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Qs diversos e sempre
concorridos cursos ministrados
por especialistas do setor
vem demonstrando o interesse
médico por uma técnica
antiga, mas que hoje absorve
a quase totalidade
dos conhecimentos psiquiatricos
e psicoterapeuticos:

a hipnose. Contudo, entre
0 publico leigo ainda persiste
avisdo que empresta a
hipnose conceitos desde “técnica
miraculosa, que tudo resolve”,
até conotacoes misticas,
incluindo-se, no caso,
as delirantes idéias
de *regressao 4 fase uterina
ou 4 outras vidas .

Para desfazer algumas
dividas mais comuns,
um psiquiatra, professor
universitario, escreveu para
0 Caderno de Sabadosobre
as aplicacoes meédicas desse
recurso terapéutico,

D.PQR VLADIMIR BERMIK

enosprezar 4 importincia da
hipnose, hoje em dia, represen-
(4, além de opor-se aos diversos
relatorios elaborados por co-
missoes especializadas no mun-
L 1o inteiro, fechar os ofhos aos
recursos por ela oferecidos. Se existem (ou exis-
tiram) hipnologos ou hipniatras malprepara-
dos, tambem existem profissionais de baixa qua-
lidade em guaisquer outras especialidades. E u
partir da grande parte dos bem qualificados,
porém; que as lécnicas ganham cada vez mais
adeptos,

Essa conotagdo inicial visa marear uma posi-
¢do quano ao emprego da hipnose pelo medico
ou odontologo. Longe de mostrar-se preconcei-
tuoso em relagiio as modernas léenicas (muitas
vezes mal conhecidas), o especialista deve ado-
ar uma visdo eclética perante a sua especialida-
de, procurando tirar o miximo de todos o re-
cursos diagnostico e terapeuticos colocados a
seu dispor, Nas mios do profissional bem pre-
parado, a hipnose soma recursos positivos: e
conhecer os recursos gue & moderna hipnose
lﬂl'i.:l.-r-.' & questio fupdamental para a atualiza-
cio de conhecimenio

A técnica da hipnose tem metodologia e ob-
Jetivos proprios. Assim, como a psicoterapia
apresents indicacio lécnica precisa, 4 hipo-
terapia chegy @ ¢ mostrar como primewsa es-
colha em determinados casos, O tempo do pén-
dulo, da conotagio

mistico-mégica ficou
para trase, hoje, a hip-
nose: representd um ins-
trumento a mais para o
psiquitrs moderno e
tonsciente, numa unica
linalidade: a de pro-
porcionar alivio 4o pa-
ciente. Sua aplicacio
somente pode {e deve)
ser et pelo médico ou
odontologo, sendo pri-
vativa de psiquiatria
{com curso de pos-gra-
duaio) na drea de de-
terminados problemas
mentais. Seu wso ndo
exclui o emprego de re-
CUrsos psicolirma-
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Dos antigos mitos a

cos, psicoterapias di-
versas ¢ apoios coadjuvantes —, significando
um recurso 4 mais a disposigho dos especialistas.

Diversas entidades médicas do mundo inteiro

referendam o seu emprego e é consenso geral
que o seu uso deve ser feito por médico prepara-
do na téenica ¢ com profundo conhecimento dos
objetivos terapéuticos perseguidos. Afinal, in-
duzir o transe € ficil, o dificil e saber o que
fazer com ele!
A historia da hipnose tem origens bastante
remotas e varios povos da Antigiidade ja co-
nheciam “estados de transe”, entio induzidos
por sacerdotes. Varios relatos historicos men-
clonam curas por toques de mios, que alivia-
vam dores ¢ [aziam desaparecer varias doencas.
Seculos mais tarde, 0 médico alemiio Franz
Anton Mesmer, usando magnetos, que eram
passados sobre o corpo dos pacientes, conseguia
coloca-los em transe, num estado parecido ao
o sono. Era o chamado transe magnético, do
qual o paciente said com crises psicomotoras,
mas melhorando ou mesmo ficando livee de seus
males. Mais tarde, Mesmer observou que nio
havia @ necessidade dos magnetos e que os mes-
mos efeitos eram possiveis com a simples passa-
gem das mdos.

A teoria ficou conhecida como mesmerismo ¢
Bramwell a considera como o marco divisor da
ll]lpjluse, enire a magia e o ocultismo, de um
lado, e & era cientifica do outro. Existem regis-
llrus do emprego do mesmerismo como anestesia
antes do advento da quimica para essa finalida-
de.

Anos mais tarde, alguns estudiosos contesta-
ram essa teoria, como, por exemplo, James
Braid, que empregou pela primeira vez as ex-

essies “hipnose™, “hipnotizador™, “pessoa

ipnotizada™ e “neuro-hipnotismo” (para indi-
car a condigiio peculiar do sistema nervoso, pa-
recida ao sono e produzida por meio artificial),

realidade cientifica de hoje

J

Depois, com o advento e o desenvolvimento
du anestesia quimica e das técnicas psicolerapi-
cas, resultantes das descobertas de Freud, a hip-
nose voltou 4 ser considerada como um procedi-
mento médico inaceitivel. Durante a Primeira
Guerra Mundial, o hipnotismo foi reavivado,
sendo utilizado tanto para a remogdo direta
quanto para a restauragio das experiencias re-
primidas. Havia um grande namero de vitimas
com paralisias, amnésias e outros sinlomas pro-
vocados pelos traumas da guerra, e um reduzi-
do nimero de psiquiatras, o que exigia uma
forma de terapia abreviada, rapida e eficiente.

essada a guerra, a hipnose vol-
tou a desaparecer da pratica
medica, 50 retomando, de ma-
neira definitiva, durante a Se-
gunda Grande Guerra Mun-
dial, tanto como anestésico
quanto pela necessidade de se abreviar ao méxi-
mo a4 psicoterapia dos casos de neuroses de
guerrd. Depois disso, os relatorios da Associa-
¢do Médica Britdnica e da Associacio Médica
Americana, recomendando ¢ apontando a hip-
nose como um adjunto terapéutico valioso den-
iro do campo médico, encarregaram-se de dar
novos impulsos do desenvolvimento da técnica.
Logo em seguida, a Associagdo Americana de
Psiquiatria fez divulgar sua posicio favordvel,
0 mésmo ocorrendo com a Associagio Médica
Canadense,

Mo Brasil, a evolugio da hipnose manieve
caracteristicas semethantes dquelas observadas
em outras partes do mundo. Suspeigio e curio-
sidade na primeira metade do século passado e
interesse cientifico na outra metade. Somente a
partir de 1955 a hipnose reaparecen no Pais
com fins cientificos e clinicos,

Nos ultimos séculos, um sem-niimero de teo-
rigs tem sido apresentado, procurando um en-
quadramento satisfatorio para a hipnose De
mesma forma, a busca de uma definigdo precsa
para o estado hipnotico tem sido persegusds
constantemente.

A primeira dessas teorias foi a do mecanis-
mo, jd citada anteriormente. A seguir, tivemos
a teoria do seno licido, do Abade Faris, que
procurava explicar o estado de transe como ums
forma peculiar de sono. Braid, por sua vesz
atribuiu o estado de transe a fadiga sensorial
nd teoria do neuro-hipnotismo, enquanto Char-
cot, pela Escola de Paris, acrescentou o aspectc
patoldgico i discussdo, ao afirmar que a hipno-
se seris uma forma de histeria, passivel de indu-
o em certos individuos predispostos. Por ou-
tro lado, o grupo formador da Escola de Naney
defendia a teoria da sugestionalidade, segundo
a qual “ideia sugerida” apresentava uma fen-
déncia a se fazer ato.

Mais recentemente, chegando-se i era pavio-
viana ou 4 reflexologia, de um lado, ¢ 45 concei-
luapbes puramente psicologicas do outro. Entre
esses dois extremos coloca-se a teoria de que a
hipnose & encarada como um fendmeno psicos-
somidtico, abrangendo tanto os sintomas psico-
logicos quanto os fisiologicos.

Ainda hoje néo existe uma definigio satisfa-
toria sobre o que é estado hipnotico. No entan-
to, virios autores apontam que a hipnose é um
estado de atengiio alterado, provocado artifi-
clalmente e que geralmente se parece com o so-
no, embora apresente caracteristicas fisiologicas
diferentes. O estado hipnotico caracteriza-se pe-
lo aparecimento, espontineo ou ndo, de uma
variedade de fenomenos através de um determi-
nado estimulo, Esses fendmenos serdo aborda-
dos mais adiante,

Evidentemente, nem todas as pessoas sdo sen-
siveis & hipnose, embora seja consenso de que
90% da populagio normal ¢ hipnotizivel em
algum grau, As etapas de profundidade hipno-
tica variam da vigilia ao estado mais profundo
da hipnose, ou seja, a etapa sonambiilica, a qual
apenas 10% da populacio se mostra suscetivel,

Alguns individuos passam diretamente do es-
tado de vigilia ao estado mais profundo, embo-
ra, de modo geral, a indugdo hipnotica se pro-
cesse através das diferentes fases de profundida-
de, caracterizadas por fendmenos iniciados na
esfera sensitiva e sensorial aié alcangar a esfera
ideativa e afetiva.

sses fendmenos sdo classificados
de acordo com as fases em que
ocorrem: na indugio, durante o
transe ou no periodo pos-hip-
notico. Na verdade, os fendme-
' nos da fase de inducio ocorrem
desde o encaminhamento do paciente ao médico
¢ viio desde a expectativa de cura, a esperanca de
obter a melhora, até o temor de se submeter a
uma terapia, cuja técnica lhe & desconhecida.

Durante o transe hipnatico, a sugestibilida-
de do paciente intensifica-se. Nessa [ase ocorre
uma gama de fendmenos, espontineos ou nio,
com realce para a alteracio da atengiio e da
concentragio, memoris, alterapdes motoras e
sensoriais, aumento da habilidade dos processos
regulados pelo SNA, produciio de ideias e res-
postas distintas daquelas proprias do seu estado
normal.

Na fase pos-hipnotica, o paciente poderd
apresentar fendmenos espontineos como cefa-
léta, mduses, vomitos, indisposicio e cinetose,
que geralmente sdo atribuidos A falha técnica. A
amnesia espontinea, parcial ou total, pode
ocorrer sem que tenha sido sugerida durante o
transe, Nesta fase, sugerida durante o transe e
executada apos o seu término, ocorre a dita su-
gestdo pos-hipnotica, que pode ser classificada
como simples (quando executada pelo paciente
imediatamente apos o transe) ¢ complicada
(quando 50 € executada quando o hipnotista lhe
apresenta um determinado sinal sugerido du-
rante o transe),

A metodologia hipnotica, isto €, os métodos
utilizados na hipnose, compreende as fases de
indugdo e de manutengdo do transe. O médico
precisa estar apto a nio apenas induzir o pa-
ciente ao transe hipndtico, como também a
manté-lo nesse estado, a fim de que possa conse-
guir os objetivos terapéuticos tracados.

O estimulo ideal para a induglo, aprofunda-
mento e manutencdo da hipnose deve ter carac-
teristicas proprias, devendo ser débil, ritmico,
mondtono ¢ persistente. A palavra enquadra-se
perfeilamente nessas caracleristicas, atuando
como um estimulo sonoro, a0 Mesmo (empo em

Freud: a hipnose considerada

procedimento médico inaceilavel. Charcot: & hipnosa,
coma forma de histeria.

QUE ENcerra uma imageny e Lm conceilo (conieu-
do),

Um dos processos mais utilizados é & meto-
dologia de Torres Norry, que é dividida em
Etapas, Passos. Adveriéncias (ou Fendmenos
Auxiliares) e Procedimentos. Como Etapas, en-
tendemos as fases do processo hipnotico: hip-
noidal, leve ou superficial, média, profunds «
sonambulica, Passos sio o conjunto de fendme
nos despertado pelo hipnotista no paciente, en-
quanto esle percorre 4 escala de profundidads
hipnitica, servindo para medir e aprofundar
estado de Lranse.,

Na utilizagio clinica, encontramos um nu-
mero ilimitado de procedimentos adotados pars
a indugdo do transe hipndtico que, todavia, po-
dem ser resumidos em dois grupos: os proced
mentos sugestivos e os que ulilizam estimulos
exteroceptivos. No primeiro, solicita-se ao pa-
ciente que imagine uma cena agradivel, tran-

iﬂilizanle, enquanto mantém os olhos fechados

8 05 estimulos exteroceptivos
05 Mais comuns na pratica clini-
ca, sd0 o pestanejamento sin-
cronico, o fixagio do olhar
(Método de Braid). reversdo do
olhar, levantamento da mdo
{Método de Erickson) e o método combinadi
(hipnose instrumental), esse altimo o mais ina-
dequado.

A hipnose piio & uma técnica exclosiva da
psicoterapia, embora praticamente todas as 1éc-
nicas psicoterdpicas possam ser aplicadas sob
hipnose, Agindo tanto no campo psiquica,
quanto no fisiologico, suas indicagdes sio am-
plas, podendo ser empregada isoladamente ow

associada a outros métodos de-tratamento, ca-
bendo ao meédico convenientemente treinado

irceisar a escolha em cada caso,

rata-se de um procedimento te-
rapéutico com aplicagio em
quase todas as especialidades
médicas, embora tenha na psi-
quidtria e na medicing psicosso-
matica seus maiores campos de
atuagio, onde pode funcionar como agente te-
rapéutico, como auxiliar da terapia ou como
agente remissor dos sintomas, possibilitando,
dessa maneira, um estudo mais apurado de seus
determinantes.

Uma de suas grandes vantagens estd no fato
de permitir, seja qual for o seu modo de agdo, a
redugdo consideravel do tempo e duragio do
tratamento. Dessa forma, isoladamente ou em
conjunto com outros procedimentos médicos,
constitul-se em um recurso lerapéutico extrema-
-mente valioso na pritica da medicina,

Como tem-sido demonstrado, o campo de
aplicagio da hipnose ¢ vasto. Em obstetricia ¢
um recurso ji consagrado nos distirbios do pri-
meiro trimestre de gravidez, quando a mulher ¢
acometida de vomitos, nauseas ¢ outros incon-
venientes. Também como preparo psicologico
para o parto, no alivio da dor, a hipnose mos-
tra-s¢ extremamente valiosa, uma vez que a hip-
noanestesia se constitui puma auséncia de risco
para o mie com distirbios cardiacos. A mulher
que foi preparada para o parto, pela hipnose,
sente dores muilo menos intensas. Ainda na
obstetricia, a hipnose pode ser usada como pro-
cesso educacional, fazendo a mie aceilar
com naturalidade — a gestagio e, posterior-

mente, atraves de sugestdes hipnoticas, intensi-
ficar o desejo de amamentacio.

No campo da ginecologia, o recurso da hip-
nose tem sido utilizado desde a dismenorréia até
i esterilidade, passando pelo prurido wulvar
psicogénico, frgidez sexual, distarbios da me-
nopausa e coitofobias, entre oulros sintomas.
Da mesma forma, no abortamento, particular-
menle ¢m casos de repetigio, a hipnose ndo so0-
mente se justifica como, as vezes, até se impde.
Cuando a mulher decide, inconscientemente,
ahortar, somente a hipnose ou a psicoterapia
poderdo vencer a resisténcia do inconsciente.

Em dermatologia, oftalmologia e otorrino-
luringologia, diversos autores lambém tém
apontado importantes aplicagtes da hipnose,
sgja como agente anesiésico ou ndo. Na pedia-
tria, tem sido empregada com sucesso na disla-
lia, enurese, desordens do comportamento e na
delingiifncia juvenil, enquanto na pedagogia
tem-s¢ mostrado eficaz na melhora da memoria
ou ¢m estudantes com fendéncias psicopaticas,
que ndo resistem ao fator ansiedade, bem como
nd mais rapida absor¢io de conhecimentos e na
trangiilizagio ante os exames,

A hipnose vem sendo ainda largamente utili-
rada em odontologia, nas fungbes relaxantes,
eliminando tensdes, ansiedade ¢ temor & dor,
meihorando & aceitagio das proteses, prevenin-
do vomitos e nauseas, controlando o fluxo sali-
vir e o sangramento, e como analgésico, de for-
ma isolada ou nfo.

Com relagio as perturbagies psicossomati-
cas, a indicagdo da hipnose dd-se em pratica-
mente todas as dreas: nas neuroses cardiovascu-
lares, nos processos reumaticos, inflamatarios e
artriticos, psicogénicos, nos disturbios gastrin-
testnais psicossomalicos, nas reagdes alérgicas
em geral, nas desordens psicossomaticas derma-
tologicas, como auxiliar na ortopedia, na reabi-
litagdo fisica dos distirbios neuro-musculares e
em diversos outros campos.

A importancia da hipnose dentro da psiquia-
riz pode ser sentida tanlo na averiguagio elio-
ogica e diagndstica guanlo na lerapéulica. Se,
sor um lado, a técnica hipndtica nos da condi-
goes de melhorar 2 colheita de informagGes
sprimoramento du gnamnese), por outro lado,
podemos utilizi-la na methora do rendimento
de exames subsidiarios e também como elemento
zuniliar nas mais diversas técnicas psicoterapi-
cas. bem como em alguns outros procedimentos
especificos em psiquiatria e psicologia (TTT, es-
crily automatica, hipnografia, hipnossintese
HiE. ).
E sempre importante salientar que a hipnose
@0 ¢ um [ralamento em si; o8 Lratamentos @
que sido realizados sob hipnose. Qualquer técni-
-2 psiquidirica pode ser realizada sob hipnose
ge modo mais facil, rapido e eficiente.

lém do que, algumas técnicas
somente podem ser feitas sob
hipnose (in-out, hipnoanalise,
hipnonarcoandlise, visualizagio
cénica em fobias, escrita auto-
maética, o uso de plasticing co-
mo metodo hipnoanalitico).

\ indicacio basica da “sugestio direta™ em
mipooterapia da-se no alivio da ansiedade, mu-
danga de habitos e alteragio de sintomas. Con-
tudo, quando manejada por psiquiatra habil e
especializado em técnicas hipnoticas, ela se tor-
na mais valiosa auxiliar também nos processos
e ordem neurodtica e comportamental, bem co-
mo em algumas sociopatias, onde blogueios in-
conscientes dificultam ow retardam a evolugdo
das diferentes Lécnicas psicoterapicas convencio-
RIS
e 1s0 em psicoses @ recomendavel somente em
mios de terapeutas acostumados aos pacientes
parcoticos, de ampla vivéncia, e que podem le-
var 2 hipnose 3 um nivel que realmente beneficie

0 paciente.

Para que a lerapéutica mais adequada possa
ser instituida, & de lundamental importincia o
diagndstico: a pesquisa e 2 investigaghio sio pri-
mordiais, nio apenas na psiquiatria como tam-
bém em todas as areas médicas, A abordagem
do paciente ¢ as enlrevistas anamnesicas podem
ser realizadas em vigilia, mas também sob hip-
nose — quando o “insight” e maior e desprovi-
do de bloqueios emocionais inconscientes.

Contudo, salvo em rarissimas excepies, deve-
mos lembrar que “todo o material obtido sob
hipnose s0 pode ser trabalhado sob hipnose™;
revelar ao paciente, em estado normal, o apura-
do em estado hipnotico, servira apenas para in-
tensificar seu conflito. O material que ainda nio
chegou ao nivel consciente ¢ gue inconsciente-
mente foi blogueado, ndo oferece condigdes pa-
ra ser adequadamente trabalhado, a nfio ser sob
hipnose.

Ma entrevista sob hipnose pode-se regredir a
epocas passadas, usando estado sonambdilico,
técnica de grande “estrelismo™ na hipnose, mas

ue tem limitagdes reais, principalmente em
ungAo de uma sensibilidade nem sempre ideal
de alguns pacientes.

meétodo da escrita automati-
ca ou a hipnossintese de Conn,
guande o paciente, sem inter-
vengio psicoterapéutica, revela
as necessidades de sew incons-
cienie, sdo proprios do aspecto
diagnostico efetuado sob hipnose.

Neste campo, encontra-se ainda tods uma
gama de tecmcas analiticas, como a livre asso-
ciagio de palavras sob hipnose, a produgio de
sonhos para posterior interpretagio lambém
sob hipnose, além da hipnografia — metodos
s¢ aplicados em transe hipnotico.

Basicamente toda e qualquer terapeutica po-

@ Uma de suas grandes vantagens da
hipnose é permitir, independentemente
de seu modo de acao, a reducao consi-
derdavel de tempo para alcangar os obje-
thoos de tratamento e diminuir-o tempao
necessarlo para sentir os primeiros resul-
tados,

® A hipnose ndo & um tratamento em
si: os diferentes métodos terapéuticos e
que sio realizados melhor sob hipnose.

® Colocar a pessoa em transe hipnati-
co € facil: o diffcil & o que fazer com o
paciente em estado de hipnose. :

® O médica deve estar apto a colocar
o paciente em hipnose; e tambem saber

O Novo ENFOQUE

manter o paciente em relaxamento total
e saber exdtamente o que dizer a ele.

® A hipnose é a forma mais séria de
ratamento dentro da psiquiatria; o seu
codigo de etiea, internacionalmente
aceito, & dos mais rigorosos.

@ A hipnose @ indicada principalmen-
te em casos severos, onde a intensidade
cas respostas & bem maior o inconscien-
te se liberando sem a limitagdo imposta
pelo superego,

@® A hipnose é de extremo valor como
preparo psicologico para o parto normal,
principalmente para a gestante com pro-
blemas cardiovasculares e nas quais hi

um estado de meda do desconhecido,

@ O seu valor no alivio da dor & im-
pressionante, desde as algias funcionais
até as dores de pacientes e extremos e os
de estado terminal,

® Salvo raros resultados (geralmente
de investigacdo cientifical, o material ob-
tida sob hipnose s6 deve ser trabalhade
também sob hipnose e com restrigas da
memaoria.

@ As“regressoes” sdo a vedete da hip-
nose; mas trata-se de métodos investiga-
tivos e académicos, j4 que reviver trau-
mas passados nem sempre soluciona
conflitos atuais deles decorrentes.

de ser realizada sob hipnose, incluindo até mes-
mo a andlise transacional, hoje transformada
em alto modismo, A hipnoandlise apresenta
aprofundamento do “insight™ para niveis in-
conscientes e, quando necessirio, uma leve nar-
cose conduz & hipnonarcoanalise. Nos conflitos,
onde a intensidade de respostas € bem maior, ja
gue nio sofre as limitagdes do superego, a hip-
nose também é indicada. Uma téenica toda pro-
pria & a ponte afetiva de Watkins, onde o pa-
ciente analisa um acontecimento e depois outro,
percebendo, entdo, uma correlagio com um ter-
ceiro, que nio era cogitado, e o interpreta.

lguns dos metodos diagnosticos
tambem podem ser assunto de
interpretagio, revestindo-se,
entio, de cariter terapéutico:
enquanio palavras sio rabisca-
das (escrita automatica), dese-
nhos siio feitos (hipnogralia de Meares) ou plas-
ticina € modelada (Raginsky), podera haver si-
multaneamente a interprefacio e o trabalho te-
rapéutico sobre o material produzido. Morpes
Passos utilizou-se da dessensibilizacio atraves
da visvalizagiio cénica hipnotica em doentes fo-
bicos, com resultados excelentes, considerada a
dificuldade normal de se trabalhar tais pacien-
tes com qualquer técnica psicoterdpica.

() reconhecimento da importincia da hipno-
se, como um meio pelo qual & terapéutica psi-
quiatrica pode ser feita melhor e mais rapida-
mente, coloca-a no dmago da psiquiatria.

Além disso, podemos afirmar que a hipnose

niio somente olimiza mais as diferentes {ecnicas
psicoterapéulicas, como amplia consideravel-
mente os diversos procedimentos de anamnese e
de realizac@o dos exames subsidiirios em psi-
quiatria.
A impressio geral, que persiste no médico nio-
especialista e inclusive em alguns casos de psi-
guiatras menos informados, ¢ a de que a hipno-
sg pouco evoluin desde os tempos de Freud ¢
Brever, que a empregaram como catarse dos
conflitos intrapsiquicos. Alguns “mais moder-
nos”, consideram-na uma técnica sugestiva sim-
plesmente, sem solugio do conflito etiolbgico,
tal qual era utilizada nos anos 30, logo apos a
Segunda Guerra Mundial.

A primeira aplicagdo da hipnose como tera-
peutica € a sugestio. Trata-se, porém, de um
método pouco psiguidtrico, no sentido estrito
da palavra, pois niio busca as causas que desen-
cadearam o conflito, No entanto, esse método
tem 4 sua aplicagdo, quande diante de tres con-
digOes principais; 1) alteragio de sintomas (por
exemplo, o alivio da dor)y 2) alteragio de atitu-
des (como as anligas técnicas gversivas 4o fumo,
dleool & drogas, ressalvados os aspectos orgini-
cos) & remogio de tiques (que geralmente sio de
fundo ansioso); 3) trangiitlizagdo (quando nio
inferesss ou niio hd tlempo para Se explorar a
causa ansiogena) e produgio de sono prolonga-
do (quando a causa da insonia, por exemplo,
ainda nio & conhecida).

—ambem se enquadra nesse esque-
ma 0 metodo de simples catarse,
onde a liberagio do material
ansioso inconsciente produz di-
retamente alivio da angistia. A
— — _Ipartir do estudo da liberagio
da ansiedade em rituais afro-brasileiros, nos
transes cinéticos, inerentes a-esses ritos, Aks-
tein, no inicio dos anos 60, desenvolven o méto-
do cinético TTT — Terpsicoretranseterapia, de
grande repercussio internacional e que foi obje-
lo de congresso realizado no Rio de Janeiro,
nos altimos dias de 1984,

Finalizando, devemos ressaltar o imenso vi-
lor da moderna hipnose em psiquiatria, como
tio bem o demonstram o trabalhos internacio-
nais ¢ brasileiros, advertindo, porém, que ndo
se trata de uma panacéia universal, uplicads a
todo tipo de condighes ¢ de casos. O bom senso
do médico ¢ fundamental para indicar aqueles
casos em que a hipnoterapia devera ler sucesso
adequado.

Tirando aspectos experimentais, onde ela po-
de ser usada como subsidio 4 evolugdo dos co-
nhecimentos, a hipnose tem regras élicas rigidos
¢ que jamais devem ser transgredidas, muito
menos permitir que se torne objeto de distra-
¢o, que possibilite a indugio de fendmenos
Lais, impossiveis de serem obtidos fora do tran-

5.

0 aulor & professor regente de F-I-A|HI.I1I|I'|I da Faculdade
de Cikncias Médices do Santos
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