sua técnica em pleno sucesso e sua fama se espalhando pela Franca, Mesmer
entdo deseja que o rei Luis XVI da Franca autorize sua pratica e que a mesma possa ser usada
em hospitais, mas seu pedido é recusado. Em 1784 diversos médicos se revoltaram contra
Mesmer, criando a partir da permissdo do rei, uma comiss@o real que discutiria a famosa

teoria do magnetismo animal. A comissdo foi formada por grandes nomes da ciéncia como
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Antoine Lavoisier e Benjamin Frank. Pouco tempo depois concluiram que as teorias de
Mesmer eram puro misticismo por ndo detectarem o "fluido universal™ tdo defendido por ele.
As conclusdes finais que a comissdo chegou foram de que a préatica defendida era na verdade
0 poder da sugestdo atuando nos pacientes, e a Unica propriedade dos magnetos seria manter

um clima agradavel ao método de sugestdo aplicado nas sessdes(id ibid 2001; id ibid, [s.d.]).

Com isso, as teorias de Mesmer entraram em descrédito total, fazendo com que a
questdo do magnetismo animal sumisse completamente do campo cientifico. Porém, em
meados do século XIX, um dos discipulos de Mesmer volta a estudar a questdo do

magnetismo em forma de sugest&o.

Com diversos testes, 0 médico James Braid(1775-1860) percebeu que a acdo dos
magnetos estabelecia somente um clima de conforto aos pacientes e que ndo era necessario o
uso dos mesmos, notou também que, ao serem sugestionados, o corpo assemelhava-se ao
estado de sono. Por conta disso, Braid entdo intitulou essa pratica como "Hipnose", usando
como base da palavra o prefixo hypnos, referindo-se ao Deus do sono e o sufixo ose

determinando entdo essa pratica como uma "a¢do do sono".

Braid, a partir dos seus diversos estudos, percebeu gque a técnica ndo se baseava em
uma acgdo enquanto o paciente estava dormindo; o modo era semelhante ao sono, mas havia
um intenso funcionamento da mente. Porém, o nome ja havia sido difundido. Além de Braid,
outro nome que se destacou por utilizar o Mesmerismo foi 0 do médico James Esdeile (1808-
1868), que ao se deparar com a dor dos pacientes em procedimentos cirurgicos, optou pelo
uso do magnetismo animal. Segundo GAULD(GAULD, 1992, p. 223),

“Em 4 de Abril 1845, [Esdaile] estava tratando um condenado aflito com
double hirocele. A drenagem e injecdo de um lado do escroto fez com que o
paciente sentisse tanta dor que Esdaile tenta usar 0 mesmerismo sobre ele para a
segunda operacao(...)“ele foi bem sucedido na prestagdo do analgésico ao
condenado, e logo comegou a praticar 0 mesmerismo tanto como um meio de
produzir analgesia em casos cirirgicos, e como um método de tratamento para 0s
médicos”.

A forma que Esdaile utilizava o mesmerismo se assemelhava muito ao que o proprio

Mesmer fazia, criando um clima agradavel. Segundo Gauld

“O método de Esdaile era tornar o paciente deitado no quarto escuro, vestindo
apenas uma tanga, e [Esdaile ficaria] passando varias vezes as maos em forma de
garras, lentamente sobre o corpo [do paciente], a uma polegada da superficie, da
parte de tras da cabeca até a boca do estdmago, respirando suavemente sobre a
cabeca e os olhos o tempo todo, ele parece ter-se sentado atrds do paciente,
inclinando-se sobre ele quase cabeca a cabeca e ter colocado a sua méo direita por
longos periodos sobre a boca do estdmago”(1992, p. 257).
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Uma das maiores referéncias tanto para a psicanalise quanto para a hipnose, foi Jean-
Martin Charcot (1825-1893). Charcot foi um médico francés muito conhecido por
desenvolver por meio da sugestdo um modo de tratar as acOes fisioldgicas da histeria.

De acordo com ROUDINESCO(1998, p.735)

“a sugestdo é um termo que designa um meio psicolégico de convencer um
individuo de que suas crengas, suas opinides ou suas sensagdes sdo falsas, e de
que, inversamente, as que lhe sdo propostas sdo verdadeiras. Na histéria da
psiquiatria dindmica, da-se o nome de sugestdo a uma técnica psiquica,
inicialmente herdada do magnetismo de Franz Anton Mesmer e, mais tarde, do
hipnotismo (hipnose)de James Braid (1795-1860), que repousa na ideia de que,
através da fala, uma pessoa pode influenciar outra e, com isso, modificar seu
estado afetivo. Foi ao abandonar a sugestdo em favor da catarse que Sigmund
Freud inventou a psicanalise.

Neurologista, Charcot assumiu a funcdo de chefe de servico no asilo publico de
Salpétriere,na Franca, e la realizou muitos trabalhos analisando a hipnose e como essa pratica

interferia nos processos histéricos.

“Derivada da palavra grega hystera (matriz, Utero),a histeria € uma neurose
caracterizada por quadros clinicos variados. Sua originalidade reside no fato de
gue os conflitos psiquicos inconscientes se exprimem de maneira teatral e sob a
forma de simbolizagdes, através de sintomas corporais paroxisticos (ataques ou
convulsdes de aparéncia epiléptica) ou duradouros (paralisias, contraturas,
cegueira). As duas principais formas de histeria teorizadas por Sigmund Freud
foram a histeria de angustia, cujo sintoma central é a fobia, e a histeria de
conversdo, onde se exprimem através do corpo, representacdes sexuais recalcadas.
A isso se acrescentam duas outras formas freudianas de histeria: a histeria de
defesa, que se exerce contra os afetos desprazerosos, € a histeria de retengdo,onde
os afetos ndo conseguem se exprimir pela ab-reacdo. A expressdo histeria
hipnoide pertence ao vocabulério de Freud e Josef Breuer no periodo del894-
1895. Foi também empregado pelo psiquiatra aleméo Paul Julius Moebius (1853-
1907). Designa um estado induzido pela hipnose e que produz uma clivagem no
seio da vida psiquica. A expressdo histeria traumatica pertence ao vocabulario
clinico de Jean Martin Charcot e designa uma histeria consecutiva a um trauma
fisico”(ROUDINESCO, 1998, p.337).

No final do século XIX e inicio do século XX vemos entdo a presenca de alguns
pensadores que usaram muito a hipnose por conta dos estudos de Charcot. Grandes mestres
como Bernhein, Breuer e Freud utilizaram a hipnose para tratamento em pacientes histéricos,

acao que os levou ao método catartico e a psicanalise.

Sigmund Freud (1856-1939), nascido em uma familia judaica durante o periodo do
Império Austriaco, iniciou sua faculdade de medicina aos 17 anos e se formou como médico.
Um dos seus principais estudos e ponto inicial da sua carreira, que o influenciou a criar a

psicanalise, foi 0 uso da hipnose em pacientes histéricas no asilo de Sanpétriére. Charcot foi 0
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mestre que o apresentou a sugestdo hipndtica e introduziu a histeria no meio cientifico. A
histeria apenas era conhecida como uma dissimulacéo e ndo como uma doenga por néo haver
casos clinicos fisioldgicos concretos que a comprovassem como patologia. As crises histéricas
eram muitas vezes caracterizadas por paralisias, cegueiras temporarias, estado de auséncia da
consciéncia (estado muito frequente em pacientes epiléticos), alucinagdes, entre outros
sintomas (FREUD, 2017 [1893-1895]).

Ao utilizar a hipnose como forma de tratamento das crises histéricas, “Charcot
concluiu que existia um carater fisiologico presente na manifestacdo histérica”(PAIM;
IBERTIS, 2016, p. 2), ou seja, a presenca de caracteristicas fisioldgicas s6 eram exibidas
quando o método da hipnose era utilizado nos pacientes. As caracteristicas fisioldgicas do
processo histérico surgem por conta da excitabilidade do sistema nervoso, sendo assim

definidas por Charcot por “manifestacdes do grande hipnotismo”(FREUD, 1998, p. 11).

Assim como Freud, Berheim tinha um pensamento diferenciado de Charcot em relagéo

a hipnose.

Assim, os fendbmenos fisioldgicos efetivamente ocorrem, pelo menos no grande
hipnotismo histérico. Mas no pequeno hipnotismo normal, que, conforme insiste
apropriadamente Berheim, tem maior importancia para nossa compreensdo do
problema, toa manifestacdo —assim se afirma — surge por meio da sugestdo, por
meios psiquicos (FREUD, 1998, p.15)

A questdo da sugestionabilidade era muito dicutida e a principal ideia defendida por
Berheim era a de que todo o processo hipnotico basicamente se dava por uma informacédo
introduzida na mente a partir de uma influéncia externa(a do terapeuta) a ponto da mesma ser

executada de forma natural.

No livro “Estudos sobre a Histeria” de Sigmund Freud, em co-autoria com Josef

Breuer, ha vérias citagdes em relacdo a hipnose, sobre estado “hipnoide” onde Freud diz que:

“O fundamento e condicdo da histeria € a existéncia de estados hipnoides. Em toda
a sua diversidade, esses estados hipnoides tém entre si e com a hipnose um ponto
em comum: as ideias que neles surgem sdo muito intensas, mas fechadas a trafego
associativo com o resto do contetido da consciéncia”(FREUD, 2017 [1893-1895],
p. 31).

Freud acredita que esses estados hipnoides de alguma forma sdo associaveis entre si e
por conta disso é possivel “alcangar graus psiquicos distintos”(idem, 2017[1893-1895] , p.
31). Como a histeria era considerada como uma “Hipnose Artificial”, Freud demonstra que
h& semelhanca entre as condi¢des histéricas e a variacdo dos processos da consciéncia que
acontecem na hipnose, levando a entender que os sintomas do processo histérico estdo

relacionados a um tipo de estado hipnotico natural.
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Em uma resenha do livio O Hipnotismo® de August Forel, Freud fala sobre a

importancia do processo hipndtico como uma forma terapéutica:

Realmente, ha numerosos adversarios da hipnose que formaram seu julgamento de
um modo mais apressado. N&o puseram a prova o novo método terapéutico e ndo o
empregaram imparciial e cuidadosamente, como se procederia, por exemplo, com
uma droga recentemente recomendada: rejeitaram a hipnose a priori, e agora a
auséncia de conhecimentos dos valiosos efeitos terapéuticos desse método nao os
autoriza, seja qual for o seu fundamento, a manifestar tdo causticas e injustificadas
expressdes de antipatia a hipnose. Exageram enormemente os perigos da hipnose,
passam a destrata-la sistematicamente e, diante da abundéancia de relatos de cura
pela hipnose, que ja ndo podem ser relegadas ao descaso, reagem com esses
pronunciamentos oraculares: “As curas nada provam, elas mesmas exigem prova”
(FREUD, 1998, p. 24)

Neste mesmo texto, Freud fala sobre “suas expectativas quanto ao triunfo do
tratamento sugestivo”(apud AZEVEDO, 2012, p. 45) e recomenda a hipnose para a classe
médica com o intuito de gerar alivio nos pacientes e diz: “nem a hipnose nem as sugestdes
aplicadas apds se alcancar tal estado possam ser consideradas aces prejudiciais aos
clientes”(idem,2012, p. 45).

Freud, no artigo Hipnose de 1891, diz que a pratica da hipnose para fins terapéuticos é
difiicil como qualquer outro procedimento médico. Além disso é importante que o médico ou
terapeuta ndo se sinta ferido em sua dignidade médica e que ao pratica-la ndo seja com

ceticismo, considerando a importancia do processo hipnético (id ibid, 2012).

Em um dos seus textos Freud destaca a resisténcia dos médicos quanto ao uso da

hipnose com fins terapéuticos.

Devido a antipatia ao tratamento hipnotico verificada no momento, raramente
podemos empregar ahipnose, exceto quando todos o0s outros tipos de tratamento
foram tentados sem éxito. Isto tem sua vantagem, pois assim ficamos conhecendo
a verdadeira area de acdo da hipnose. Naturalmente, também podemos hipnotizar
com vistas ao diagnéstico diferencial: por exemplo, quando estamos em davida se
determinados sintomas se relacionam com a histeria ou com uma doenga nervosa
organica. Contudo, essa prova s6 tem algum valor em casos nos quais o resultado é
favoravel (FREUD, 1998 [1888], p. 38)

Porém, a partir de 1900, Freud abre completamente mdo da hipnose para constituir a
psicanalise como método de tratamento baseado na associacdo livre e na atencao flutuante,
pois a partir dai entende que a hipnose era um método de sugestdo que promovia apenas a
rememoracdo do material inconsciente e segundo Freud ndo bastava apenas a rememoragéo,

mas sim, a construgdo, em analise, do percurso do sintoma a fantasia.

3Livro publicado em 1889 que traz expectativas acerca do processo hipnético
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1.1. A perspectiva do transe hipnético segundo Erickson

Erickson foi um médico com grande influéncia no meio da Psicologia e da hipnose.
Segundo LEON (2002), Erickson teve inicio em suas pesquisas sobre hipnose com Clark Hull
(1923-1924), se voltando para o lado da hipnoterapia. Erickson fez muitas amizades durante o
seu tempo de pesquisa sobre o transe hipnético como forma terapéutica. Margaret Mead e
Gregory Bateson pediram ajuda a Erickson quando, em uma viagem se depararam com
pessoas que aparentemente entravam em um transe profundo quando estavam em um ritual
religioso. O objetivo do envio das filmagens para Erickson era para analisar se era mesmo um
transe ou se era apenas uma simulagdo. Com isso “Erickson respondeu sua solicitacdo nédo
apenas descrevendo os critérios desenvolvidos por ele para determinar se 0s sujeitos estavam
experientando o transe, como também seus proprios critérios para tira-los do transe” (id ibid,
2012, p. 28).

Outro amigo influente em sua vida foi Jay Haley, que juntos fizeram um trabalho a partir
da dtica ericksoniana, criando a terapia estratégica®. No comego para a metade do século XX
com a presenca da psicanalise e das teorias psicodinamicas, as abordagens de Erickson eram
consideradas muito diferentes por se apoiar na “ideia de que a pessoa que ndo sabe o que fazer

e procura ajuda deveria determinar 0 que ocorre na sessao terapéutica”(HALEY, 1991, p. 19).

Por causa das teorias psicanaliticas e a resisténcia enquanto ao uso da hipnose até entdo
dita como manipulativa, AZEVEDO diz que:

“Estabelecer objetivos, enfocar um problema, intervir deliberadamente na vida de
uma pessoa eram considerados comportamentos manipulativos, improprios para o
terapeuta, até entdo treinado para esperar que o paciente dissesse ou fizesse
alguma coisa, evitando planejar ou iniciar qualquer agdo durante a sessdo”(id ibid,
2012, p. 28).

A partir disso Haley entdo se pronuncia e afirma que “a terapia estratégica ndo é uma
abordagem particular ou uma teoria, mas um nome para 0s tipos de terapia nos quais o
terapeuta assume a responsabilidade de influenciar diretamente as pessoas”(idem, 1991, p. 19-
20).

Para ser mais explicativo a cerca da terapia estratégica, Erickson se apoia na
observagdo das desenvolturas interpessoais, e usando-as para construir metas. Além disso
trabaha a inteligéncia e saude do individuo destacando as mudangas ocorrentes pelo tempo,
diminuindo a resisténcia terapéutica e a propria dependéncia sobre a mesma, creditando
paciente as suas mudancas (LANKTON, 1990).

4Erickson por muitos autores é considerado co-autor dessa terapia, porém a autoria € atribuida a Haley.
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A partir da década de 50 o conceito de terapia estratégica ganha forca através do
desenvolvimento da terapia familiar e das terapias condicionantes®. Haley (id ibid, 1991, p.
20) entdo afirma que “faz parte da natureza da hipnose o hipnotista iniciar 0 que vai ocorrer”.

Além de apontar o transe hipnético como a origem de terapias:

As terapias condicinantes, com seus diferentes nomes, vém de Thorndike, através
de Skinner, mas suas premissas basicas derivam de Pavlov, que estava imerso em
teorias hipnoticas. Aterapia comportamental na forma de inibicdo reciproca foi
criada por Joseph Wolpe e nasceu em parte de sua experiéncia como hipnotista. A
psicoterapia dindmica, particurlamente em sua forma psicanalitica, surgiu no
grande periodo de experimentacdo hipnética do final do século passado. O método
de Freud estava enraizado na hipnose e, embora ele tenha mudado da inducéo
direta do transe para uma abordagem mais indireta, seu trabalho provém da
orientacéo hipnética (HALEY, 1991, p. 20).

Segundo as ideias de Erickson (ERICKSON; HERSHMAN; SECTER; 2003), “o hipnotismo
é tdo velho quanto o tempo e provavelmente tenha se originado quando o primeiro homem
arrastava-se na lama primitiva”. Com isso Erickson consegue concentrar as informacgdes
necessarias sobre o hipnotismo, substituindo a sugestdo direta empregada no século XIX por
uma sugestdo indireta, além de criar outras técnicas que introduzem a hipnoterapia
ericksoniana. A partir de pesquisas feitas por Erickson (2003, p. 20) para completar suas
pesquisas foi observado por ele que “aqueles cientistas falharam por ndo perceber que as
sugestdes resultantes de um intenso rapport, eram realmente as responsaveis por aguelas
curas”. O rapport é uma pratica muito valorizada por Erickson por ser o primeiro ato de
contato com o paciente, e com isso acabou se tornando uma ferramenta bastante funcional

obtendo resultados positivos junto aos seus pacientes.

Rossi (ERICKSON; ROSSI, 2003) argumenta que o uso da hipnose ericksoniana se
destaca por ndo somente se concentrar na sugestionabilidade, mas também apresenta 0 “uso
da hipnose como um processo ativo de trabalho interno” (AZEVEDO,2012 p. 50). A
diferenciacdo dos processos hipnéticos do método tradicional para o método de sugestdo
indireta também levou Haley (1991) a definir a hipnose com base em Erickson, como “um
processo entre pessoas, uma maneira pela qual uma pessoa se comunica com outra”. Assim, a
abordagem de Erickson se da a partir de uma relagdo interpessoal excluindo a visdo de um
terapeuta dominador agindo sobre um paciente alienado.

Além de encontrar uma forma indireta de inducdo ao transe hipnotico, Erickson também

analisa as acgdes comportamentais dos seus pacientes e afirma que “o controle do

SEssas terapias condicionantes eram conhecidas por serem baseadas na ideia de que cabe ao terapeuta a acdo de
comando.
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comportamento pode ser obtido por recursos mecanicos, por meio de recompensas, pelo uso
da punicdo, da razdo, ou da sugestdo, sendo essa a base para hipnose, em parceria com a
repeticdo” (ERICKSON apud AZEVEDO 2012 p. 50). Com esses dois ingredientes basicos
para a aplicacdo do meétodo hipndtico hd uma capacidade de absorcdo, modificacdo e
amplificacdo ao uso desses elementos (Sugestédo e Repeti¢do). Erickson entdo aponta como
amplificadores dos efeitos do transe hipndtico:

A sugestdo e a repeticio pode ser acrescentado o monodeismo, que é a
concentracdo em uma ideia para a exclusdo de todas as outras, como foi sugerido
por Braid, ou, em palavras, a eliminacdo de todos os estimulos externos exceto
aqueles necessarios para se iniciar o comportamento desejado. A eles podemos
acrescentar a expectativa, a imaginacdo, a visualizacdo e o prestigio do
hipnotizador. Tudo isso representa uma parte importante da inducéo inicial da
hipnose. Quaisquer fatores ou combinagdes desses fatores estdo presentes na
criagdo de um estado hipnético (apud ERICKSON; HERSHMAN; SECTER,
2003, p. 32).

N&o é possivel apresentar a hipnose e ndo aplicar uma parte especifica para a sugestdo. Assim
como a hipnose, a sugestdo possui varias explicacdes e estilos. Freud tratou alguns pacientes
por meio da sugestao hipnotica, conhecida como sugestdo direta, antes do desenvolvimento da

Psicanalise, em 1900.

Apbs Freud, Bernheim, conhecido por ser o inventor do principio da psicoterapia,altera a
sugestdo hipndtica, passando para a sugestdo verbal, mudando completamente a antiga acédo
de induzir os pacientes somente através do olhar. Passa a colocar o paciente em estado de

sonambulismo, através da fala, permanecendo com os mesmos resultados da antiga sugestéo.

Retornando para Freud, no ultimo capitulo do livro Estudos sobre histeria, explorou e definiu
sua prépria ideia de psicoterapia, organizando-a ndo mais através da sugestdo, mas sim pelo
método da associagdo livre. Apds denominar sua nova psicoterapia como a “psico-analise”
(psicanalise), rompe com a sugestdo. Segundo ROUDINESCO (1998, p. 735-736) “a
sugestdo, portanto, era tida como suficientemente forte para poder entravar as manifestacoes

patogénicas”.

Mesmo com todo o problema relacionado a sugestdo direta, Milton Erickson busca uma
possivel forma de manipular a hipnose, para que seja usada de maneira terapéutica, fugindo
dos padrdes diretos de Charcot e Breuer . Erickson®(...) a reinstaurou num lugar de honra,
numa perspectiva de eficacia e empatia, tanto para cuidar de pacientes afetados por disturbios

da personalidade quanto no ambito das terapias de familia de curta duracdo”(1998 p.336).



24

1.2 Introducdo as diversas técnicas do transe hipnotico

1.2.1 -Hipnose Braidiana

A hipnose classica padronizada pelo transe hipnético vem de James Braid,
defensor e criador do hipnotismo. O estado alterado de consciéncia referido por Braid foi a
forma que ele explicou o transe hipnotico de forma mais completa, pois anteriormente havia
comparado o estado hipnético a um tipo de sono. Nascido em 1795 na Escédcia, Braid era um
médico que teve a curiosidade de saber mais sobre 0 magnetismo ap0s se fazer presente em
uma apresentacdo em 1841 por La Fontaine. Apds estudar e dar palestras sobre 0 magnetismo,
chegou a uma concluséo precipitada, denominando a acdo do magnetismo como Hipnotismo.
Em suas conclusGes Braid acreditava que os fendmenos que ocorriam no procedimento eram
mecanicos e totalmente fisicos. Além disso, acreditava também que “o estado de transe é
conseguido pela fadiga dos Orgdos sensoriais, especialmente a visdo. Para isso se faz
necessario obrigar o paciente a receber estimulacdo continuada, monétona e persistente
durante um certo tempo”(OLIVEIRA, 2009, p. 1). Contudo, ndo se é usado hoje em dia em

consultdrios, pois a pratica do transe hipnético sofreram mudancas e melhoras com o tempo.

1.2.2 — Hipnose Ericksoniana

A hipnose de Milton Erickson é a mais usada no mundo inteiro hoje. Erickson
modificou totalmente a perspectiva acerca da hipnose no que tangea questdo da
sugestionabilidade, desconstruindo o conceito do transe direto, introduzindo uma abordagem
mais naturalista e indireta. A caracteristica de percepcdo das acdes hipnoticas sobre cada
individuo o levou a se diferenciar dos outros hipnotistas. Milton conseguiu reparar que cada
individuo possui uma mente e problemas diferentes, com isso 0 seu método nao poderia ser
padronizado, a partir dessa ideia criou o método indireto que basicamente é quando o
terapeuta faz com que o paciente seja seu proprio guia. Por conta da forma menos grosseira de
levar os pacientes ao transe hipnotico, a pratica de Erickson passou a ser vista como modelo

nas academias de ensino, logo sendo mais usado em ambitos terapéuticos.

1.2.3 — Visualizacédo Criativa
A técnica de Visualizacdo Criativa € bem atual, desenvolvida por Gerald Epstein e
basicamente se fundamenta na forma simbdlica. Epstein estudou com Collete Aboulker-

Muscat, em busca de aprimorar sua técnica que resultou o processo de visualizacdo mental.
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Ao domina-la em 1978, Epstein fundou o Instituto Americano de Visualizagcdo Mental, com o
objetivo de habilitar diversos profissionais capazes de reproduzir técnica a fim de usa-la de
forma terapéutica. Com esforcos dos seus estudos sobre consciéncia e visualiza¢do, conseguiu
lancar o livro Imagens que curam em 1984,

A mecénica é o principio basico para a elaboragdo dessa técnica. As imagens mentais
s80 0s objetivos para tratar diretamente do problema. Segundo OLIVEIRA (2009, p. 2)

“Seguindo 0 principio que os sonhos, utilizando da forma simbdlica, acontecem
durante o sono fisiolégico como uma forma natural de buscar o equilibrio entre as
dissonancias diarias. Dessa maneira, é importante que o organismo fique relaxado
e possa desfrutar de um descanso reparador. Paralelamente, a visualizacdo criativa,
mesmo fora do estado de transe, usa 0 mesmo método para auxiliar na reparacdo
dos males no organismo: sdo sonhos que temos acordados! O profissional deve
usar a criatividade. N&o é aconselhavel se alongar nas visualizagdes, pois o sujeito
pode ter dificuldade em repetir depois. Uma fita, de preferéncia com a voz do
paciente, seguindo todos os passos pode ser a melhor forma de conseguir
excelentes resultados”.

1.2.4 — Hipnose Postural

A Hipnose Postural consiste, basicamente, na introducdo da linguagem corporal para
auxilio durante o rapport®, facilitando entdo a interagdo com o paciente, promovendo
resultados mais rapidos. A teoria mais considerada sobre a linguagem corporal vem de um
professor da Califérnia que separa por porcentagem o impacto pessoal através dos tipos de
linguagens. A partir de usa pesquisa diz que 93% da linguagem é ndo verbal, sendo 55% a
linguagem corporal. Essa técnica funciona mais como algo auxiliar do que um método

propriamente dito de indu¢éo ao transe.

1.2.5 — Hipnose Mecénica e Instrumental

A tecnologia alcancou a area terapéutica rapidamente, mas na area da psicologia é algo
extremamente novo. Os PSICOTRONS sdo maquinas usadas em indugdes ao transe hipnotico.
O Instituto de Psicologia Crescer possui alguns atuando na &rea da Hipnose Clinica. O
PSICOTRON atua na area da pele produzindo uma fadiga sensorial vibrando em sua
estrutura, juntamente com essa etapa um cd toca com musicas relaxantes, enquanto uma luz

pisca em diregéo aos olhos, registrando o nivel da resisténcia galvanica’.

50 Rapport é um conceito da Psicologia que se refere a forma que o terapeuta consegue estabelecer uma ligaco ou empatia
com o paciente.

"0 Monitoramento da Resisténcia Galvanica (MRGP) ou Galvanic Skin Response (GSR) pode ser descrito como sendo um
circuito que mede a impedancia da pele através de um amplificador cujo ganho varia por uma relagéo entre uma resisténcia
pré-definida e a resisténcia captada através de dois eletrodos colocados nos dedos das mdos de um paciente, um no
indicador e outro no dedo médio, pontos estes onde se localizam as glandulas sudoriparas. Conforme este
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Essa maquina tem como objetivo facilitar o trabalho do terapeuta,proferindo a

resisténcia galvanica do paciente para ter uma ideia do seu nivel emocional.

1.2.6 — Hipnose Semantica

Consiste no uso de palavras de grande valor social sobre um individuo como Pai, Mae,
Sexo, Comida, Dinheiro e Morte. Esses valores sdo divididos em 3, os Valores afetivos (pai e
mée), os Valores Existenciais (Sexo e Morte) e os valores do capital (comida e dinheiro).

Com o medidor de resisténcia galvanica ou uma observacdo atenta aos sinais
idiossincraticos, ou seja, manifestados pelo inconsciente do sujeito, pode-se ir
aferindo as alteracdes do peso simbdlico de cada palavra ao longo por processo de
ressignificacdo e estruturacdo do sujeito.
Ainda, valendo-se do processo semantico, pode-se usar a forca da palavra com uma
inducdo onde a ancoragem se faz no pensar, falar ou ouvir de cada palavra do nosso
idioma. Com esse processo, por mim desenvolvido, para aplicacdo nos meus 25
pacientes, temos obtido bons resultados na recuperagdo de varios desses pacientes e
em diversos sintomas comportamentais e psicossomaticos.(OLIVEIRA, 2009, p. 3).
Além disso, Oliveira também fala da inducdo das vogais, o qual consiste em um
paciente imaginando algo prazeroso engquanto pronuncia uma vogal. A repeticdo das vogais
causam um efeito de reforco cognitivo continuo, além de ajudar o paciente a ter um certo

controle sobre seu comportamento.

Analisaremos, em seguida, a relacdo entre hipnose e psicoterapia e a categoria de
eficacia, entendendo que essa categoria, nos dias atuais, esta relacionada mais a Medicina
baseada em evidéncias (MBE) e que a Psicanalise ndo pode ser avaliada por meio de uma

categoria tao cartesiana.

A eficécia da Psicandlise estaria relacionada ao momento que o sujeito, a partir do
momento que suporta sua vivéncia de desamparo, condicdo da existéncia humana, se vé
menos impotente e mais livre para a construgdo de sentidos para sua existéncia. J& para a

Medicina, a eficacia estaria relacionada & adaptacdo do sujeito ao meio (BASTOS, 2002).

paciente é estimulado psicologicamente a quantidade de secrecdo (suor), liberada nesses pontos monitorados
pelos eletrodos varia, alterando dessa forma a resisténcia medida.(SOUZA E LIMA, [s.d.], p. 1)
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2. ANALISE DAS PRATICAS PSICOTERAPICAS

Mesmo com grandes nomes responsaveis pela evolucdo da hipnose, a Hipnoterapia
Classica vem da Franca, a partir de Liébault. August Liébault(1823-1893) foi um médico
muito conhecido na Franca e tendo morado em uma zona rural préxima a cidade de Nancy,
usou sua técnica hipnotica nos camponeses. Como médico e desperto por uma grande
curiosidade Liébault fazia entdo a seguinte proposta para seus pacientes: ou ele entregava
remeédios tradicionais pagos ou um tratamento usando hipnose. Com a grande repercusséo (
repercussdo) das curas Liébault logo foi conhecido como de Le bon pére Liébault (o bom pai
Liébault).

A demonstracdo de uma possivel cura por meio da hipnose pode se decorrer (até
mesmo por inducGes de palco usadas para entretenimento, bastando apenas o “hipnotizado”
estar em um estado de transe de nivel médio ou profundo. Os ideais ou pardmetros para o
desenvolvimento desse sentimento seria derivado da sugestdo que aplicasse ao paciente uma

sensacdo de bem estar fisico e\ou mental.

Nancy é conhecido por ser o berco da hipnoterapia ap6s as agdes de Liébeault.
Baseado nos escritos de Braid, Liébaulttenta de alguma forma articular e aplicar um novo
método de chegar ao transe hipnoético, € assim entdo que com a ajuda da “hipnose visual”

criada por Braid que Liébault desenvolve a sugestdo verbal.

Interessado pelas grandes atuacdes de Liébault, J. M. Bramwell, médico praticante da
hipnose visitou Liébault para saber mais sobre seus métodos, e em uma de suas descri¢des

disse:

No verdo de 1889, passei uma quinzena em Nancy a fim de ver
o trabalho hipnético de Liébault. Sua clinica, sempre
movimentada, compreendia dois compartimentos que davam
pelos fundos em um jardim. Seu interior ndo apresentava nada
de especial que pudesse atrair a atengdo. E certo que todos

que l& iam com ideias preconcebidas sobre as maravilhas do
hipnotismo tinham de sair decepcionados. Com efeito, fazendo
caso omisso do método de tratamento e algumas ligeiras
diferencas, devidas provavelmente a caracteristicas raciais, a
impressdo que se tinha era a de estar em um departamento
publico, numa pensdo ou num hospital de clinica geral. Com a
diferenca deque os pacientes falavam um pouco mais
livremente entre si e se dirigiam ao médico de uma maneira
mais espontanea do que se costumava ver na Inglaterra. Eram
chamados por turno, e no livro dos casos clinicos registrava-se
sua anamnese. Em seguida induzia-se o paciente rapidamente
a hipnose... Seguiam-se as sugestdes e as anotagdes... Quase
todos os pacientes dos que eu vi foram hipnotizados de uma
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maneira féacil e rapida, mas Liébault me informou que os
nervosos e os histéricos eram mais refratarios (BRAMWELL, 1930 p.).

Articulando a voz de uma forma equilibrada, demonstrando conviccdo e emocao
Libéault se mostra empético da uma forma natural e cria uma ideia notoria para o paciente

afim de facilitar as aplicagdes das sugestdes.

Libeault demorou dois anos para terminar sua obra, uma das caracteristicas de "Du
Somneil et des états analogues, consideres surtout du point de vue de I'action de la morale sur
le physique", foi a forma que o médico francés articulou a influéncia do psicoldgico sobre o
fisico, por conta disso até hoje historiadores Ihe definem como o pai do hipnotismo médico.
Liébault influenciou grandes nomes a estudarem e praticarem a hipnose como Bernheim que,
sendo seu pupilo, tratou mais de 12 mil pacientes usando as técnicas hipndticas, atraindo ndo
s6 Charcot, mas também Freud.

Berheim(1840-1919), questionador, de um conhecimento formidavel, vai até Nancy
em 1881 por almejar desmascarar Libéault. Ao chegar 14, mudou totalmente sua perspectiva
acerca da hipnose e logo se tornou amigo e pupilo de Libéault. N&o foi facil a aceitacdo dos
principios hipnoticos, sua fascinacdo veio por conta de sua ciatica, o qual tentava curar a
tempos e somente Liebault com sua técnica "falsa" conseguiu obter resultados que levaram a

Sua cura.

Berheim entdo publica em 1884 sua obra, De la sugestion, onde obstina a ideia de que
€ necessario um estudo a cerca da sugestao e suas caracteristicas, além de levar essa questao
para o lado da psicologia se aproximando do carater subjetivo. Além disso, Hypollite funda a
Escola Mental afim de estudar mais a hipnose como forma psicolégica e entdo consegue a
partir de experimentacOes perceber a acdo da sugestionabilidade atuando tanto em individuos
histéricos quanto em individuos saudaveis. Fora isso Berheim delibera as implicacdes pos-
hipnoticas da sugestdo como um artificio direto da inconsciéncia e das agdes compulsivas,

propondo aplica-la como forma terapéutica.

Depois de uma abordagem geral acerca da Hipnoterapia, o foco agora sera apresentar e
explicar de forma sucinta algumas psicoterapias, seus fundamentos e como se baseiam. A
origem ou semiética da palavra psicoterapia vem das expressdes gregas Psyké(Mente) e
Therapeuein(curar). A psicoterapia vem sendo usada como uma forma de intervencao
terapéutica desde o século XIX e ao longo do tempo veio ampliando, tendo hoje métodos

baseados em diversos conceitos tedricos e praticos.
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Dentre as diversas psicoterapias, todas possuem uma caracteristica parecida entre elas.
Como se caracterizam por ter principios psicologicos suas principais formas de tratamento
vem da tematica verbal, a relacdo a ser estabelecida entre o paciente e o terapeuta a fim de
existir confianca entre os mesmos, a perseveranca da parte do paciente e a esperanca de que 0
terapeuta suprird suas devidas necessidades dentro do estado apresentado e a hipotese da
existéncia de uma possivel explicacdo do problema agregado ao paciente e uma forma de

ajuda-lo.

Na atualidade, segundo um estudo feito em uma instituicdo de saude, os motivos mais
buscados para psicoterapias sdo: humor depressivo (53%), ansiedade (53%), problemas
conjugais (53%) e familiares (47%), stress/ somatizacdo (12%), anorexia/ bulimia (12%),
perda de peso (6%), alcool e drogas (24%).(JUNG, 2007).

2.1 Psicoterapias: psicanaliticas/ psicodinamicas
Segundo Rosenthal(2008, p. 42),

As abordagens psicodinamicas sdo baseadas em certas hipoteses:
gue aquilo que as pessoas dizem e fazem possui um significado, ainda que
possa ser externo & percepcdo consciente; que existem padrdes para o
comportamento das pessoas e que esses padrbes repetitivos podem ser
discernidos a partir da narrativa de vida do individuo e observados na
relacdo terapéutica; e que, ainda que esses comportamentos se tornem fixos,
podem-se alterar por meio do insight e do entendimento. A PTPD utiliza sete
tipos de intervencBes ou técnicas que a diferenciam de outros tipos de
terapia:7 1) Foco no afeto e na expressdo das emocGes do paciente; 2)
Exploracdo das tentativas do paciente de evitar topicos ou engajar-se em
atividades que prejudiquem o progresso da terapia (evitacao, resisténcia); 3)
Identificacdo dos padrdes das agdes, pensamentos, sentimentos, experiéncias
e relagdes do paciente; 4) Enfase nas relagbes passadas; 5) Foco nas
experiéncias interpessoais; 6) Enfase na relacio terapéutica; 7) Exploracio
dos desejos, fantasias e sonhos".

Para a psicanalise o inconsciente € um ponto fudamental para as analises.
Desenvolvida com o propdsito de acessar o contetdo inconsciente do paciente, Sigmund
Freud estabeleceu entdo a associacdo livre, que basicamente é a capacidade do paciente de
relatar sobre nenhuma forma de sugestdo tudo que vier a mente do mesmo durante o

tratamento.

Partindo entdo de um objeto pratico, existem diversas técnicas que se baseiam em uma
metodologia pautada na abordagem psicodinamica, a fim de tratar os pacientes que procuram
apoio e orientacdo. As principais terapias que buscam esse tipo de objetivo sdo chamadas de
“Terapia de Apoio” e “Terapia Expressiva”.( OSORIO, 2017).
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2.2. Terapia de Apoio

A terapia de apoio se destaca muito no ambito psicodindmico, conforme dito por
Gabbard(2006), os extremos entre 0 apoio e a expressdo buscam uma relacéo tao forte que em
uma sessao é possivel que o paciente através da mesma atinja e viva um momento de maior

insight.

Segundo Fiorini(2013), essa vertente da psicodindmica busca trazer uma sensacao de
alivio ao reduzir os “sintomas” da ansiedade em momentos que o paciente possa estar
passando (crises). Por isso o0 autor costuma dizer que o terapeuta que utiliza desta forma de
tratamento tem uma posicdo intensa ao setting, que promove uma tranquilidade, excluindo
qualquer tipo de acdo de resisténcia que possa vir a estorvar o dialogo e a relacdo entre o
paciente e o terapeuta. O foco central da terapia de apoio é focar nos aspectos considerados
conscientes, afim de tratar o que é conhecido como dificuldades préaticas, portanto a
frequéncia em que o paciente possa ter de sessdes nao seja tdo intensa, a ponto que o proprio

paciente consiga se sentir confortavel com a mesma.
2.3. Psicoterapia de orientacéo psicanalitica

Assim como na Psicanélise, na terapia de orientacdo psicanalitica, a finalidade da
pratica é o alcance do insight, com isso o paciente consegue criar subversdes inconscientes,
mas além disso também busca um foco (adjunto de uma fonte considerada errénea a fim de
muda-las), onde o afazer interpretativo se limitara. Esta forma de psicoterapia aproxima-se
muito da terapia de apoio por apresentar caracteristicas similares de setting, contribuindo para
que a relacdo entre o terapeuta e o paciente seja direta. No entanto, 0 nimero de sessdes é

maior, podendo chegar até a trés sessées semanais(FIORINI, 2013).

Uma ferramenta muito importante também nesta pratica é o emprego da transferéncia,
que caminha de forma dessemelhante na psicanélise, partindo de uma ideia que as
interpretacdes se acaudilham para o real foco no método terapéutico. Os principais recursos
que levam a técnica ao seu ponto principal se concentram pela validagdo empatica, porém em
alguns casos é necessario 0 uso da clarificacdo, caracterizando a forma que o terapeuta
costuma trabalhar nesta técnica(FIORINI, 2013).

2.4. Anélise psicanalitica
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A particularidade da analise psicanalitica se da a partir de uma representacdo mais
expressiva e se distingue das outras psicoterapias, especialmente pela parte técnica,
abancando pela forma inicial que ndo necessita de um eixo focal. Além disso, usa o diva
sendo como forma para estimular uma possivel regressdo para 0 acesso ao inconsciente do
paciente, onde as associagdes sdo estabelecidas por transferéncias intensas. A facil mudanca
psiquica do paciente nesta técnica se faz positiva através do setting psicanalitico, que favorece

a forma em que o paciente consegue acessar a sua realidade interior.

Segundo Eizirik e Hauck(2008), o periodo do tratamento varia de trés a cinco dias
semanais, predominando nas sessdes 0 uso da transferéncia e suas interpretagdes a fim de
elaborar o conflito primario. O conflito primario pode ser entendido como o pioneiro da
regressao, usando de forma terapéutica as “primeiras experiéncias de um individuo e que
determinam seus padrdes de relacionamentos, a capacidade de lidar com sentimentos, suas

fantasias e formas de interpretar o mundo”(OSORIO, 2017, p.10).

Tipo de psicoterapia Principais indicagdes Principais contra-indicacdes
SituacGes de crise agudas,
dificuldades de

ajustamento a situagdes de
vida (adoecimento,

perdas), redugdo ou
eliminacéo de

sintomas, restabelecimento
de mecanismos/
funcionamentos anteriores a

crise.

Indicagdo para terapias mais expressivas/
de longo prazo e ideagdo suicida.

Psicoterapia de Apoio

Psicoterapia de Orientacédo
Psicanalitica

Psicanalise

Transtornos de personalidade
(sem presenca

de comportamento destrutivo
e antissocial)

e conflitos neur6ticos.

Transtornos de
personalidade, individuos
com aspectos
caracterol6gicos que ndo
configuram um quadro
psicopatoldgico,

porém que a mudanca traria
qualidade de

vida.

Fonte: OSORIO. Psicoterapias: conceitos introdutérios

para estudantes da area da saude. 2017

Quadros psicéticos agudos; alcoolismo
crbnico ou adicdo a drogas; sindrome
cerebral

organica e deficiéncia mental.

Presenca de importante fragilidade
egoica;

quadros psicoticos proeminentes, crises
agudas de transtorno de personalidade,
ansiedade e do humor, dependéncia
quimica,

transtornos mentais organicos.
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Fonte: OSORIO. Psicoterapias: conceitos introdutorios para estudantes da area da satide. 2017

Para um maior entendimento do uso dessas psicoterapias na pratica existe uma tabela
que destaca as indicacbes e contra-indicacGes para cada tipo de técnica psicodinamica,

elucidando cada forma especifica do que cada uma busca focar.
2.5 Terapia cognitivo-comportamental

De uma forma basica e explicativa a Terapia cognitivo-comportamental (TCC) € uma
psicoterapia que agrega o modelo cognitivo as técnicas de finalidade terapéuticas. Busca ter
um produtivo entendimento de como funciona o psicolégico humano a fim de evoluir os
tratamentos a ponto de serem eficazes. A historia das terapias que tem como foco a cognitiva-
comportamental é dividida em trés principais periodos que ao decorrer do tempo foram
chamadas de “ondas”. Temos inicio a primeira onda com os ideias de que era necessario
seguir os principios experimentais, que se caracterizavam pela forma de analisar, entender e

eliminar um tipo de comportamento.

Com as teorias de Aaron Beck surge entdo a segunda onda, com uma caracteristica
diferenciada com uma nova forma cognitiva, modificando as a¢des clinicas que hoje séo
chamadas de TCCs.

As TCCs hoje sdo conhecidas como um "conjunto de abordagens tedricas e
intervencgdes clinicas embasadas na légica comum do modelo cognitivo”(OSORIO, 2017,
p.11). Com isso a terceira onda, volta com os ideais pregados da primeira, introduzindo seu
foco central na cognicdo, transcendendo o contetdo levando entdo para o contexto. Um de
seus principios era buscar compreender os sentimentos e as sensacdes (emocdes) de uma

forma completa, e para isto foram desenvolvidas diversas técnicas para a analise.

Vale lembrar também que este processo historico esta ligado aos norte-americanos,
porque a Terapia cognitivo-comportamental no Brasil se faz presente e bem ativa desde a

primeira onda.

Na primeira onda da terapia, além do desenvolvimento dos conceitos teoricos, 0
termo(cognitivo-comportamental) foi discutido por 3 principais grupos de pesquisadores. No
primeiro grupo, composto por Lindsley, Skinner e Solomon, os pesquisadores pesquisaram e
utilizaram a técnica de condicionamento operante pela primeira vez nos meados da década de
1953 em pessoas que estavam hospitalizados por conta de suas psicoses, o principal foco do

tratamento foi a diminuicdo das alucinagdes.
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No segundo grupo estd o pesquisador Eysenck que, em 1959, surpreendeu com uma
nova forma terapéutica, que se caracterizou principalmente pelo uso das teorias da

aprendizagem como foco para tratar transtornos psicoldgicos.

No terceiro e ultimo grupo, um pesquisador chamado Lazarus, patenteou entdo o
termo, caracterizando a TCC "como uma parte dos procedimentos caracteristicos de sua

proposta de intervencdo denominada Terapia Multimodal".(OSORIO, 2017, p.12)

Mesmo com essa diversidade de pensamentos acerca da Terapia Comportamental, as
ideias compartilhadas entre si ndo se diferenciam muito. O principal foco de todos eles era
atenuar todo tipo de resposta duvidosa e sentimentos considerados desapropriados por meio

de processos técnicos.

Com o objetivo de focar os seus estudos no comportamento como uma forma mais
cientifica, a famosa questdo do Behaviorismo foi a retirada da subjetividade como
caracteristica cientifica, transformando entdo os produtos subjetivos em objetivos. As ideias
de Watson eram menos radicais, foram sim revolucionarias, porém Watson nunca deixou de
ser dualista, apenas deixou a subjetividade de lado enquanto ndo podia explica-la de uma
forma eficiente (FIGUEIREDO, 2008).

Skinner por outro lado adota uma perspectiva mais radical e traz novas ideias acerca
da subjetividade, levando o TCC a dar mais um passo. Partindo de uma ideia contraria de
Watson, Skinner procura explicar que o comportamento humano nao estad baseado em algo

mecanico, mas sim em diversas partes "funcionais” e outras que ndo sdo controladas (2017).

Uma das nogdes criadas por Skinner foi a de " condicionamento Operante” e nela esta
caracterizado como a origem dos problemas humanos. Resumindo em breves palavras, o
condicionamento operante de Skinner acontece quando, o0 comportamento de alguém tem um
certo efeito no mundo, e esse efeito se volta para ele da mesma forma que saiu, e com isso
pode fazer com que haja um aprendizado, fazendo com que o comportamento ndo se repita,
ou ndo (SKINNER, 1953).

As abordagens deste modelo sdo principalmente divididas entre a ideia Racionalista e
Construtivista. A ideologia Racionalista se formou primeiramente por Descartes como a
forma de explicar a realidade através da razao, e é nessa mesma linha de pensamento que 0s
Racionalistas pensavam. O pensamento (razdo) sendo superior a emogao caracteriza a forma,

dizendo entdo que o aspecto cognitivo é baseado nas emogfes/comportamentos como uma
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consequéncia de um pensamento racional. De forma contraria a isso, os Construtivistas
possuem uma Vvisdo que o sentimento esté atribuido a toda e qualquer agdo que o individuo

faz, ou seja, as proprias emocdes estdo ligadas ao comportamento (ABREU, 2001).

Mesmo as duas vertentes usando uma mesma forma de logica, atribuindo sempre
razdo e emocgao para explicar o modelo cognitivo, alguns autores buscaram ampliar essa
forma de pensar. Aaron Beck e Albert Ellis foram dois tedricos Racionalistas que defendiam a
ideia de que com uma reformulacdo dos pensamentos considerados disfuncionais poderiam
alterar o humor e o comportamento. Enquanto isso, Mohoney somente buscava entender o
funcionamento da mente através das emogdes, sem um enfoque maior na questao das solucdes
para uma disfuncdo mental (OSORIO 2017).

Na segunda onda esta presente o modelo cognitivo que defende a ideia de que os
pensamentos causam diversas reagdes, tanto sentimentais quanto comportamentais, e esses
comportamentos ou sentimentos sdo derivados por pensamentos automaticos. Esses
pensamentos sdo divididos em duas instancias principais, 0s saudaveis e os disfuncionais. No
modelo cognitivo, os transtornos mentais sdo encadeados por pensamentos automaticos
disfuncionais, pois levam a influenciar o comportamento e os sentimentos a serem distorcidos

também.

Enfim, chegamos a ultima onda, essa Ultima fase das TCC's basicamente voltam a
origem caracterizada pela forma de analise comportamental. Basicamente a terceira onda traz
uma integracdo mutua entre a analise comportamental e o modelo cognitivo. Além de integrar
seus fundamentos teoricos, houve também a integracdo das técnicas, como a Terapia do

Esquema, Terapia Comportamental Dialética e a Terapia Cognitiva Processual (2017).

2.6 Psicoterapia de Grupo

Depois de uma longa caminhada pelas psicoterapias psicodindmicas e Cognitivo-
Comportamentais, chegamos entdo a ultima psicoterapia a ser analisada. A psicoterapia de
grupo tem seu ponta pé inicial no comeco do século XX por Joseph Pratt e acabou se tornando
muito famosa e bastante conhecida principalmente pela sua principal relagdo direta com
Sigmund Freud. A forma inicial da Psicoterapia de grupo criada por Pratt teve o intuito de
tratar a saude mental dos seus pacientes tuberculosos.

A partir dai, entdo, outros médicos comecaram a utilizar a psicoterapia de grupo, outro

nome muito conhecido também foi Lazell, que em 1921 publicou um artigo onde conta a
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experiéncia do uso da técnica em pacientes com esquizofrenia (na época conhecida como
deméncia precoce).

Com o passar do tempo e as inovacdes, diversos autores foram atribuindo suas
préprias formas de definir e usar a terapia de grupo, mas uma forma bem interessante vem da
obra de Vinogradov e Yalon. Esses dois autores foram responsaveis pela analise e destaque
dos fatores terapéuticos dos grupos em que aplicaram a técnica, nisso foram contados 11,
dentre eles estdo: fatores existenciais, comportamento imitativo, altruismo, universalidade,
instilacdo de esperanca, coesdo, oferecimento de informacdo, aprendizagem interpessoal e

desenvolvimento de técnicas de socializacdo(2017, P.17)

3. HIPNOTERAPIA E PSICANALISE

Neste capitulo sera trabalhada a relacdo direta entre a Hipnoterapia e a Psicanalise. O
incrivel sobre escrever essa relagdo € a influéncia que um teve sobre o outro. Sigmund Freud,
ja introduzido de uma maneira sucinta no primeiro capitulo foi o principal redator das teorias
hipnoticas e principalmente psicanalistas. Freud sofreu muitos ataques por conta das suas
pesquisas e afirmacdes; foi muito julgado principalmente por seus colegas por acreditar na
acao do inconsciente sobre as reagdes humanas, sobre os impulsos sexuais agirem diretamente

nas neuroses, entre outros.
3.1 Relacéo entre Hipnose e Psicanélise

Segundo Almeida, a Psicandlise é "uma técnica de investigacdo de processos mentais
ou método clinico de tratamento da mente, tem por base 0s conceitos teéricos da escola
Freudiana ortodoxa".(2006, p.92) As origens da psicanalise tem como um principio ser uma
tatica interpretativa com fins de "curar" ou trazer o "autoconhecimento" a um individuo. A
principal forma de acdo na Psicanalise € através do inconsciente, que naturalmente ndo é
expressa na consciéncia mas sim em estados "ndo conscientes”, como Freud costuma dizer,

em sonhos e em comportamentos aflorados como uma forma de charadas.

Freud rejeita a hipnose como método terapéutico sem razdes muito especificas, porém
em um dos seus relatos fala sobre uma dificuldade no emprego da hipnose. Com isso Freud
comeca a ter uma ideia de que, mesmo o método de Breuer sendo eficaz para alguns pacientes
histéricos, outros resistem ao uso, nesse sentido Freud entdo entra numa dualidade, néo
sabendo se cria uma nova forma para tratar essas pessoas resistivas, ou abandona essas

pessoas por ndo haver uma forma de curar as tais.
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Segundo Almeida(2006, p.92), "no passado os psicanalistas afirmavam que a hipnose
seria totalmente substituida pela psicanalise por ser mais cientifica". Por outro lado, muitos
autores, principalmente os Behavioristas, defendem que a psicanalise é algo ultrapassado e

que ndo seria uma area tao cientifica assim, pois nao apresentavam critérios de cientificidade.

“Quando constatei que, apesar de todos os meus esforcos, s conseguia
colocar em estado de hipnose um a pequena parcela de meus doentes,
decidi abandonar es se método” (FREUD, apud CHERTOK, p. 59, 1990).

Freud entdo, por conta de suas diversas falhas e formas de tentar explicar o nédo
funcionamento da préatica de Breuer, constréi uma ideia mais livre, tanto que ao final se volta
a criacdo de um método que abandone a forma catartica, almejando que a nova acao seja mais

ampla a fim de ser empregada a todos sem uma resisténcia.

Por conta da sua criacdo ser baseada nas praticas hipnoticas a Psicanalise contém
objetivos e explicacbes de bastante familiaridade com o método catértico até entdo
abandonado por Freud. Assim como para a histeria, a hipnose era utilizada como ferramenta
para encontrar e analisar traumas psiquicos, a psicanalise diz que a sintomatologia dos
traumas psiquicos podem vir de acontecimentos ou vivéncias que foram reprimidas pelo

inconsciente.

A Psicandlise comecou a ser pensada por conta da histeria. Muitos consideravam a
histeria como uma doenca organica por, a principio, parecer ter sintomas fisiol6gicos, mas é ai
que entra a interpretacdo dos modelos de doenca. Doencas sem causa organica sdo chamadas
gracas a Babinsnky de piti (ALMEIDA, 2006), explicando assim os sintomas histéricos. Essa
doenca de acdo psiquica sobre o corpo é muito definida pela questdo de simulagdo, segundo
Almeida(2006, p.85), o paciente histérico na verdade apresentava nada mais do que somente

sintomas simulados pelo proprio inconsciente.

Com o tempo, estes sintomas passaram a ser explicados através da somatizacdo. O
significado do termo somatizar esta ligado a relacdo direta de mente e corpo e a forma que um
sentimento pode ser transformado em algo fisico através de uma sobrecarga psiquica.
Basicamente somatizar conversa bastante com a Piti e tenta explicar que a questdo ndo é
baseada numa simulagdo ou fingimento, mas a real influéncia que o corpo h& no orgénico e no

comportamental.

Seria um equivoco pensar que € muito facil praticar a hipnose
com fins terapéuticos. Pelo contrario, a técnica de hipnotizar é um método
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tdo dificil como qualquer outro. Um médico que deseja hipnotizar deve té-
lo aprendido com um mestre nessa arte e, mesmo depois disso, devera ter
tido bastante experiéncia propria, a fim de obter éxitos em mais de alguns
poucos casos. Depois, como hipnotizador experiente, havera de abordar o
assunto com toda a seriedade e firmeza que nascem da consciéncia de
estar empreendendo algo 0til e, a rigor, em algumas circunstancias,
necessario. A rememoracdo de tantas outras curas realizadas pela hipnose
conferira a sua conduta, para com seus pacientes, uma certeza que ndo
deixard de despertar, também nestes, a expectativa de m ais um éxito
terapéutico (FREUD, 1986, p. 47).

Em um de seus artigos Freud fala sobre a pratica hipnotica e como pode ser dificil de
aplicar, dominar essa técnica era algo que exigia muito esfor¢co, aprovando a hipnose como
uma atividade indispensavel no ambito terapéutico. Além disso, em outro trecho Freud se
atenta ao ceticismo, coisa que ndo se pode ter quando esta aplicando a técnica, pois sua

performance basicamente entra em descrédito caso faga isso.

Todo aquele que se pbe a hipnotizar com ceticismo, e que talvez se
afigure comico a si mesmo nessa situacdo e que revele, por sua expressao,
sua voz e seus modos, ndo esperar nada da experiéncia, ndo ter4d motivos
para se surpreender com seus fracassos; deveria, preferentemente, deixar
esse método de tratamento para outros médicos capazes de pratica-lo sem se
sentirem feridos em sua dignidade médica, de vez que Se convenceram,
pela experiéncia e pela leitura, da realidade e da importancia da influéncia
hipnética (FREUD, 1986, p. 50).

Em casos de resisténcia Freud aplica algumas extensdes, explicando que mesmo sendo
uma pratica indispensavel, existem alguns fatores que podem servir de resisténcia,
impossibilitando que o processo de transe seja concluido. Existem pessoas que acham que o
processo de transe é perigoso por isso sofrem de uma resisténcia por conta de ansiedade e
Freud diz basicamente que é melhor procurar acalmar e formar um jeito de que o paciente
sinta-se confortavel com a aplicacdo do metodo para entdo usa-lo de uma forma completa sem

Imposi¢do(1986).

Com isso Freud entdo reconhece o valor da hipnose sobre os estudos da psicanalise e
também como forma terapéutica, dizendo basicamente que parte de suas teorias da psicanalise

ortodoxa tem ligacao direta com o hipnotismo.

Voltando a relacdo do hipnotismo, Freud entra em contato com a hipnose por Breuer,

primeiramente apresentado pelos relatos do tratamento que Josef realizou com Anna O (nome
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ficticio representado no livro "Casos de Histeria"), em que os sintomas caracterizavam uma

histeria .

As descobertas de Freud acerca do momento pds-hipnotico foram as motivacdes para a
significacdo do inconsciente para a Psicanalise. A forma que Bernheim sugestionava para que
0 paciente executasse um tipo de informagéo dada, deu a Freud a ideia que um elemento dito
ao inconsciente pode se permanecer, porém podera interferir no consciente, sendo ativamente
comportamental. Com isso e seus maiores conhecimentos acerca da hipnose conseguidos da
época que estudou com Bernheim em Nancy, comeca entdo o grande processo para sua

grande e complexa doutrina.

Segundo Almeida (2006, p. 102) "para Freud o conceito de transe hipnotico
representava a fase mais acentuada da hipnose, o estado de sonambulismo™. Nisso, Freud em
seus experimentos ndo consegue levar uma paciente até esse Ultimo estado, com isso ele
percebeu que existia um estado entre o estado consciente e ao submerso ao sonambulismo
onde a pessoa ndo estaria em nenhum dos dois, Freud entdo denomina esse processo como
"estado hipnoidal”. A partir disso Sigmund consegue entdo separar e definir a Sugestdo em
direta e indireta. Com isso Freud diz basicamente que a sugestdo direta seria um tipo de
mecanismo da hipnose que incide contra sintomas diretamente de uma forma autoritaria, ao
contrario da sugestdo indireta que se apresenta por uma sugestdo em modo de vigilia,

caracterizando de uma forma o que chamamos hoje de uma sugestao consciente.

Freud declarava que sua nova técnica rompia completamente com o uso da hipnose,
porém usa uma das técnicas de Charcot para induzir os pacientes a lembrar dos fatos vividos

que era a pressdo que era feito nas maos nas indu¢des hipnoticas.

Freud entdo fala do uso da técnica de pressdo das maos sempre suprimindo que o
processo se tratava de uma etapa do transe hipnotico, mostrando que o método corresponde
suas expectativas da obtencdo de resultados. Por Freud é caracterizado que a eficacia
apresentada nessa técnica poderia se parecer com alguma inducdo hipnotica, mas Freud ja

apresenta a hipnose como algo enigmatico e sem uma explicacéo (1986).

A partir de suas diversas investigaces e pesquisas, Freud desenvolve o conceito
psicanalitico de inconsciente, mencionando-o juntamente com a associacao livre que passa a
ser um substituto para o hipnotismo. Seu pensamento consistia em varios processos da mente
que passava por uma consciéncia e era elaborado complexamente. Com isso Freud entdo

coloca como ideia principal da associagdo livre modificando forma que era trabalhada a
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relagdo entre paciente e terapeuta, tratando agora o paciente de um jeito que o0 mesmo pudesse

exprimir suas ideias, pensamentos sem nenhum tipo de medo ou aflicéo.

Segundo Almeida, A associacdo livre € " uma técnica psicanalitica basica que consiste
em estimular o paciente a expressar todos 0s pensamentos que aflora m em seu
consciente , ainda que lhe parecam desconexos ou banais, a fim de captar seus
conflitos inconscientes™ (2006, p.104). A Psicandlise entdo é formada como forma substituida
ao método hipnotico, agindo de uma forma livre e menos "manipulativa™ como era conhecido
a questdo da sugestionabilidade. Basicamente na pratica da associagdo livre é de dever do
terapeuta conseguir interpretar as informacdes ditas do paciente a fim de encontrar e trazer o

trauma que € responsavel pela aflicdo do paciente.

Outro problema que acarretou complicagdes ndo s6 no método hipnético mas também
para a associacdo livre foi a transferéncia. A transferéncia julgada também como um modelo
de defesa seria uma atracdo devido a libido que se ligava diretamente do paciente com o
terapeuta.Breuer passou por isso ao tratar de Anna O. que posteriormente também seduziu a
Freud onde queria transferir de uma forma o amor que n&o pudera dar ao pai. Segundo Freud,

a transferéncia se intensifica cada vez mais que ha sugestao.

Mesmo sendo uma dificuldade, Freud faz com que a transferéncia passa a ser uma
grande forca para a psicanalise, segundo ele, a transferéncia funcionaria como um papel
importante, onde o terapeuta representasse uma forma familiar, permitindo entdo que o
paciente mais se acalmasse e mais sentisse confianca em seu terapeuta. Freud fez critica
justamente em relacdo a trabalhar a psicanalise pautado na sugestionabilidade, no sentido de
trabalhar a transferéncia e ndo a partir da transferéncia; alguns psicanalistas se utilizavam de
seus proprios sentimentos para fazer interpretacfes e isso é sugestdo.A partir dessa ideia
Weissman (1958) aplica uma ideologia intrafamiliar, o qual o analista faz o papel de algum
membro da familia, tornando assim a relacdo empatica entre o analista e o paciente. Com isso
ele também atribui ao seu texto que uma definicdo bem ortodoxa da psicanalise seria

basicamente uma andlise mais aprofundada da resisténcia e da transferéncia.

Ja em A dinamica da transferéncia, Freud volta com a questdo da transferéncia ser um
pesadelo para o modo psicanalitico, principalmente quando ela é despertada de forma

inconsciente.
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3.2 Construgéo do conceito de eficacia e andlise dos niveis de Eficicia entre a Psicanalise e
a Hipnoterapia

Para questdo de eficacia vamos entdo comecar por uma andlise psicanalitica da
situacdo. Por conta de seu discurso considerado totalizante, a psicanalise foi tratada como um
possivel método terapéutico ineficaz, mas para que essa anélise seja feita com mais detalhes e
aprofundamentos, primeiramente € necessario uma explicacdo da eficacia se tratando de um

posicionamento terapéutico.

A efic&cia no meio terapéutico € algo fundamental para a &rea cientifica e se tornou
ainda mais com os avancos da humanidade. Segundo Bastos, "A eficacia de uma terapéutica é
medida pela sua capacidade em fazer o sujeito, 0 mais prontamente possivel, retornar a
normalidade para o desempenho de suas fungdes sociais"(BASTOS, 2002, p.2). Se fossemos
aprofundar uma questdo de normalidade a esta pesquisa, nos traria imensas vertentes.
Portanto, iremos definir a normalidade aqui como um tipo de comportamento ideal para uma

vivéncia em meio a sociedade.

Mesmo com tantos ataques, a psicanélise é defendida por Peter Fagony(1999), quando
basicamente ele incorpora a permanéncia da psicanalise na atividade em dois fatores, sendo
eles a producdo intelectual e o desenvolvimento da teoria, e ambos sdo defendidos por conta
do processo clinico que a psicanalise detém, sendo ele por relacdo dos profissionais da satde
e pacientes que indicam a outras pessoas 0 trabalho por conta dos resultados positivos
obtidos.

Em alguns paises, segundo Bastos(2002) é feita uma critica a psicanalise, pela ideia
da mesma ter longa duracdo, devido a uma caracteristica pragmatica da sociedade atual em
uma busca de algo rapido, que em tese resolveria os problemas de uma forma acelerada,

justamente para trazer o individuo a normalidade.

A psicanalise vem sendo avaliada ao longo de sua existéncia pelos proprios
analisandos e pelos analistas. Porém, a psiquiatria se pronunciou para avalia-la, a partir de
uma ideologia baseada em evidéncias, caminhando para o &mbito racionalista. O método de
eficacia baseada em evidéncia tem como cunho basico a especialidade médica. A Medicina
Baseada em Evidéncias(MBE) ¢ um movimento criado por volta da década de 90 que tinha
como finalidade o estudo de eficacia dos diagndsticos de tratamentos terapéuticos como
também dos procedimentos médicos. Com isso, o enfoque da MBE é um funcionamento

eficaz atraves do campo neurobiologico que s@o atribuidos a area da farmacologia a fim de
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exterminar a questdo da subjetividade, trazendo totalmente o tratamento terapéutico mental
para uma area neurobioldgica, excluindo o pressuposto da existéncia de um ser subjetivo que
estd sujeito a técnicas e meios de processos diferentes que levam a um mesmo objetivo

especifico.

Em virtude dos fatos mencionados, a psicanalise entdo entra numa discussdo que
possivelmente cabe junto ao método catartico conhecido hoje como hipnose. Por um lado
vemos a andlise da eficicia na psicanalise que se da atraveés de quando um individuo, a partir
do momento que suporta sua vivéncia de desamparo, condicdo da existéncia humana, se vé
menos impotente e mais livre para uma construcao de sentidos para sua existéncia. J& para a

Medicina, a eficacia estaria relacionada a adaptacdo do sujeito ao meio (BASTOS, 2002).
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4. CONCLUSAO

Mesmo fazendo parte de nossa sociedade, a hipnose ainda é um método duvidoso,
temido e desconhecido para muitos, suas explicacBes misticas acerca do transe ainda
percorrem todos os meios de comunicacdo. Nos filmes e desenhos hd uma representacao da
mesma como uma forma de manipulagdo, na internet, € vista como um modo de
entretenimento, mas a hipnose possui uma grande importancia, visto que pela sua historia,
muito contribuiu, ndo s6 como forma de tratamento, mas como um saber e uma pratica que

fazem parte da historia da construcédo e evolugdo das psicoterapias.

O transe mental, ou também conhecido como transe hipndtico, possui varias formas e
niveis de atividade mental. Mesmer como visto no capitulo um, buscava usar o espaco que
tinha, para que o paciente se tranquilisasse para que pudesse provocar estimulos sensoriais,
tanto auditivos, quanto olfativos. Braid, Libérault, Charcot e Breuer buscaram entdo usar
técnicas que conseguissem chegar a esse ponto de uma forma mais direta, usando a sugestéo e
o transe hipndtico para que fossem trazidos a tona as lembrancgas e os afetos associados e elas.
A partir de Erickson, ocorre o emprego da sugestdo indireta em suas sessdes terapéuticas,
associado a outras técnicas de psicoterapia, que, a principio, poderiam se relacionar a ideia do
inconsciente. Porém, apesar da sugestdo indireta, hd uma atitude ativa do terapeuta, diferente

da atuacdo do analista na psicanalise.

A sugestdo, que seria a "arma" central da hipnose, busca, através de um pensamento
concentrado, provocar um devido efeito. Como um grande crossover, a sugestdo estaria
buscando ter acesso a um material inconsciente. Porém, a visdo de inconsciente presente na
pratica hipnotica estaria relacionada a uma concepcao de inconsciente presente nos textos
freudianos anteriores a construcdo da Psicanalise, onde 0 mesmo € visto como um a

espécie de reservatério de ideias que precisariam se tornar conscientes.

O caminho que a sugestdo e a hipnose tomaram, levaram entdo ao surgimento da
Psicanélise e com ela, a luta para que a hipnose fosse extinta, visto que a psicanalise
sustenta uma pratica onde o analista rompe com a ideia de um saber proprio, que daria a
conducdo do tratamento e entende que o saber inconsciente surge a partir da relacdo
transferencial, que se da entre analista e analisando. Entdo chegamos ao encaminhamento
final da pesquisa, sendo a hipnose muito empirica, tendo poucos avancos e sendo
constantemente atacada, suas explicacdes ainda s&o muito polémicas e seus fundamentos

tedricos ainda ndo satisfazem muito.



43

Desde o inicio soube que este tema seria de uma dificuldade imensa, que por mais que
existisse formas de comprovar uma forma tedrica a favor da hipnose, encontraria dez que
viesse contra ela, mas mesmo assim decidi continuar e além de entender, se entregar ao
que muitos simplesmente abandonaram. A hipnose ndo somente me chamou atencao por
conta de uma simples diversdo que muitos encontram em palcos, mas me chamou atenc¢ao
por conta da sugestdo, e como ainda é influente sobre o inconsciente, que através dela,
pessoas possam ser tratadas. Charcot usou o método catartico para a aplicagdo em
pacientes histéricos, Breuer, Libeault também, Erickson, ampliou entdo a hipnose e tratou

muitos pacientes com diversos tipos de casos diferentes, de sua forma.

Podemos concluir que néo foi possivel analisar a eficacia da hipnose enquanto método
psicoterapico, a partir dos conceitos de eficacia apresentados no presente trabalho. Ndo ha
material bibliogréfico suficiente referente a casos clinicos que apresentem mudancas
comportamentais, nem podemos coadunar com a concepcdo de eficacia atrelada a
mudancas neurobioldgicas, pois tais concepcdes remetem a um modelo biomédico,
baseado em evidéncias, onde a questdo da subjetividade é pulverizada. Dessa forma,
pretendemos dar continuidade ao desenvolvimento dessa pesquisa em outro espaco

académico.
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