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Artigo Revisdo de Literatura

O que é a Hipnose? Crengas! Qual a visdo dos hipnoterapeutas?



Resumo

Enquadramento: Inimeros estudos cientificos evidenciam a eficacia da hipnose
clinica, porém, ainda existe muito ceticismo e preconceito quanto a sua aplicacdo. Este
fato provém da heranca que ela traz de supersticdo, exoterismo, curandeiros, homens do
espetaculo, mas tambeém devido a falta de informacéo tanto nos meios académicos como
nos meios profissionais. Objetivo: Descrever os pontos principais da histdria da hipnose,
as crencas que ainda existem e realizar uma revisdo sistematica de estudos sobre
profissionais que tenham formacdo em hipnoterapia e de que forma essa formacdo em
especifico contribuiu para a sua pratica clinica, seja ela em psicoterapia, medicina ou
enfermagem. Método: Inicialmente foi feita uma pesquisa na EBSCO e confirmou-se
primeiramente no Thesaurus, as palavras-chave mais corretas a utilizar. De seguida,
selecionaram-se todas as bases de dados e fez-se pesquisas avancadas sucessivas através
das férmulas T1 Hypnotherapist; TI Hypnosis AND Tl clinical AND AB Hypnotherapist;
TI1 (hypnosis or hypnotherapy) AND formation; T1 (hypnosis or hypnotherapy) AND AB
Training; T1 (hypnotherapist) AND AB training; T1 (hypnotherapist) AND AB formation;
AB view of hypnotherapist; T1 hypnotherapist; Tl hypnosis AND AB (complementary
and alternative medicine); Tl clinical hypnosis AND AB (complementary and alternative
medicine). Adicionalmente foram efetuadas pesquisas através das referéncias
bibliogréaficas. Resultados: Identificou-se apenas um estudo que efetuou entrevistas na
forma escrita a hipnoterapeutas. Conclusdes: S&do escassos 0s estudos que pretendem
analisar a perspetiva daquele que tem formacdo em hipnoterapia e nao foi encontrado
nenhum estudo que questionasse se a hipnoterapia tem impacto na pratica clinica de

médicos, enfermeiro ou psicélogos.

Palavras chave: Hipnose Clinica, Hipnoterapia, Hipnoterapeuta



Abstract

Background: Numerous scientific studies show the efficacy of clinical hypnosis,
but there is still much skepticism and prejudice about it's application. This fact stems
from her inheritance of superstition, exoterism, healers, men of the show, but also due to
the lack of information in both academic and professional circles. Objective: Describe
the main points of the history of hypnosis, the beliefs that still exist, and to conduct a
systematic review of studies on professionals who have a background in hypnotherapy
and how this specific training contributed to their clinical practice (in psychotherapy,
medicine or nursing9. Method: Initially a search was done at EBSCO and first confirmed
at Thesaurus, the most correct keywords to use. Then all databases were selected and
successive advanced searches were made using the formulas: TI Hypnotherapist
formulas; Tl Hypnosis AND TI clinical AND AB Hypnotherapist; T1 (hypnosis or
hypnotherapy) AND formation; TI (hypnosis or hypnotherapy) AND AB Training; Tl
(hypnotherapist) AND AB training; T1 (hypnotherapist) AND AB formation; AB view of
hypnotherapist; Tl hypnotherapist; Tl hypnosis AND AB (complementary and alternative
medicine); TI clinical hypnosis AND AB (complementary and alternative medicine).
Additionally, searches were made through bibliographic references. Results: Only one
study identified hypnotherapist interviews (but only in written form). Conclusions: There
are few studies that intend to analyze the perspective of those who are trained in
hypnotherapy and no study was found that questioned whether clinical hypnosis has an

impact on the clinical practice of doctors, nurses or psychologists.

Keywords: Clinical Hypnosis, Hypnotherapy, Hypnotherapist



Introducéo

As Origens

A Historia da Hipnose é muito antiga e a sua pratica remonta 0s tempos primitivos
com o culto aos Deuses, cerimoénias religiosas e de cura. Os Maias, 0s Astecas, 0s Persas
e 0s Gregos usavam de certa forma o estado hipnético como forma de cura. No Egipto
antigo, 1500 a.C. também os sacerdotes j& usavam a inducdo do transe para tratar e
atenuar dores (Ferreira, 2003).

A partir do século XVIII, a hipnose comecou a ser estudada mais a fundo com
Franz Anton Mesmer, que desenvolveu a teoria do magnetismo animal. O contributo
principal de Mesmer para o desenvolvimento da hipnose esta no fato de que os pacientes
eram passiveis de alterar os seus comportamentos com base na sugestdo (Azevedo, 2012).
De acordo com Marto e Simdes (2013) “Mesmer ficara para a historia como o homem
que, em 1779, divulgou uma comunicagdo sobre a descoberta do magnetismo animal”
p.11-12. Desenvolveu ainda, 27 proposic¢des para o comprovar (Marto & Simdes, 2013).

James Braid foi influenciado pelo mesmerismo e por um prestidigitador da época,
nomeadamente Charles de la Fontaine (Marto & Simdes, 2013). Com base na palavra
grega hypnos, renomeou o mesmerismo para hipnotismo (Azevedo, 2012). Na india, 0
médico, cirurgido James Esdaile realizou inimeras operacdes sob o uso da anestesia
mesmérica (Oliveira, 2006). As suas operacdes incluiam amputacdo de perna e de pénis,
e remocao de tumores na prostata. Outra observacdo feita por Esdaile foi que, havia uma
diminuicdo do trauma cirdrgico nos pacientes que foram hipnotizados antes da cirurgia
(Oliveira, 2006).

Na Franca, a teoria da hipnose foi defendida pela escola de Nancy e quem a
impulsionou foi Ambroise Auguste Liébeault. Defendia que a sugestdo verbal era a
responsavel pelo estado hipnético, sendo entdo os fenémenos do hipnotismo subjetivos.
Estes fendbmenos subjetivos podiam ser produzidos em individuos normais, onde o
paciente transformava através de sugestdes (dadas pelo hipnotizador) ideias em sensac¢des
ou em acOes (Guerra, 2010). Muitos outros nomes foram importantes como Charcot,
Freud, Pierre Janet e Ernest Simmel (Bauer, 1998; Marto & Simdes, 2013).



Hipnose na Era Moderna

Relativamente a hipnose na era moderna. 0 nome mais importante para referir €
Milton Hyland Erickson, que segundo Torres (2009) é considerado dentro dos estudos da
hipnose o que foi Freud para psicanalise e, portanto, uma das maiores referéncias em
hipnoterapia e psicoterapia breve. Erickson contribuiu muito para a psicologia e para o
desenvolvimento e um maior conhecimento da hipnose. Ficou conhecido por fazer uma
inducdo tao eficaz que lhe permitia afirmar que ninguém era resistente a entrar no estado
de transe, ou seja, todos eram suscetiveis de entrar em transe, apenas era preciso encontrar
o melhor caminho para tal, perante a pessoa a qual pretendia-se fazer a inducdao (Ferreira,
2003). Os autores Marto e Simdes (2013) referem que:

Um dos pressupostos da hipnose moderna consiste, precisamente, na ideia

seguinte: a importancia que o paciente tenha a consciéncia de que ndo tem

somente um passado extremamente importante; também tem um presente que é

mais importante e um futuro ainda mais importante do que o presente e 0 passado.

(p. 26-27)

Erickson, demonstrou que, a hipnose pode ser aplicada em praticamente todos 0s
problemas psicoldgicos e que é um fendmeno natural da mente humana. A sua abordagem
consistia em fazer inducdes indiretas, partindo da observacao do paciente, e de todas as
reacOes e comportamentos do mesmo.

A abordagem Eriksoniana é uma abordagem sugestiva, vaga e indireta no qual o
paciente é que faz as suas escolhas: é interativa, € centrada no paciente, enfatiza a
comunicacdo precisa, quer através de palavras quer através de comportamentos nao-
verbais, realca as interacdes diarias do paciente e consiste em fazer pequenas mudancas,
passo a passo de modo a serem profundas e frutiferas (Ferreira, 2003).

E entdo, uma abordagem orientada para o futuro e Erikson trabalhou com o
objetivo de que a sua abordagem fosse adaptada aos diferentes modos de ser de cada
terapeuta, e por esse motivo ficou conhecida como “terapia estratégica” ou “terapia nao-
convencional” (Ferreira, 2003). Erikson percebeu a natureza multidimensional do transe,
que deve se alterada de acordo com a pessoa e percebeu ainda, que, hd uma indugéo
especial e Unica para cada paciente fazendo com que o paciente se torne o seu proprio
indutor dentro. Segundo Filho (2009) “Este ¢ o perfil do transe mais utilizado no

atendimento a pacientes em todo o mundo até os dias de hoje” (p. 22).



Hipnose e os seus diversos conceitos

Existem diversas defini¢fes para o conceito de hipnose, entre elas, por exemplo,
segundo Sofia Bauer (2002, citada por Torres, 2009), esta técnica € um estado de
consciéncia diferente do estado de vigilia que pode ocorrer quando estamos acordados.
Porém, é diferente do estado de vigilia porque aquando em hipnose, o foco da atencéo é
direcionado para a realidade interna criada por cada um. Van Pelt (1949, citado por
Ferreira, 2003) considera que a hipnose é nada mais do que uma superconcentracdo da
mente.

Segundo Karl Weissmann (1958), a hipnose consiste na acdo direta de uma
vontade mais forte que é a do hipnoterapeuta, sobre a vontade do “sujet” que € uma
vontade mais fraca. Karl Weissmann (1958), considera ainda que, € um estado semelhante
ao do sono, mas fisiologicamente distinto dele, pois, € artificialmente induzido, leva as
pessoas a ficarem mais suscetiveis a sugestfes, desencadeia modificacdes sensoriais e
motoras e ainda alteragdes de memdria. Passos (1998), tem uma definicdo muito
semelhante a de Karl Weissmann (1958) e considera que, a hipnose € um estado de
estreitamento de consciéncia.

Para Milton Erickson (1954), a hipnose é um estado alterado de consciéncia ou é
um estado de consciéncia no qual o conhecimento que adquirimos durante toda a nossa
vida torna-se automaticamente disponivel. Também, os autores Erickson, Hershman e
Secter (2003) consideram que “a hipnose pode ser vista como uma suscetibilidade
ampliada para a sugestao, tendo como efeito uma alteracdo das capacidades sensoriais e
motoras para iniciar um comportamento apropriado” (p.25).

No geral, segundo Hilgard (citado por Ferreira, 2003) quando a pessoa esta em
hipnose surgem as seguintes caracteristicas: abrandamento da funcdo de planificacéo,
redistribuicdo da atencédo, reducdo nos testes de realidade e tolerancia, disponibilidade
para memorias visuais do passado e aumento da habilidade para a producéo de fantasias,
aumento da sugestionabilidade, amnésia para o que se divulgou durante o estado
hipnotico, respostas as sugestdes de modo literal, primitivo, usualmente demorando um
pouco, diminuicdo da pulsacdo, extremidades do corpo frias (as méos geladas), etc.

Para Irving Kirsch a hipnose ¢ “uma ferramenta terapéutica que pode ser usada
em conjunto com qualquer terapia em que o terapeuta tenha competéncia” (Carvalho,

2010).



Hipnose na vida diaria

As manifestacdes da hipnose podem ocorrer sem que nos apercebamos no NOsso
dia-a-dia. Essas manifestacOes surgem por exemplo quando estamos a ver um filme e
estamos a gostar muito dele de tal maneira que somos capazes de chorar, desatar a rir
ficar muito felizes ou muito revoltados (Ferreira, 2003). Também, quando estamos a ver
um filme e nos comovemos ao ver uma cena romantica, estamos a responder ao que
Vemos consoante as nossas experiéncias passadas, consoante a nossa personalidade, o que
sentimos e percecionamos. Envolvemo-nos de tal forma com as cenas do filme que nos
esquecemos que € um filme e inclusive ignoramos os barulhos alheios como o som da
campainha de casa (Ferreira, 2003).

Complementarmente, somos auto-hipnotizados quando estamos a ler atentamente
um livro e sentimos de verdade aquilo que estamos a ler esquecendo tudo o que esta a
nossa volta, quando estamos a ouvir musica e ela entra na nossa mente, no NOSSo COrpo e
esquecemos se a musica esta ou ndo a ser bem tocada. Ainda, quando conduzimos um
carro, pode acontecer conduzi-lo de forma inconsciente (Ferreira, 2003).

Como Sofia Bauer menciona (1998), a hipnose sempre existiu entre n6s. Somos
influenciados pelo meio, por quem nos rodeia e também influenciamos, portanto, no
nosso quotidiano, também as sugestdes quer indiretas quer diretas ocorrem
frequentemente. No que diz respeito as sugestdes indiretas, estas surgem por exemplo
guando estamos a passear na rua com o intuito de ir rapido a algum lado, mas passamos
por uma pastelaria de onde sai um cheiro de péo feito na hora, ao qual somos incapazes
de resistir e depois recebemos uma sugestéo sensorial olfativa e somos induzidos a entrar
nesse mesmo café e a comer o pao (Bauer, 1998). As sugestdes diretas sdo aplicadas na
hora e surgem de palavras poderosas e corretas pronunciadas (Bauer, 1998).

A hipnose trata-se disto, uma pessoa que influencia outra. O objetivo do
hipnotizador consiste em sugestionar e se olharmos para as nossas ac¢fes diarias é facil
compreender o ato de entrar em hipnose, portanto, de entrar em transe, de receber

sugestdes, € mais natural do que imaginamos (Bauer, 1998).

Transe natural e transe hipnaético.

O transe natural ocorre diariamente no nosso quotidiano, de forma involuntaria

como foi referido anteriormente. Segundo Hewitt (1997), pode ser visto como um estado



de consciéncia no qual permanecemos mais em contacto connosco do que com o ambiente
que nos rodeia.

O transe hipnético tem por base a sugestdo no qual o hipnoterapeuta foca-se no
cliente e tudo a volta fica em siléncio. Assim, o cliente pode ser ouvido sem qualquer
interferéncia externa.

Este conceito de transe hipnético remete-nos para um estado “expansivo”,
“alterado”, “alternativo”, “focalizado” ou “elevado” de consciéncia, quando comparado
com os estados normais de vigilia e de sono. E um estado temporario de extrema
focalizacdo ou concentracdo focalizada e denota um aumento de aceitacéo as sugestoes,
permitindo assim ao hipnoterapeuta trabalhar livremente no inconsciente dos Seus
clientes, sem que seja necessaria a intervencdo da mente consciente (Kirsh, 1994, citado

por Kirsch & Lynn, 1998).

Técnicas

Os autores Rhue, Lynn e Kirsch (1993) referem que, durante a indu¢do hipnética
a fase que antecede a implementacdo de sugestfes hipndticas é uma fase que prepara 0s
clientes, relaxando-os com imagens calmas e tranquilizantes de modo a ficarem pouco
atentos aos estimulos externos e, portanto, mais disponiveis as sugestdes terapéuticas.
Todavia, as indugBes por relaxamento ndo sdo as Unicas formas e técnicas usadas numa
sessdo de hipnose (Rhue, Lynn, & Kirsch, 1993).

Segundo Ferreira (2003), na terapia através de hipnose podem-se observar a
existéncia de outros métodos que podem variar conforme a formacdo daquele que a
utiliza. Métodos esses como a dissociacao, hipnografia, hipnoplastia, inducéo de sonhos,
escrita automatica, associacdo de ideias, hipnoterapia analitica, conflito experimental,
relembranca e revivificacdo (terapia de vidas passadas ou vivéncias passadas), terapia
cognitivo comportamental, técnica fracionada, hipnossintese, transe hipnético profundo,
sugestdo indireta permitida, sugestdo hipnotica direta, estado hipnotico catartico e
hipnoanalise.

As técnicas hipnéticas mais usadas segundo Torres (2009), sdo as técnicas com
relaxamento muscular, técnica do método da estrela, técnica de indugdo com visualizagéo,
técnica da fixacdo do olhar, técnica da contagem associada aos movimentos oculares e a
abordagem Ericksoniana. A abordagem Ericksoniana é importante porque muitas das

suas teorias sdo aplicadas e usadas pelos hipnoterapeutas de hoje. Na teoria de Erickson



salienta-se que a variedade de técnicas desenvolvidas por Erickson permite que o paciente
escolha qual a que Ihe trara mais beneficios e sucesso. Do trabalho de Erickson, Ferreira
(2003), realgca a técnica do uso de uma fraseologia indireta, vaga, de analogias e
metaforas. Também, importante é a técnica de apresentar ideias antagdnicas ao paciente
de modo a que ele pense em diversas solugdes.

Outras das técnicas usadas em hipnose € a do levantamento de mao (outra técnica
criada por Erickson), a técnica dindmica, a inducdo de movimentos alternados repetitivos,
técnica de confusdo mental, o procedimento de inducdo hipnotica ativa-alerta, técnicas
rapidas, procedimentos a partir de respostas naturais e procedimento a partir da conversa

de um cenério (Torres, 2009).

Crencgas

A hipnose € infundada por inlmeros mitos e 0s autores que mais escreveram sobre
0s mitos e crencas face a hipnose foram Capafons (1998) e Capafons, Espejo e Mendoza
(2008), que serdo sucintamente referidos de seguida:

1 A hipnose ndo pertence ao campo da psicologia cientifica;
2 Quem a pratica sao charlatdes que pretendem enganar as pessoas e que

estas sdo facilmente influenciadas e ignorantes;

3 O estado de transe € um estado no qual a pessoa nao consegue sair e fica
presa;

4 E um estado igual ao do sono;

5 Pode agravar qualquer doenca que a pessoa tenha ou mesmo provocar

alteracOes psiquicas em pessoas saudaveis;
6 A hipnose inibe o controlo voluntario total e, portanto, o hipnotizador pode

pedir para o hipnotizado fazer o que ele quiser inclusive atos criminosos;

7 A hipnose esta ligada ao sobrenatural e a atos espirituais € magicos;

8 O paciente ndo tem de fazer nenhum esfor¢o para melhorar o seu estado
de saude;

9 A hipnose € apenas a recuperacdo de memdorias reprimidas.



A Hipnose e o impacto na Saude Coletiva

No estudo de Lopes (2008), no qual foram efetuadas entrevistas a formadores em
hipnoterapia, o autor procurou essencialmente analisar o impacto que a hipnose pode ter
na saude coletiva através da visdo desses mesmos hipnoterapeutas. O mesmo, afirma que,
cada paciente é diferente e que por este motivo é fundamental possuir métodos e
formagdes adicionais que permitam ajudar cada paciente de forma personalizada.

A hipnose pode ser uma técnica complementar a outras praticas (Lopes, 2008) e
que “quando corretamente aplicada, corrige, equilibra e soluciona problemas,
proporcionando-nos inestimaveis oportunidades para o éxito terapéuticos” (Marto &
Simdes, 2013, p.XXV). Contudo, de acordo com Luz (2005), os profissionais em
medicina geralmente adquirem uma perspetiva de salde que passa a ser assumida ao
longo da sua carreira profissional e acabam por ndo procurar outras perspetivas nem
formacdes. Este facto podera representar um real e preocupante entrave ao tratamento de
cada paciente.

Lopes (2008), procurou entdo compreender quais os fatores que impedem a maior
divulgacdo e aprendizagem da hipnose por parte dos profissionais de saude, cujos
resultados obtidos demonstraram que, os principais obstaculos para a maior difusdo da
hipnose na area da salde sdo a existéncia ainda de muitos mitos e preconceitos, caréncia
de boa literatura e de profissionais qualificados, tal como também afirmaram Marto e
Simdes (2013). O autor concluiu que, as duas principais abordagens utilizadas pelos
entrevistados sdo a Classica e a Ericksoniana. Relativamente a primeira, esta é mais é
direta e autoritaria e usada para procedimentos pontuais. A segunda, tem como objetivo
estabelecer uma relacdo terapéutica concomitantemente com o uso de estratégias
psicoldgicas cognitivas e comportamentais e, portanto, € mais permissiva e indireta.

No mesmo estudo averiguou-se que no sector da saude, a hipnose pode auxiliar a
diminuir o distanciamento nas relacdes terapéuticas do modelo biomédico e promover a
saude e este facto confirma a afirmacao de Luz (2005), de que, a hipnoterapia tem como
um dos principais objetivos estabelecer uma relacdo terapéutica de confianca e de
proximidade, portanto mais humana.

Assim sendo, ao auxiliar os tratamentos de cada paciente com a hipnose, 0s
resultados sao visiveis mais precocemente e 0s mesmos obtém alta mais cedo, diminuido
assim a lista de espera nos servicos publicos e permitindo ajudar um namero maior de

pessoas (Lopes, 2008).
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Neste contexto, Montgomery e Bovbjerg et al. (2007), também assumem que 0
uso da hipnose tem um impacto sobre a economia da salde. Outros autores como
Sugarman (1996), Lang e Rosen (2002), Kessler (2005) afirmam ainda que, a hipnose
ajuda a diminuir ou a eliminar a necessidade do uso de analgésicos, medicamentos e 0
tempo de internacéo.

Na investigagdo de Alfred Barrios (1970), o investigador analisou o tempo de
recuperacdo em fungdo da perspetiva clinica e os resultados obtidos demonstraram que,
a hipnoterapia era a prética clinica que mais rapidamente obtinha melhores resultados
(Psicanalise: 38% de recuperacdo, apds 600 sessdes (+/- 11 anos e meio); Terapia
Comportamental: 72% de recuperacdo, apos 22 sessdes (+/- 6 meses); Hipnoterapia: 93%
de recuperacdo, ap6s 6 sessdes (+/- 1 més e meio).

Complementarmente, em 2006 foi efetuado um estudo num hospital com servico
de hipnoterapia e noutro sem hipnoterapia no qual pretendeu-se investigar se esta técnica
auxiliava no parto. As conclusdes foram que a hipnoterapia € recomendada como um
adjuvante analgésico durante o parto, evitando assim o uso de medicamentos e do
sofrimento por parte das maes (Eng & Cyna, 2006).

O investigador Irving Kirsch (Carvalho, 2010) menciona que, 0s pacientes apds
aprenderem auto-hipnose acabam por consumir menos medicacdo para reduzir dor.

De acordo com Marto e Simdes (2013), a hipnose possui diversas aplicagdes tanto
na medicina, enfermagem e psicologia e que a mesma permite racionalizar custos de
salde, dado que, esta poténcia os efeitos de terapéuticas médicas, psicoldgicas e de
enfermagem.

Por Gltimo, é evidente e é possivel concluir que a hipnose contribui beneficamente

para a saude coletiva e publica.

Concluséao

A presente revisdo empirica pretendeu em primeiro lugar dar a conhecer ao leitor
a histdria da hipnose e o seu trajeto até aos dias de hoje, dado que segundo inimeros
autores como, Capafons (1998), Capafons, Espejo e Mendoza (2008), Morais (2010),
Marto e Simdes (2013), consideram que esta é ainda alvo de discriminacdo e preconceito.
Esta ilacdo é de todo errada, tendo em consideracdo que a hipnoterapia esta
inserida no ramo das Ciéncias da Saude (Marto & Simdes, 2013), e que pode ser benéfica

quando utilizada como coadjuvante na medicina, odontologia e psicologia.
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A hipnose clinica pode ser uma ferramenta extremamente Util para auxiliar os mais
diversos tipos de patologias e contribuir para a saude publica no geral. Numa entrevista
efetuada por Carvalho (2010), ao investigador Irving Kirsch, 0 mesmo mencionou que, a
hipnose pode ser usada em conjunto com qualquer préatica que o profissional de saude
tenha, por exemplo cognitivo-comportamental, psicanalitica e que num contexto clinico
seja ele qual for pode-se sempre utilizar a hipnose como terapia coadjuvante.

Em Portugal é quase inexistente a literatura séria que aborda este tema. Ja existem
diversos cursos sobre hipnose em universidades portuguesas, no entanto, ainda assistimos
na televisdo a programas com demonstracdes hipnéticas que desprestigiam a mesma.

Pretendeu-se ainda com a presente revisdo empirica averiguar se existiam estudos
que questionassem pessoas que tinham formacdo em hipnoterapia e se essa formagéo os
auxiliava na sua pratica clinica. No entanto, ap0s uma pesquisa extremamente minuciosa
apenas foi encontrado um estudo que procurou compreender a visao dos profissionais que
tém esta formacdo. O mesmo estudo abordava o efeito da hipnose na saide publica
coletiva e de que forma a mesma pode ser Util para o sector publico (Lopes, 2008).

Lopes (2008), concluiu que, os principais obstaculos para a maior difusdo da
hipnose na area da saude sdo a existéncia ainda de muitos mitos e preconceitos, caréncia
de boa literatura e de profissionais qualificados, tal como mencionaram Marto e Simdes
(2013). No sector da saude a hipnose pode auxiliar a diminuir o distanciamento nas
relacBes terapéuticas do modelo biomédico e promover a satde (Lopes, 2008; Marto &
Simoes, 2013).

Quanto a esta ultima conclusédo, o setor publico em Portugal esta sobrelotado e ao
utilizar técnicas como a hipnose poderiamos diminuir ndo apenas o nimero de consultas,
mas também diminuir a utilizacdo de medicamentos e contribuir positivamente para a
economia do pais.

Apos toda esta analise, torna-se fundamental informar ndo s6 a popula¢do no
geral, mas principalmente os meios académicos e profissionais de salde que a hipnose é
uma disciplina cientifica, que merece mais atencdo e consideracdo. E necesséria a
divulgacdo de mais estudos e investigacBes cientificas acerca deste tema de forma a
esclarecer a sua utilidade como coadjuvante nas mais diversas terapias.

E também necessaria a existéncia de mais investigacdes que procurem conhecer a
opinido daqueles que tém a formacéo em hipnose e se de facto esta provoca algum efeito

na sua pratica clinica, seja ela qual for.
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A hipnose nos dias de hoje é uma das tecnicas psicolégicas mais pesquisada e

indicada numa variedade de tratamentos na area da saide (Nash, 2000).
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Artigo Empirico

A Formacéo em Hipnose e Pratica Clinica
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Resumo

Enquadramento: A literatura destaca a necessidade de mais estudos que deem a
conhecer o que é a hipnose e os seus beneficios. Apesar de ja existirem inimeros estudos
que comprovam a eficacia da hipnoterapia nos diversos sectores da salde, ainda persiste
uma verdadeira descredibilizacdo quanto a esta técnica. Objetivo: Questionar
hipnoterapeutas com formacdo base em psicologia, medicina e enfermagem e se esta
melhorou a sua prética clinica. Pretendeu-se ainda, avaliar se estes terapeutas tém algum
tipo de personalidade em comum, especificamente a Abertura a Experiéncia. Método:
Criar um questionario com o0 objetivo de inquirir terapeutas com formacdo em
hipnoterapia, realizar uma entrevistas aos mesmos e aplicar o questionario BFI.
Resultados: Todos os participantes revelaram que a hipnoterapia melhora a sua pratica
clinica e todas as questdes do questionario criado obtiveram resultados acima da media.
O questionario de personalidade indicou que todos os hipnoterapeutas tinham uma
elevada Abertura a Experiéncia. Discussdo: Todos estes participantes forneceram
informagdes importantissimas sobre a sua prética clinica e que podem ser uma mais valia
para o leitor, ndo apenas em termos praticos, mas também para dar a conhecer o que é a

hipnose clinica.

Palavras-chave: Hipnoterapeutas, Formacéo, BFI, Pratica Clinica.
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Abstract

Background: The literature highlights the need for further studies that make
known what hypnosis is and its benefits. Although there are already numerous studies
that prove the effectiveness of hypnotherapy in the various health sectors, there is still a
real discredit regarding this technique. Objective: Question hypnotherapists with a
background in psychology, medicine and nursing and whether hypnotherapy training has
improved. Assess whether these therapists have any personality types in common,
specifically Openness to Experience. Method: Create a questionnaire with the objective
of asking hypnotherapy-trained therapists, interviewing them and applying the BFI
questionnaire. Results: All participants revealed that hypnotherapy improves their
clinical practice and all questions in the questionnaire created had above average results.
The personality questionnaire indicated that all hypnotherapists had a high Openness to
Experience. Discussion: All of these participants provided very important information
about their clinical practice that can be of value to the reader, not only in practical terms,

but also to make known what clinical hypnosis is.

Keywords: Hypnotherapists, Formation, BFI, Clinical Practice.

18



Introducéo

As Medicinas Alternativas e Complementares (MAC) tém sido cada vez mais
aplicadas e empregadas de forma complementar, alternada ou integrada na Medicina
Convencional (MC) (Teixeira, 2017; Carvalho, Lopes & Gouveia, 2012) e este facto
reflete as mudancas nas necessidades e valores da sociedade atual, nomeadamente o
acesso as informag6es em salde (Neto, Faria & Figueiredo, 2009). Por este motivo, tanto
doentes como profissionais estdo a procurar outras alternativas que complementam a
medicina convencional. No estudo de Nagai e Queiroz (2008), os autores concluiram que,
os profissionais que adotam MAC nao se opdem a medicina convencional, mas procuram
complementa-la e a0 mesmo tempo, transcendé-la. Na mesma investigagao, concluiram
que, estes profissionais consideram as MAC compativeis com a medicina convencional e
gue ndo optam por nenhuma crencga ou opinido pessoal que se oponha tanto as MAC como
a medicina convencional (Nagai & Queiroz, 2008). De acordo com Kuhn (1975, citado
por Nagai & Queiroz, 2008), este novo sistema representa uma verdadeira revolucao
cientifica na medida em que é possibilitada uma nova viséo sobre a salde, formas de
tratamento e prevencéo.

Neste contexto, a hipnose € uma das praticas que se enquadra nas MAC e ao longo
de 50 anos tem sido amplamente estudada. A hipnose tem-se revelado uma valiosa
ferramenta como terapia complementar atuando na mente humana, mudando
comportamentos e favorecendo a remissdo de patologias fisicas ou emocionais, como
insdnias, enxaquecas, alcoolismo, no alivio da dor, tabagismo, alcoolismo, traumas,
fobias, medos, compulsdo alimentar, obesidade, distdrbios de sono, stress, enxaquecas,
entres outros (Mendoza, Capafons, Espejo & Montalvo, 2009; Torres, 2009).

Apesar dos resultados eficazes que tem demonstrado, continua a ser alvo de
incredibilidade e desconfianca, tanto nos meios académicos como nos mais diversos
sectores, nomeadamente na medicina, enfermagem e psicologia, por falta de clareza e
conhecimento (Marto & Simdes, 2013). Esta postura é desajustada, dado que, tém sido
feitos inimeros estudos cientificos que comprovam a eficacia da hipnose (Marto &
Simdes, 2013).

Concomitantemente, de acordo com Carvalho, Lopes e Gouveia (2012), muitas
pessoas com diversas perturbacfes ndo dispdem de profissionais clinicos disponiveis nas
instituicOes publicas e nem todos estes terapeutas possuem 0S recursos e estratégias

suficientes para ajudar os seus clientes. Neste sentido, a hipnose tornar-se-ia um recurso
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complementar para auxiliar estes profissionais a ajudarem os seus pacientes (tal como
outras MAC podem e devem ser usadas). E fundamental especializar os profissionais de
salde com mais formagGes e recursos para que estes possam intervir nos seus pacientes
de forma individualizada, dado que, todos nés somos diferentes.

ApOs uma pesquisa intensiva sobre a literatura, constatou-se que, a maioria dos
estudos procuravam investigar os resultados que a hipnose tem nos mais diversos tipos
de patologias. N&o foi encontrado praticamente nenhum estudo sobre os profissionais de
saude que tém formacdo complementar em hipnose clinica. Tendo em conta que uma das
formas de dar a conhecer e clarificar o que € hipnose é pela voz dos préprios profissionais
que tém préatica nesta técnica, o presente artigo vai debrucar-se sobre a visdo destes.
Existem diversos estudos que questionam os terapeutas sobre os resultados no paciente,
mas nao existe nenhum estudo que procure investigar concretamente se esta pratica tem
impacto na pratica clinica do profissional de saude, seja ela, em medicina, enfermagem,
psicologia, psicoterapia ou até outra.

Neste sentido, este € um estudo que tem como objetivo perceber se a formacgdo em

hipnoterapia melhora a prética clinica destes profissionais e em que aspetos.

Método

Participantes

Neste estudo participaram 17 profissionais todos eles com formacdo em
hipnoterapia e com idades compreendidas entre os 33 e 64 anos. Os critérios de inclusédo
para este estudo foram: ter formacdo em hipnoterapia e ter uma formacgédo base em
psicologia, psicoterapia, medicina ou enfermagem. Trés entrevistados hipnoterapeutas,
ndo tinham formacéo base em nenhuma destas areas (Anexo B, Tabela 1), porém, as suas
informacdes e experiéncias revelaram-se importantes para este estudo e por este motivo,
foram incluidas no questionario Big Five Inventory (BFI) e na analise geral as entrevistas.

Esta amostra é constituida por quatro participantes do sexo masculino (23,5%) e
13 do sexo feminino (76,5), (Anexo B, Tabela 2).

Tabela 2
Sexo
Frequéncia  Percentagem
Feminino 13 76,5
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Masculino 4 23,5
Total 17 100,0

E importante salientar que, trés dos 17 participantes ndo concordaram que as
entrevistas fossem gravadas (participante E, H e J), contudo, as restantes 14 entrevistas
podem ser lidas no Anexo |I.

No que diz respeito ao ano de conclusdo da formacdo em hipnoterapia um
participante conclui a mesma em 1997, outro em 1998/9, 2005, 2007, 2009, 2012, 2013,
dois em 2015, um em 2016 e por ultimo trés em 2017 (Anexo B, Tabela 3).

Tabela 3
Ano de conclusdo da formacgdo em Hipnoterapia

Frequéncia  Percentagem

1994 1 59
1997 1 5,9
1998/9 1 59
2005 2 11,8
2007 1 5,9
2008 1 5,9
2009 1 59
2012 1 59
2013 1 5,9
2014 1 5,9
2015 2 11,8
2016 1 5,9
2017 3 17,6
Total 17 100,0

Quanto as formagbes complementares, 0o EMDR (Eye Movement Desensitization
and Reprocessing), o Coaching, o Reiki, EFT (Emotional Freedom Taping) e o
Mindfulness sdo as mais frequentes entre os participantes (Anexo I).

Por Gltimo, a amostra é do tipo ndo-probabilistico e selecionada por conveniéncia

e mediante a disponibilidade do participante (Trochim, 2000, citado por Mar6co, 2010).

Instrumentos

Entrevistas
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A entrevista semiestruturada, tinha como principal objetivo conhecer a
experiéncia pessoal dos hipnoterapeutas e se a formagdo em hipnose clinica tinha
contribuido para a sua pratica clinica e de que forma. O guido é composto por 4 temas:
A: Como comegou o interesse pela Hipnose; B: A utilizacdo da hipnose na préatica
profissional; C: Mudancas ocorridas na préatica profissional em funcéo do uso da hipnose

e D: Outros aspetos (Anexo C).

Questionario de Complemento a Entrevista

No questionario de complemento a entrevista, as questdes foram elaboradas com
a ajuda de um profissional especialista em hipnose clinica.

O questionario é composto por duas partes: dados sociodemogréaficos (Anexo A)
de cada participante e questionario de complemento a entrevista (Anexo E).

Quanto as questdes sociodemograficas, estas incluem a idade, o género, ano de
conclusdo da formacdo em hipnoterapia, a sua formagdo académica de base, ano de
conclusdo do grau académico mais elevado e por ultimo, formacdes complementares.
Ainda, cada participante preenchia um codigo a partir das duas primeiras letras do seu
apelido e dos dois ultimos digitos do seu telemovel e era questionado se aceitavam que a
entrevista fosse gravada.

O questionario é constituido por 14 perguntas, nomeadamente: “Com que
frequéncia aplica a hipnose na sua pratica profissional?”; “A formacdo em hipnoterapia
melhorou a sua pratica clinica?”; “O numero de sessbes por paciente diminuiu? (nos
pacientes em que aplica hipnose)”; “O tempo de cada sessdo aumentou? (nos pacientes
em que aplica hipnose)”; “Houve redugdo de medicamentos com a utilizagdo da
hipnose?”’; “Nos pacientes em que aplica hipnose surgem insights mais cedo?”; “Nos
pacientes em que aplica hipnose surgem insights com mais frequéncia?”’; “O
conhecimento das técnicas hipnoéticas facilita a empatia com 0s pacientes?”; “As
sugestdes sob hipnose tém sucesso a curto prazo?”’; “As sugestdes sobre hipnose tém
sucesso a longo prazo?”; “Ha casos em que recusa utilizar a hipnose?”; “Integra outras
técnicas para além da hipnose?”’; “A sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou?”;
“Recomendaria a hipnose a outros terapeutas?”.

E ainda, composto por uma escala de avaliagio numérica com dez niveis.

Big Five Inventory (BFI)
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O BFI (Benet-Martinez & John, 1998), cuja versdo utilizada foi traduzida,
adaptada e validada para portugués por Simdes (2016), é uma medida de autoavaliacdo
da personalidade, possui 44 itens que se dividem em cinco dimensées: o Neuroticismo,
a Extroversao, a Abertura a Experiéncia, a Amabilidade e a Conscienciosidade (Anexo
G). E composta por uma escala tipo likert no qual a resposta deve ser dada consoante a
forma como o participante se descreve (1- “Discordo fortemente; 2- “Discordo um
pouco”; 3- “Nem concordo nem discordo”;4- “Concordo um pouco” e “Concordo
fortemente™).

Para este estudo, apenas foi avaliada a dimensdo Abertura a Experiéncia, que é
constituida por dez itens (5, 10, 15, 20, 25, 30, 35, 40, 41 e 44). O valor minimo ¢é 10 que
se traduz por comportamentos mais retraidos e o valor maximo é de 45. que traduz
comportamentos mais aventureiros, criativos e imaginativos.

O BFI possui dezasseis itens cotados de forma invertida, nomeadamente nos itens
2,6,8,9,12,18, 21, 23, 24, 27, 31, 34, 35, 37, 41, 43.

Procedimento

A recolha dos dados foi realizada entre 2018 e 2019. Primeiramente, foram
efetuadas duas entrevistas piloto para entdo poder corrigir algumas questdes tanto no
guido da entrevista como no questionario de complemento a entrevista. Ap0s a corregdo
de algumas questdes chegou-se a conclusdo de que estes hipnoterapeutas tém algo em
comum no que diz respeito a sua personalidade. Nas entrevistas piloto, os participantes
revelaram que procuram constantemente novas formacgdes que possam ser um contributo
para as suas consultas e assim, auxiliar de forma mais positiva 0s seus pacientes. Por este
mesmo motivo, foi acrescentado um questionario de personalidade, cujo principal
objetivo foi avaliar a variavel Abertura a Experiéncia. Estas duas entrevistas piloto estdo
incluidas nos dados estatisticos e na analise qualitativa.

Num segundo momento, contactou-se uma hipnoterapeuta da London College of
Clinical Hypnosis e foi-lhe questionado se poderia fornecer contactos de diversos
hipnoterapeutas.

Aproximadamente setenta emails de hipnoterapeutas foram recebidos e foi
enviada uma carta de motivacdo (Anexo D) via email para todos os estes emails a explicar
0 estudo. Apos diversos hipnoterapeutas terem respondido que aceitavam participar no

estudo, as entrevistas foram marcadas mediante a disponibilidade do entrevistado.
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Antes de ser realizada a entrevista, todos os entrevistados foram informados de
que a sua participacdo era totalmente voluntaria, foi explicado o objetivo do estudo e que
0s dados iam ser usados para um trabalho académico. Complementarmente, foi
comunicado a todos os participantes que o anonimato e a confidencialidade estariam
completamente assegurados. Como ja foi referido, trés dos 17 participantes nao aceitaram
que a entrevista fosse gravada e por este motivo ndo foram incluidas nos anexos.

Tentou-se assim, proporcionar aos entrevistados bem-estar para que falassem sem
constrangimento sobre a sua vida como terapeuta em hipnose e as suas experiéncias.

As entrevistas foram gravadas por um telemdvel e foram transcritas para o
Microsoft Word 2013, dado que uma das inten¢des deste estudo € que o leitor possa ler
as entrevistas no seu todo e conhecer a experiéncia destes terapeutas.

Foi explicado que, posteriormente iria ser enviado um questionario online através
da plataforma qualtrics, para preencherem, que 0 mesmo continha idénticas questdes que
foram efetuadas durante a entrevista e ainda que, haveria questdes relacionadas com a
personalidade. Alguns Participantes preencheram o questionario em papel.

Apds os participantes enviarem o0s dados e preencherem 0s questionarios,
procedeu-se a cotacdo e andlise dos dados recolhidos atraves do programa SPSS (versdo
23). Quanto ao questionario composto pelas 14 questdes, foi efetuada uma analise
estatistica simples com recurso a frequéncias como a média, moda e percentagens.
Relativamente ao BFI, o método utilizado foi 0 mesmo, todavia, apenas foi analisada a

dimensdo Abertura a Experiéncia.

Resultados

Questionario de complemento a entrevista

Este questionario obteve um Alfa de Cronbach padronizado de 0,796 (Anexo F,

Tabela 5) e nenhum missing value foi verificado (Anexo F, Tabela 4).

Tabela 4
Missing values, médias, modas, mediana, desvio padréo, valor maximo e minimo
contemplados nas 14 questdes do questionario de complemento a entrevista.

N
Valido Omisso Média Mediana Moda  Minimo Maximo

14 0 6,7143  7,0000 7,00 1,00 10,00

Q1 Frequéncia da hipnose
na pratica profissional
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Q2 Formagéo em
hipnoterapia melhorou 14 0 9,0714  9,5000 10,00 4,00 10,00
prética clinica
Q3 O nlmero de sessdes

S 14 0 7,9286  8,0000 8,00 5,00 10,00
diminuiu
Q4 O tempo de cada sessao 4 0 70000 80000 800a 100 10,00
aumentou
Q5 Houve redugdode 4, 0 6871 65000 600 500 9,00
medicamentos
Q6 S“rge”c‘e'gg'ghts mais 14 0 82857 80000 800a 7,00 10,00
Q7 surgem insights com 0 82143 80000 8,00 6,00 10,00
mais frequéncia
Q8 O Conhecimento
técnicas hipnoticas facilita 14 0 7,4286  8,0000 9,00 1,00 10,00
a empatia
Q9 As sugestdes sobre
hipnose tém sucesso a curto 14 0 8,4286  8,0000 8,00 7,00 10,00
prazo
Q10 As sugestdes sobre
hipnose tém sucesso a 14 0 7,6429  7,5000 7,00 5,00 10,00
longo prazo
QllHacasosemque 0 52143 50000 7,00 100 10,00
recusa utilizar a hipnose
Q12 Integra outras técnicas 0 70714 80000 900a 200 10,00
para além da hipnose
Q13 A sua atitude em
relagdo a outras técnicas 14 0 7,2857  8,0000 8,00 3,00 10,00
mudou
Q14 Recomendaria a 0 9,6429 10,0000 10,00 800 10,00

hipnose a outros terapeutas
a. Ha varias modas. O menor valor é mostrado

Tendo em conta os resultados, ndo foi obtida nenhuma média abaixo de 5,2 numa
escala de 1 a 10 e é possivel concluir que a formagcdo em hipnoterapia melhora
significativamente a pratica clinica. Para esta questdao “A Formacdo em hipnoterapia
melhorou prética clinica” que ¢é a questio principal deste estudo, foi obtida uma média de
9. Também, praticamente todos os hipnoterapeutas assumiram que recomendariam a
hipnose a outros terapeutas, dado que, para esta questdo foi obtida uma média de 9,6
(Percentagens no Anexo F, Tabelas 6, 7, 8. 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19).

BFI

Foi executada uma analise ao Alfa de Cronbach (Anexo H, Tabela 20), cujo valor
padronizado obtido foi de 0,823. No estudo de Simdes (2016), para esta dimensao foi

obtido um coeficiente de o de Cronbach para a dimensao Abertura a Experiéncia de o =
0,79.
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Apos este procedimento foi realizada uma analise estatistica com recurso a
frequéncias, nomeadamente a média, moda e percentagens (Anexo H, Tabela 21).

Em praticamente todas as questBes obeteve-se uma média superior a 4 (huma
escala de 1 a 5) o que revela que todos estes participantes tém uma elevada Abertura a
Experiéncia e que, portanto, estdo mais disponiveis para procurar e aprender novas
técnicas que possam auxiliar os seus pacientes. Os mesmos valores foram obtidos para os

14 participantes que preenchiam todos os requisitos de inclusdo (Anexo H, Tabela 22).

Tabela 21
Missing values, média e desvio de padréo das respostas relacionadas com a dimenséo
Abertura a experiéncia (para os 17 participantes).

N - . Desvio _ L.
Vilido Omisso Média Mediana Moda Padrio Minimo Maximo

17 0 4,0588 4,0000 4,007 ,82694 3,00 5,00

Q5 E original tem
sempre novas ideias
Q10 Tem curiosidade
em relacdo a vérias 17 0 4,7059 5,0000 5,00 ,46967 4,00 5,00
coisas
Q15 E engenhoso um
pensador profundo
Q20 Tem uma
Imaginacdo ativa

17 0 3,8235 4,0000 4,00 ,88284 2,00 5,00

17 0 4,2353 4,0000 4,00 ,66421 3,00 5,00

Q25 é inventivo 17 0 4,0000 4,0000 4,00 ,70711 3,00 5,00
Q30 valoriza
experiéncias artisticas 17 0 4,4118 4,0000 4,002 ,61835 3,00 5,00
estéticas
Q35 prefere O Trabalho
Rotineiro 17 0 3,7059 4,0000 3,00% 1,04670 1,00 5,00

(Recodificado)
Q40 gosta de refletir de
brincar com as ideias
Q41 tem poucos

interesses artisticos 17 0 4,0588 4,0000 4,00 , 14755 3,00 5,00
(Recodificado)
a. Ha varias modas. O menor valor é mostrado

17 0 4,2353 4,0000 5,00 ,90342 2,00 5,00

Entrevistas

Algumas questdes e respostas serdo seguidamente e muito sucintamente
descritas (podem ser lidas na integra no Anexo J).

Relativamente a questdo O que o levou a aprender hipnose?: Tal como outros
hipnoterapeutas, a Participante F mencionou que como psicdloga clinica sentia a falta de
alguma técnica complementar e adicional a sua pratica diaria e sentia a necessidade de

gue, 0s seus pacientes tivessem um acompanhamento psicoterapéutico mais estruturado.
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Interessar-lhe-ia fazer mais formacgdes em hipnose ou outras nao
relacionadas com a hipnose?: No geral, a maioria dos participantes salientaram que,
tinham efetuado diversos cursos nas mais diversas areas e que tencionavam continuar a
aprender mais.

Qual das Perspetivas tedricas utiliza?: A titulo de exemplo os Participantes A,
B, G, M e J referiam que utilizam mais a perspetiva Ericksoniana. Os participantes B, C,
e F, I, K e O utilizam mais a perspetiva cognitivo — comportamental. O Participante F
explora as técnicas numa abordagem mais Hipno analitica e os Participantes D, L, M, N,
Q e K utilizam uma abordagem mais eclética que mistura diversas perspetivas assim como
a cognitivo-comportamental, Ericksoniana, Gestalt, entre outras.

Na Questdo Em que casos utiliza mais a hipnose?: A maioria 0s participantes
referiram que, utilizam mais a hipnose nos casos de deixar de fumar, ataques de panico,
compulsividades alimentares, desempenho escolar diminuicdo de stress, ansiedade de
desempenho, fobias resolucéo de conflitos diario, medo de andar de avido, medo de falar
em publico e ansiedade generalizada.

Em que casos considera que teve mais sucesso com a aplicacdo da hipnose:
As repostas variaram em funcéo da especialidade do terapeuta e dos casos em que utiliza
mais a hipnoterapia. Alguns terapeutas mencionaram que, 0 sucesso da terapia depende
muito do tipo de relagdo que se estabelece com o paciente, mas também e principalmente
do trabalho individual de cada paciente.

A formacdo em hipnoterapia melhorou a sua pratica clinica?: Diversos
terapeutas referiram que, a hipnose ndo munda apenas o paciente, mas também os
terapeutas, dado que, aprendem outras técnicas que podem ser usadas por eles mesmos
no seu dia a dia, como por exemplo a auto-hipnose diaria. A maioria salientou que, 0
feedback que tém dos pacientes é muito positivo e que esta técnica devia se ensinada nas
escolas, que é uma ferramenta adicional, inclusive mesmo para criangas. A hipnose
possibilita uma relacdo mais préxima com o paciente (ndo existe secretéaria).

Ha casos em que recusa utilizar a hipnose?: Os terapeutas mencionaram que
se recusam a utilizar a hipnose em casos de dependéncia, como o alcool e drogas e em
casos de dissociacdo e que nestas situagdes € necessario fazer outro tipo de intervencédo
numa fase inicial. Dois dos participantes recusaram casos porque 0s pacientes apenas
pretendiam fazer regresséo.

Ja houve algum paciente no qual a hipnose néo surtiu efeito?: O participante

K referiu que, ja tinha tido um paciente na qual a hipnose ndo surtiu efeito, no entanto
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salientou que, “Nao foi por causa da hipnose. Foi porque eles ndo estavam num estado,
para comegar a terapia, para promover mudanga...”. Esta afirmacdo vai ao encontro de
muitas das respostas expressas pelos outros entrevistados.

O namero de sessdes por paciente diminui (nos casos em aplica hipnose): A
maioria dos participantes respondeu que sim e um dos entrevistados explicou que: “as
pessoas encontram muito mais facilmente as respostas dentro delas...”.

Houve reducéo da prescrigdo de medicamentos com a utilizagdo da hipnose?:
Diversos participantes responderam afirmativamente. A participante F relatou que
frequentemente acabam por deixar a medicacdo principalmente no que diz respeito aos
medicamentos S.O.S e nos casos de insonia.

O paciente tem insights num menor espaco de tempo e/ou com maior
frequéncia?: Os participantes responderam que sim e que este fato torna a hipnoterapia
num processo muito mais rapido. A Participante F revelou ainda que, “Claramente
quando trabalho como psic6loga num contexto full-time e quando estou com 0s meus
clientes na hipnoterapia... H4 uma diferenca. Eles ddo-se muito mais conta das suas
préprias emocdes, ddo-se muito mais conta da forma como se sentiram em relacdo ao
aspeto em que estdo a trabalhar e conseguem também mais facilmente encontrar, por eles
préprios, as solugdes e propostas de resolucdo para comegar a fazer alteragcdes na sua
vida.”.

As sugestdes tém sucesso a curto e a longo prazo: Diversos entrevistados
responderam que sim, mas que se 0 sintoma ou a problematica em si estiver muito
enraizada € necessario e fundamental fazer reforcos da terapia e mais algum
acompanhamento. Nesta questdo, o participante C expressou que, as sugestdes a curto
prazo tém muito efeito, todavia, a longo prazo, principalmente nos casos de transtorno
obsessivo compulsivo, ja ndo € possivel garantir uma eficacia a 100%.

Considera que é importante haver mais estudos relativamente aos
hipnoterapeutas?: A maioria dos entrevistados, respondeu que, é algo fundamental, que
é necessario fazer chegar as pessoas esta técnica e os seus beneficios.

A sua atitude em relagdo a outras técnicas mudou?: Diversos participantes
afirmaram que ficaram mais curiosos e disponiveis para outras abordagens.

Recomendaria a hipnose a outros terapeutas?: Todos 0s participantes
responderam que recomendam a hipnose a outros terapeutas e neste sentido a participante

I afirma que “quem faz terapia e psicoterapia, nesse caso, ¢ mais uma ferramenta”.
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Discussao

Praticamente todos os participantes referiram que a hipnose é um excelente
recurso e que pode ser aplicada as mais diversas areas, como em hospitais, na psicologia,
na psicoterapia, seja ela de que vertente for, na enfermagem, no parto, no contexto da dor,
cuidados paliativos, na recuperacdo de cirurgias, mas que todavia, ainda existe
preconceito relativamente a esta técnica, o que vai ao encontro das afirmacdes feitas pelos
investigadores Eng e Cyna (2006), Capafons (1998), Capafons, Espejo e Mendoza
(2008), Morais (2010), Marto e Simdes (2013) e Lopes (2008).

Concomitantemente, segundo diversas entrevistas e 0 questionario de
complemento as mesmas, esta técnica possibilita a diminuicdo de medicamentos,
nomeadamente em hospitais e um menor nimero de consultas por pacientes o que pode
contribuir de forma significativa para a economia no sector publico. Estas afirmacdes sdo
congruentes com as afirmacfes de Montgomery e Bovbjerg et al., (2007), Sugarman,
(1996), Lang e Rosen (2002), Kessler (2005), Barrios, (1970), Carvalho (2010), Marto e
Simdes (2013) e Lopes (2008).

Todos os hipnoterapeutas consideraram que € uma ferramenta complementar a
outras terapéuticas, que a hipnose possibilita ao paciente ter insights num menor curto
espaco de tempo, que esta técnica tem efeito tanto a curto prazo como a longo prazo e
que é fundamental haver um trabalho multidisciplinar entre as mais diversas técnicas.

Os entrevistados reconheceram que, tém mais sucesso nos casos de deixar de
fumar, ataques de panico, compulsividade alimentares, no desempenho escolar ou
profissional, nas fobias, quadros de ansiedade e conflitos diarios.

Foi concluido também que, 0s hipnoterapeutas estdo a lutar contra o preconceito
e falta de conhecimento sobre o que é na realidade a hipnose e que ainda muitos pacientes
quando procuram esta terapia visualizam-na como uma solucdo imediata para a sua
problematica ou que a perspetivam como uma terapia magica.

Todos os participantes revelaram ter curiosidade em fazer outras formacdes
adicionais e em procurar novas técnicas que possam ajudar os mais diversos pacientes e
estes resultados vao ao encontro dos dados obtidos no questionario de complemento a
entrevista ¢ BFI cujo objetivo foi avaliar a dimensdo “Abertura a Experiéncia”. Alguns
utilizam a perspetiva Ericksonana, outros uma perspetiva mais cognitivo-comportamental
e ainda, outros participantes indicaram utilizar estas perspetivas em conjunto,

contrariamente ao estudo de Lopes (2008). Os casos em que 0s participantes recusam
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utilizar a hipnose clinica sdo nas dependéncias (como o alcool) e estados de dissociagdo
(depresséo, quadros psicaticos).

Relativamente a questao principal deste estudo, é possivel afirmar que, a hipnose
clinica pode ser uma ferramenta auxiliar e fundamental para todos os psicélogos,
médicos, enfermeiros e psicoterapeutas.

Uma das limitagdes deste estudo € que ndo existem estudos que questionem se de
fato a hipnoterapia melhora a prética clinica de diversos terapeutas. Também, ndo foi
realizada nenhuma entrevista a um hipnoterapeuta que tenha feito a formacdo em
hipnoterapia e que posteriormente ndo se identificasse com esta técnica. O questionario
de complemento a entrevista € pela primeira vez aplicado, a amostra é pequena e feita for
conveniéncia e por este motivo os dados ndo podem ser generalizados para a maioria da
populacdo, em especifico, daqueles que tém formacdo em hipnoterapia.

Posteriormente, sera necessario efetuar mais estudos sobre casos de dissociacédo e
dependéncias. Serd também primordial aplicar o questionario de complemento a
entrevista e varidveis sociodemogréaficas a um maior nimero de hipnoterapeutas que tem
formacéo nas mais diversas escolas de hipnose, inclusive no estrangeiro.

Para finalizar, é fundamental que cada terapeuta procure atualizar-se, informar-se
e especializar-se nas mais diversas formacgdes que existam e que possam ajudar cada

paciente de forma individualizada e diferenciada
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Anexo A: Dados sociodemograficos

Tese de Mestrado

lSPA Formacdo em Hipnose e
Pratica Clinica

INSTITUTO UNIVERSITARIO

CIENCIAS PSICOLOGICAS, SOCIAIS E DA VIDA

Dados pessoais e profissionais

1

2. |ldade:

. Sexo: F M

3. Ano de concluséao da formacéao em hipnoterapia

AN

. Formacé&o Académica:

i. Doutoramento,

em

ii. Licenciatura Pré- Bolonha (=5 anos),

em

iii. Mestrado Pré-Bolonha,

em

iv. Mestrado Bolonha (1° + 2° ciclo=5 anos),

em

v. Licenciatura Bolonha (1°ciclo= 3anos),

em
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vi. Qutros graus de ensino (especificar)

4. Ano de concluséo do grau mais elevado:

5. Formag¢Bes complementares além da especifica e da formacdo em

hipnoterapia:

i. Psicoterapia,

em

i. Meditacéo

ii. Coaching

iii. Mindfulness

iv. Outros (indicar quais)

Cadigo do participante.:__

Obrigada pela sua colaboracao!!!
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Anexo B: Resumo dos dados sobre os participantes

Tabela 1
Formacéao Base

Frequéncia  Percentagem

Psicologia 13 76,5
Medicina 1 59
Enfermagem 1 59
Outras 2 11,8
Total 17 100,0
Tabela 2
Sexo

Frequéncia Percentagem

Feminino 13 76,5
Masculino 4 23,5
Total 17 100,0
Tabela 3
Ano de conclusé@o da formagdo em Hipnoterapia
Frequéncia Percentagem
1994 1 59
1997 1 59
1998/9 1 59
2005 2 11,8
2007 1 59
2008 1 59
2009 1 59
2012 1 59
2013 1 59
2014 1 59
2015 2 11,8
2016 1 59
2017 3 17,6
Total 17 100,0
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Anexo C: Guiao da entrevista

As questdes inseridas no questionario de complemento a entrevista estdo

identificadas.

Tema A: Como comegou o interesse pela hipnose:

1. O que o levou a aprender hipnose?

2. Antes de fazer a formacédo em hipnose jatinha sido hipnotizado?

2.1. Por que motivo?
2.2. Por que tipo de professional?
2.3. Essa experiéncia foi positiva?

3. Jatinha algum conhecimento acerca da hipnose?

4. Onde obteve esse conhecimento?

5. Onde fez aformacao em hipnose?
6. Obteve certificado em hipnoterapia?
7. Pertence aalguma associacado de hipnose?

7.1. Se sim, qual?

8. Interessar-lhe-ia fazer mais formacdes em hipnose?

8.1. Se sim, quais?
9. Interessar-lhe-ia fazer outras formacdes né&o relacionadas com a

hipnose?

8.2. Se sim, quais?

Tema B: A hipnose na pratica profissional

1. Utiliza a hipnose na sua pratica profissional?

1.1. Se Néo, Porqué?
1.2. Se Sim, Porqué?
1.2.1. Com que frequéncia? (questéo 1)
1.2.2. Desde que ano?

1.2.3. Baseada em que perspetiva / modelo?
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1.2.4. Em que casos utiliza mais a hipnose?

1.2.5. Em que casos considera que teve mais sucesso com a aplicacéo
da hipnose?

1.2.6. Em que casos considera que teve menos sucesso com a

aplicacdo da hipnose?

Tema C: Mudancgas

2. A formacdo em hipnoterapia melhorou a sua préatica clinica? (questio 2)

1.1. Em que aspetos? (perguntar 0s aspetos em baixo se a pessoa nao

mencionar)
1.1.1. Numero de sessdes por paciente diminui? (nos pacientes em
gue aplica hipnose)? (questao 3)
1.1.2. O tempo de cada sessdo aumentou? (questéo 4)
1.1.3. Houve reducdo da prescricdo de medicamentos com a
utilizacdo da hipnose?_(questdo 5)
1.1.4. O paciente tem insights num menor espa¢go de tempo?

(questéo 6)
1.1.5. O paciente tem insights com maior frequéncia? (questéo 7)

1.1.6. Consegue estabelecer mais rapidamente uma relacéo

empatica com o paciente quando usa a hipnose? (questéo 8)

1.1.7. As sugestbes sobre hipnose tém sucesso a curto prazo?
(questéo 9)

1.1.8. As sugestdes sobre hipnose tém sucesso a longo prazo?

(questéo 10)

2. Ha casos em que recusa utilizar a hipnose? (questdo 11)
2.1. Porque razao?

3. Ja houve algum paciente no qual a hipnose né&o surtiu efeito? (questdo

12)

3.1. Porque razdo? (enumerar possiveis razoes)

Tema D: Outros aspetos
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1.Integra outras técnicas para além da hipnose? (questdo 12)

1.1. Quais?
1.1.1. Com que frequéncia?
2. A sua atitude em relacéo a outras técnicas mudou? (questao 13)
2.1. Se sim, porque raz&o?
3. Recomendaria a hipnose a outros terapeutas? (questéo 14)
4. Considera que é importante haver mais estudos relativamente aos
hipnoterapeutas?

5. Deseja fazer algum comentério adicional
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Anexo D: Carta de motivacao

lSP A Tese de Mestrado

INSTITUTO UNIVERSITARIO Formacéo em Hipnose e
S Pratica Clinica

Carta de motivacao

O meu nome é Francisca Gongalves e frequento o mestrado integrado em
psicologia clinica no ISPA. De momento encontro-me a realizar a minha tese de
mestrado na qual pretendo averiguar o que mudou na pratica terapéutica de
psicologos, psicoterapeutas, médicos e enfermeiros, apos a realizacdo de uma
formacdo em hipnoterapia e ainda, se existe algum padrdo comum nestes
terapeutas.

A minha propria motivacdo para a realizacdo deste estudo € bastante
pessoal, tendo em conta que beneficiei seriamente da hipnoterapia. Antes de
descobrir a hipnoterapia ja tinha passado por diversos terapeutas, mas somente
esta terapia proporcionou aquele “clik” que tanto necessitava. Muito
provavelmente se ndo fosse a hipnose néo estaria a realizar esta tese, nao
estaria a estudar e levaria uma vida bastante diferente e muito menos saudavel.

Assim, ficaria inteiramente grata se cooperasse nheste estudo e
conversasse comigo durante 30 minutos. Seria...e certamente serd, um
contributo fundamental e essencial para a ciéncia!

Para este estudo os colaboradores tém de ter os seguintes critérios de inclusao:

® Ter recebido formacgéao pratica em hipnose

® Estar inscrito na ordem dos

psicélogos/médicos/enfermeiros

® Ter pratica clinica na sua area (psicologia, enfermagem, medicina) ha mais
de 3 anos, sem contar com o estagio profissional
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E importante referir que a sua colaboragdo é completamente voluntaria e a
sua participacéo sera completamente anénima e os dados apenas acedidos por
mim e pelos orientadores.

Se tiver necessidade de mais alguma informacéo e se estiver disponivel e
interessado em participar e em contribuir para este estudo, por favor contate para
0 seguinte endereco de email ou nimero de telemovel:

Email: Franciscaratogoncalves@gmail.com

Aluna e orientadores:

Aluna (Francisca Gongalves): Mestranda, Instituto Superior de Psicologia
Aplicada.

Orientador (Prof. Dr. Antdénio Pazo Pires): Associado do Departamento de
Psicologia Clinica e Saude do Instituto Superior de Psicologia Aplicada;
Psicanalista; Fundador e Associado da Associagao Portuguesa de Psicanalise e
Psicoterapia Psicanalitica.

Orientador (Prof. Dr. Mario Pinto Sim&es): Professor Jubilado de Psiquiatria da
Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa e Diretor do Laboratorio de
Interacdo Mente-Matéria de Intencéo Terapéutica.
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Anexo E: Questionario de complemento a entrevista

INSTITUTO UNIVERSITARIO

CIENCIAS PSICOLOGICAS, SOCIAIS E DA VIDA

Tese de Mestrado

modifica a practica

lSP ﬁ De que modo a hipnose clinica
da psicoterapia, medicina e

enfermagem?

A perspectiva dos hipnoterapeutas e

Abertura a Experiéncia.

Na sua experiéncia pessoal e profissional ...

Assinale com uma cruz (X) o nivel com o qual se identifica mais:

Com que frequéncia aplica a hipnose na sua pratica profissional?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Nunca Sempre
A formacao em hipnoterapia melhorou a sua pratica clinica?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
N&o melhorou Melhorou
nada totalmente

O numero de sessdes por paciente diminuiu? (nos pacientes em que aplica hipnose)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Em nenhum Em todos
paciente 0s pacientes

O tempo de cada sessdo aumentou? (nos pacientes em que aplica hipnose)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Em nenhum Em todos
paciente 0S pacientes
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11

Houve reducéo de medicamentos com a utilizagdo da hipnose?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Em nenhum Em todos
paciente 0s pacientes
Nos pacientes em que aplica hipnose surgem insights mais cedo?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Nunca Sempre

Nos pacientes em que aplica hipnose surgem insights com mais frequéncia?

10

Nunca

Sempre

O conhecimento das técnicas hipndticas facilita a empatia com os pacientes?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Nunca Sempre
As sugestdes sob hipnose tém sucesso/efeito a curto prazo?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Nunca Sempre
As sugestdes sobre hipnose tém sucesso/efeito a longo prazo?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Nunca Sempre

Ha casos em que recusa utilizar a hipnose?
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Nunca Sempre
12 Integra outras técnicas para além da hipnose?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Nunca Sempre
13 A sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
N&o mudou Mudou
nada Totalmente
14 Recomendaria a hipnose a outros terapeutas?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
N&o recomendo Recomendo
nada Totalmente

Cadigo do participante.:___

Obrigada pela sua colaboracao!!!
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Anexo F: Analise das respostas ao questionario de complemento a entrevista

Tabela 4
Missing values, médias, modas, mediana, desvio padrao, valor maximo e minimo
contemplados nas 14 questdes do questionario de complemento a entrevista.

N
Vélido  Omisso Média  Mediana Moda Minimo  Maximo
Q1 Frequéncia da hipnose na
prética profissional 14 0 6,7143 7,0000 7,00 1,00 10,00
Q2 Formagéo em
hipnoterapia melhorou pratica 14 0 9,0714 9,5000 10,00 4,00 10,00
clinica
Q3 O numero de sessdes 14 0 70286 80000 8,00 5,00 10,00
diminuiu
Q4_0_tempo_de_cada_sessa 0 70000 80000  8,00a 1,00 10,00
0_aumentou
Q5 Houve redugdo de 14 0 6,8571  6,5000 6,00 5,00 9,00
medicamentos
Q6 Surgem insights mals 4 0 82857 80000 800a 7,00 10,00
Q7 surger Insights commals 1 0 82143 80000 8,00 600 10,00
requéncia
Q8 O Conhecimento técnicas
hipnéticas facilita a empatia 14 0 7,4286 8,0000 9,00 1,00 10,00
Q9 As sugestdes sobre
hipnose tém sucesso a curto 14 0 8,4286 8,0000 8,00 7,00 10,00
prazo
Q10 As sugestbes sobre
hipnose tém sucesso a longo 14 0 7,6429 7,5000 7,00 5,00 10,00
prazo
Q11 Ha casos em que recusa 0 52143 50000 7,00 1,00 10,00
utilizar a hipnose
Q12 Integra outras técnicas 0 70714 80000  900a 200 10,00
para além da hipnose
Q13 A sua atitude em relagdo
a outras técnicas mudou 14 0 7,2857 8,0000 8,00 3,00 10,00
Q14 Recomendaria a hipnose 0 9,6429 10,0000 10,00 800 10,00

a outros terapeutas

a. Ha varias modas. O menor valor é mostrado

Tabela 5
Alfa de Cronbach
Alfa de Cronbach com base em itens  N(mero de
padronizados itens
,796 14
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Tabela 6
“Com que frequéncia aplica a hipnose na sua pratica profissional?”.

Frequéncia Percentagem

Nunca 1 7.1
3 1 7,1
4 1 7.1
6 1 7.1
7 4 28,6
8 3 21,4
9 2 14,3
Sempre 1 7,1
Total 14 100,0
Tabela 7

“A formag¢do em Hipnoterapia melhorou a sua pratica clinica? (nos pacientes em que
aplica hipnose)”

Frequéncia  Percentagem

4 1 7,1
7 1 7,1
9 5 35,7
Melhorou Totalmente 8 50
Total 14 100,0

Tabela 8
“O numero de sessoes por paciente diminuiu? (nos pacientes em que aplica hipnose)”

Frequéncia Percentagem

5 2 14,3

7 2 14,3

8 5 35,7

9 3 21,4

Em Todos os Paciente 2 14,3
Total 14 100,0

Tabela 9
“O tempo de cada sessdo aumentou? (nos pacientes em que aplica hipnose)”

Frequéncia Percentagem

Em Nenhum Paciente 1 7,1
2 1 71
4 1 71
6 2 14,3
7 1 71
8 3 21,4
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9 2 14,3

Em Todos os Paciente 3 21,4
Total 14 100,0
Tabela 10
“Houve reducgdo de medicamentos com a utilizag¢do da hipnose?
Frequéncia Percentagem
5 2 14,3
6 5 35,7
7 2 14,3
8 3 21,4
9 2 14,3
Total 14 100,0
Tabela 11

“«“

os pacientes em que aplica hipnose surgem insights mais cedo? ”

Frequéncia Percentagem

7 3 21,4
8 5 35,7
9 5 35,7
Sempre 1 7,1
Total 14 100,0
Tabela 12

“Nos pacientes em que aplica hipnose surgem insights com mais frequéncia?”’

Frequéncia Percentagem

6 1 7,1
7 1 7,1
8 7 50,0
9 4 28,6
Sempre 1 7,1
Total 14 100,0
Tabela 13

“Consegue estabelecer mais rapidamente uma relacdo empatica com o paciente
quando usa a hipnose”

Frequéncia Percentagem
Nunca 1 7,1
4 1 7,1
5 1 7,1
7 1 14,3
8 3 21,4
9 4 28,6
Sempre 2 14,3
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Total 14 100,0

Tabela 14
“As sugestoes sobre hipnose tém sucesso a curto prazo”
Frequéncia Percentagem
7 1 7,1
8 8 57,1
9 3 21,4
Sempre 2 14,3
Total 14 100,0

Tabela 15
“As sugestoes sobre hipnose tém sucesso a longo prazo”
Frequéncia Percentagem
5 1 7,1
6 1 7,1
7 5 35,7
8 3 21,4
9 3 21,4
Sempre 1 7,1
Total 14 100,0
Tabela 16
“Ha casos em que recusa utilizar a hipnose?”
Frequéncia Percentagem
Nunca 1 7,1
2 2 14,3
3 1 7,1
4 2 14,3
5 2 14,3
6 1 7,1
7 2 14,3
Sempre 2 14,3
Total 14 100,0
Tabela 17

“Integra outras técnicas para além da hipnose?

Frequéncia Percentagem

1 1 7,1
3 2 14,3
5 1 7,1
6 1 7,1
7 1 7,1
8 2 14,3
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9 3 21,4

Sempre 3 21,4
Total 14 100,0
Tabela 18

“A sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou? ”

Frequéncia Percentagem

3 2 14,3
5 1 7,1
6 1 7,1
7 1 7,1
8 5 35,7
9 2 14,3
Mudou Totalmente 2 14,3
Total 14 100,0
Tabela 19
Recomendaria a hipnose a outros terapeutas?”’
Frequéncia Percentage
8 2 14,3
9 1 7,1
Recomendo
Totalmente 1 78,6
Total 14 100,0
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Anexo G: BFI

BFI - “Como sou eu?”
Abaixo encontram-se um nimero de caracteristicas que podem ou ndo o descrever. Por exemplo, acha que é uma pessoa que gosta de estar
com os outros? Por favor, cologue o nimero que corresponde ao grau em que acredita que a frase o caracteriza, segundo a legenda
seguinte. N&o hé respostas certas nem erradas; responda com sinceridade, de acordo com o seu modo de ser habitual.

1 2 3 4 5
Discordo Totalmente Discordo Nem C(_)ncordo nem Concordo Concordo
Moderadamente Discordo Moderadamente Totalmente
vejo-me como alguém que... 11. ...Q11 _tem muita_energia
, 12. ...Q12 inicia_muitas_disputas com_os_outros.
L ...QL¢ falador(a) . 13, ...Q13_é um_trabalhador de confianga.
2. ...Q2 tende a encontrar os_defeitos_dos_outros 4. Q14 pode ficar tenso,
3. ...Q3_faz um_trabalho cuidadoso. - -~
4. ...Q4 ¢ deprimido _triste 15. ...Q15_¢ engenhoso um_ pensador profundo.
5. ...Q5 ¢ original tem sempre novas_ideias
6. ...Q6_¢ reservado ] )
7. ...Q7_¢ prestavel e ndo _inveja_os_outros 16 ...Q16_gera_muito_entusiasmo.
8. ...Q8_por_vezes_pode_ser_um_pouco 17.  ...Q17 perdoa com facilidade.
descuidad 18. ...Q18 tende a ser desorganizado(a)
9. ...Q9 ¢ relaxado lida bem com o_stress 19. ...Q19 _se preocupa_muito.
10. ...Q10 _tem curiosidade em relagdo a varias coisas. 20. ...Q20_tem uma imaginagdo_ativa.
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21. ...Q21 tende a ser sossegado. 43.

22, ...Q22 geralmente ¢ de confianga. 44.
23.  ...Q23 tende a ser preguicoso(a).

24.

...Q24 ¢ emocionalmente estavel ndo se aborrece facilmente.
25, ...Q25 ¢ inventivo(a).

26.  ...Q26 tem uma_ personalidade assertiva.

27.  ...Q27 pode ser frio e assertive(a).

28.  ...Q28 ¢ perseverante até a tarefa estar concluida.
29.  ...Q29 pode ter um humor instavel.

30. ...Q30 valorize experiéncias_artisticas_estéticas.
31. ...Q31 por _vezes ¢ timido inibido.

32.

...Q32 ¢ atencioso_e bondoso com quase toda a gente.
33. ...Q33 faz as coisas_de modo_eficaz.

34.  ...Q34 permanence calmo_em_situacdes_tensas.

35.  ...Q35 prefere o trabalho rotineiro.

36. ...Q36 ¢ sociavel amigavel.

37.  ...Q37 por_vezes ¢ rude com_os_outros.

38.  ...Q38 faz planos e os cumpre.

39.  ...Q39 fica nervosa_facilmente.

40. ...Q40 gosta de refletir de brincar com_ as ideias.
41.  ...Q41 tem poucos_interesses_artisticos.

42.  ...Q42 gosta de cooperar com 0s_outros.
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... Q44 ¢ sofisticado na arte musica ou literatura.



Anexo H: Dados BFI

Alfa de Cronbach da dimens&o Abertura A Experiéncia (para os 17 participantes).

Tabela 20
Alfa de Cronbach com base .
: ; N de itens
em itens padronizados
823 10

Tabela 21

Missing values, média e desvio de padrdo das respostas relacionadas com a dimensdo
Abertura a experiéncia (para os 17 participantes).

VélidoNOmisso Média Meglan Moda Eaeds;/élg Minimo Méaximo Soma
Q5Eoriginaltem 07 40588 40000 4,000 82694 300 500 69,00
sempre novas ideias
Q10 Tem curiosidade
em relacdo a vérias 17 0 4,7059 5,0000 5,00 ,46967 4,00 5,00 80,00
coisas
QI5SEengenhosoum 4, 39595 40000 400 88284 2,00 500 6500
pensador profundo
Q20 Tem uma 17 0 42353 40000 400 66421 3,00 500 72,00
Imaginacdo ativa
Q25 é inventivo 17 0 4,0000 4,0000 4,00 , 70711 3,00 5,00 68,00
Q30 valoriza
experiéncias artisticas 17 0 4,4118 4,0000 4,002 ,61835 3,00 5,00 75,00
estéticas
Q35 prefere O
Trabalho Rotineiro 17 0 3,7059 4,0000 3,009 1,04670 1,00 5,00 63,00
(Recodificado)
Q40gostaderefletirde ,o 5 o058 40000 500 90342 200 500 72,00
brincar com as ideias
Q41 tem poucos
interesses artisticos 17 0 4,0588 4,0000 4,00 , 74755 3,00 5,00 69,00

(Recodificado)

a. Ha vérias modas. O menor valor é mostrado

Tabela 22

Missing values, média e desvio de padrdo das respostas relacionadas com a dimensao
Abertura a experiéncia (para 14 dos 17 participantes).

Median
Vélido Omisso Média a Moda Minimo Maximo Soma
Q5 ¢é original tem
o 14 0 4,0714 4,0000 4,00 3,00 500 57,00
sempre novas ideias
Q10 tem curiosidade
em relagdo a varias 14 0 4,7143 15,0000 5,00 4,00 500 66,00
coisas
Q15 E engenhoso um
14 0 3,9286 14,0000 3,002 3,00 500 55,00

pensador profundo

52



Q20 tem uma
imaginacao ativa

14

0 4,2143

4,0000

4,00

3,00

5,00

59,00

Q25 é inventivo

14

0 40714

4,0000

4,00

3,00

5,00

57,00

Q30 valorize
experiéncias artisticas
estéticas

14

0 4,4286

4,5000

5,00

3,00

5,00

62,00

Q35 prefere o trabalho
rotineiro -
Recodificado

14

0 35714

3,5000

3,00

1,00

5,00

50,00

Q40 gosta de refletir
de brincar com as
ideias

14

0 4,2143

4,0000

4,002

2,00

5,00

59,00

Q41 tem poucos
interesses artisticos -
Recodificado

14

0 4,0000

4,0000

4,00

3,00

5,00

56,00

Q44 é sofisticado na
arte musica ou
literatura

14

0 33571

3,5000

4,00

2,00

5,00

47,00

a. Ha varias modas. O menor valor € mostrado
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Anexo I: Formac6es complementares de todos os participantes

Dado que as questdes sobre a Formacao Académica e Formagfes Complementares
sdo questdes abertas, as respostas dos 17 participantes serdo seguidamente discriminadas.

Participante A: Mencionou ter uma Licenciatura em Conservacao e Restauro de
mobiliario, armas antigas e armaduras, um curso de Formador de Formadores e outro de
Formac&o para Jovens em Risco. Quanto as Formagdes Complementares revelou ter um
curso de Meditacgéo e de Reiki.

Participante B: Este participante tem uma licenciatura, mestrado e doutoramento
em Quimica. Complementarmente, tem uma formacdo em Reiki, EMDR, Terapia dos
Estados do Ego, Informatica, curso de formacdo em Regressfes, curso de Inducdes
Répidas (IPHP), curso de InducBes Hipndticas (IRC), Hipnose com criancas (Lynda
Hudson); meditacdo e atualmente frequenta a Licenciatura em Engenharia.

Participante C: Fez o mestrado em Psicologia Clinica e ainda, para complementar
a sua formacao frequentou o curso de Coaching.

Participante D: Finalizou a Licenciatura em Psicologia Clinica e posteriormente a
formacdo em EMDR.

Participante E: O Participante fez uma licenciatura em Psicologia Clinica no
Reino Unido e um mestrado Etica e Valores Ambientais. A posteriori frequentou as
formacdes de Mindfulness, Meditacdo e Yoga. Para além da préatica clinica atual, este
participante € formador em hipnoterapia.

Participante F: Efetuou o mestrado em Psicologia Clinica e subsequentemente fez
uma formag&o em Sexologia.

Participante G: O Participante G fez a licenciatura em Psicologia Clinica e
complementarmente fez formacéo em Psicodrama. Finalizou ainda o nivel dois em Reiki
e frequentou o curso de Cura Reconectiva com Eric Pearl.

Participante H: Formou-se em Servico Social, posteriormente em Deep Memory
Process em EFT (Emotional Freedom Techniques), Tapping e Coaching.

Participante I: Licenciou-se em Engenharia do Territério, fez uma P6s-Graduacéao
em Planeamento Ambiental e mais tarde uma formagdo em EFT (Emotional Freedom

Techniques), Tapping e Coaching.
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Participante J: Frequentou o nivel cinco de Enfermagem e a posteriori, estudou
EMDR, Ego State therapy e Coaching. Este Participante é também formador em Hipnose
Clinica.

Participante K: A Participante K tirou o curso em Psicologia Clinica e ainda fez a
formacgé@o em Coaching. Adicionalmente é Facilitadora de Cura Reconetiva.

Participante L: O participante L fez uma Licenciatura em Psicologia, uma Pds-
Graduagdo em Psicoterapia Cognitivo-comportamental e complementarmente fez
formacdes em Yoga, Meditacdo, Coaching, Mindfulness e Reiki.

Participante M: Este participante também fez a licenciatura em Psicologia Clinica
assim como uma Pdés-graduacdo em Mediagdo e Orientacdo Familiar. Posteriormente,
especializou-se em Easy Birthing, The Fertile Body Method, formacdo de Técnica de
atendimento a vitima em Coaching, licenciatura em macrobiotica, EMDR e EFT.
Atualmente, forma e supervisiona futuros hipnoterapeutas,

Participante N: Sendo o Unico com formagdo em Medicina, fez a licenciatura em
Antropologia e frequentou ainda os cursos de EMDR e Mindfulness. E Professor
catedratico e ainda formador em Hipnose Clinica.

Participante O: O participante O ¢ licenciado em Psicologia Clinica e
complementa a sua pratica clinica com Psicoterapia de Apoio e Ludoterapia.
Participante P: Apods finalizar a licenciatura em Psicologia especializou-se em
Psicandlise. Fez ainda formacGes em EMDR, Sincretismo, Terapia Sacro craniana,
Musicoterapia e Magnetismo.

Participante Q: Tal como outros participantes o Participante Q licenciou-se em
Psicologia Clinica e seguidamente formou-se em EMDR.
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Anexo J: As 14 entrevistas

Nota
O nome dos participantes foi ocultado, as entrevistras transcritas atraves do
método standart e algumas expressdes ou informacdes que podessem comprometer
tanto os entrevistados como a entrevistada foram colocadas entre (...).

Todas, foram efetuadas com bastante informalidade.
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Entrevista ao Participante A

Tempo de gravagao:

33 minutos e 18 segundos

Modalidade de transcricao:
Standard (objetiva)

57



[00:00:01] — Inicio da Entrevista

(...)

Entrevistado - N&o sou doutor. Eu depois vou-lhe explicar um bocadinho a
minha experiéncia de vida. Tenho trés anos de, ou dois anos e tal, de estudo ou de
aprendizagem, ou de curso digamos assim, de hipnoterapia... Mas nao sou doutor. Aliés,
eu encontrei a hipnose porque quis retomar os meus estudos, e quando quis retomar pensei
na psicologia... E depois disseram ' N&o, 0 que € que... Isto é tdo interessante’, e ndo sei
qué... Depois levaram-me para ai e ainda bem. E, portanto, eu ndo sou psicélogo, mas
tenho formacdo também como formador, € um trabalho que eu fago. Trabalho agora com
jovens em risco, adolescentes... Trabalho para a Santa Casa da Misericordia, e tenho
formacdo na area de restauro de antiguidades. Portanto, coisas muito diferentes... No
entanto, eu estava um bocado cansado, houve uma altura que eu estava cansado do
trabalho manual e tinha uma pequena empresa de restauro, um atelier com algumas
pessoas e depois quis mudar de vida.... Quis experimentar estudar, e depois quem me
levou para a hipnoterapia foi uma cliente minha.

Entrevistadora - Do (atelier de) restauro?

Entrevistado - Sim. Mandou |4 restaurar uns biombos para um gabinete, porque
ela ia iniciar-se a dar consultas, etc. Também de uma &rea completamente diferente, era
uma engenheira.... Era e é... E depois sugeriu-me a hipnoterapia e, portanto, ndo sou
formado em psicologia. No entanto, ja trabalhei com psic6logos em colaboracéo, porque
de facto a hipnose € uma area que as pessoas ndo dominam. Embora a maior parte das
pessoas que fizeram um curso comigo, foram psicélogos, a maior parte deles...
Inclusivamente a Dr. Ana Covas, que esta atualmente na Associacdo de Hipnoterapia.

(...)

Entrevistado - Fez o curso comigo, portanto eu sou da geracgdo dela, e ja trabalho
com hipnose ou com hipnoterapia ha cerca de dez anos.

Entrevistadora - Dez anos? Ja é muito. J& é bastante.

Entrevistado - Cerca de dez anos.

[00:04:23] Entrevistadora - E antes de fazer essa formagdo, ja tinha tido a
experiéncia de ser hipnotizado?

Entrevistado - Eu tive uma experiéncia muito curiosa quando era miudo, mais
ou menos pela sua idade... Eu li uns livros que havia, andava a ler uns livros que havia,
de autoajuda.... Eram 0s Unicos que havia na altura, penso eu... De um senhor americano

chamado Dale Carnegie, que é como... aquilo era uma série de fasciculos... Que era'‘Como
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fazer amigos e influenciar pessoas'. (...) Coisas que sdo extremamente atuais, e 1a no final,
sobre sugestdo e sermos sugestionados é a parte.... Falava também na parte do marketing
das empresas e da forma como a sugestdo é muito subtil... E depois falava de hipnoterapia,
via la... Hipnose, hipnose... tinha la uns truques, uns processos daquela hipnose de palco
'Olhe-me nos olhos', queda para a frente, queda para tras, ficar com o braco em pedra e
ninguém consegue dobrar o braco, uns truques desse género. E aquilo ali eu achei muito
engracgado, e um dia resolvi praticar com 0s meus amigos. E nos éramos adolescentes, ou
no final da adolescéncia... E reuniamo-nos todos para ouvir musica em casa de uns e de
outros, e havia um local onde nos geralmente... Que era o0 sétdo, um terraco... Ao pé de
um terraco, da casa de um amigo meu e iamos para la ouvir musica. E eu lembro-me no
verdo, era um dia de calor e estdvamos la a ouvir masica... E a prop6sito, eu ja tinha feito
umas pequenas experiéncias com eles, eles acharam aquilo muito engracado... E de
repente ha um que se lembra, ou foi esse mesmo que se lembrou ' Ah, hipnotiza-me Ia',
ndo sei qué... E eu ja tinha feito alguns truques com eles, assim algumas coisas e entdo
lembrei-me, como estava muito calor, de o sugestionar de forma que ele tivesse frio... E
ele de facto ficou hipnotizado, comecou a sentir frio... Ele, entretanto, em tronco nu,
porque estava muito calor, porgque estdvamos a vontade naquela casa... E eu vejo a pele,
realmente ficar 'pele de galinha' e pronto... E fiz aquilo, e depois acordou e ficou tudo
normal, mas o processo foi muito réapido.... Aquilo, eu fiz... Os passos que eu dei foram
muito rapidos... E mal ele acordou, mas ele acabou, comecou a espirrar e constipou-se. E
apanhou uma gripe que lhe durou ai uns quinze dias, a partir daquele dia apanhou uma
gripe...

Entrevistadora - A sério?

Entrevistado - E eu que vi que aquilo se calhar era uma coisa que estava assim
um bocadinho fora do meu controlo... E a partir desse dia nunca mais diz nenhuns truques
desses. Mas achei a experiéncia engracada. E foi precisamente este episddio que eu as
vezes conto, e ja contei a varias pessoas... Porque de facto é preciso alguma experiéncia
nesta area também, ndo é sé fazer. E isto estamos a falar daquela hipnose pura e dura...
Hipnose de circo, hipnose de palco. Mas este episddio que eu contei, depois disseram-me
que ' Ah, vocé se calhar tinha jeito para isso. Porque é que ndo vai para um curso?', ndo
sei qué... E deram-me o site, e eu entdo fiz o curso (...) no London College, que eles
comecaram a fazer ca. No inicio, as primeiras pessoas que fizeram o curso do London
College, foram fazé-lo a Inglaterra. E adorei a experiéncia. Mas ndo sé por esse... Nao s

por aquilo que nos aprendemos, e as possibilidades que aprendemos... E as coisas que
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aprendemos, para fazer e para melhorar na vida dos outros... As vezes coisas muito
significativas, mas evidentemente que se reflete em nés. Portanto, hd muita coisa que
aprendemos acerca de nds préprios, e isso foi fascinante.

Entrevistadora - Sim, eu por acaso noto isso... Que mesmo que as pessoas ndo
pratiquem, é benéfico, mesmo a nivel pessoal, para a pessoa em si... E quando as pessoas
praticam, é um complemento, algo ainda melhor... atualmente, pretende fazer mais
alguma formacé&o em hipnose, tem curiosidade?

[00:10:02] Entrevistado - Sim, claro que sim. N&o tenho tido ultimamente ¢
tempo, mas as vezes nos temos alguns eventos, temos alguns pequenos workshops que
nos sdo sugeridos ou que aparecem e nos sdo facultados, por esta ou aquela organizacao
ligada a hipnoterapia... Eu tenho sempre interesse, aprende-se sempre mais....
Aprendemos com 0s outros, aprendemos com as experiéncias dos outros e aprendemos
sempre mais. Isto € um mundo que nao se esgota, assim, muito de repente.

Entrevistadora - E outras formac6es, ndo relacionadas com a hipnose? Tem
alguma curiosidade em alguma?...

Entrevistado - Ndo, ndo. Nao sou um grande praticante, mas ja fui, ja tive dentro
da hipnose... Ja experimentei o loga, aquilo fica um pouco mais meditativo e tem, tem...
Algumas partes do loga tem um pouco a ver com isto... Com o relaxamento, com
meditacdo. E aprendi Reiki, embora ndo pratique muito... Eu sou muito cético, mas fiquei
também impressionado com o Reiki e com a forma como, de facto, as sensacdes e aquilo
funciona...

Entrevistadora - Fez até ao nivel trés ou sg?...

Entrevistado - Dois, fiz até ao nivel dois.

Entrevistadora - Por acaso ndo é a primeira pessoa que eu encontro que também
fez o Reiki. Utiliza a hipnose na sua pratica profissional toda, atualmente? Com muita
frequéncia?

Entrevistado - Sim. Com regularidade... Eu as vezes ando um bocado numa
funcdo, num trabalho e depois tenho outra... Mas impedir as minhas atividades por varias
coisas, uma delas é essa, que fago com regularidade, sim.

Entrevistadora - Qual é a perspetiva que aplica mais? Ericksoniana?

Entrevistado - E, sim.

Entrevistadora - E em que casos € que costuma usar mais a hipnose, ou em que
as pessoas vém ter consigo?

Entrevistado - No deixar de fumar e ataques de panico.... E, 0 mais comum e
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ataques de panico.

Entrevistadora - Ao longo dos seus anos todos de?...

Entrevistado - Sim, situacOes de stress, ataques de panico, algumas
compulsividades alimentares e coisas assim desse género, ja tém aparecido... Mas
essencialmente, é pessoas com problemas de algumas fobias, ataques de panico... Ndo
conseguirem controlar algumas coisas a nivel do stress, das emogdes... E de deixar de
fumar. Essencialmente € isso que me surge mais, sim.

Entrevistadora - E quais sdo 0s casos em que costuma ter mais sucesso? Disse-
me ha bocado que eram 0s...

Entrevistado - Os de deixar de fumar, sim. Os ataques de panico também... Mas
eu ja falei com colegas que ndo tém grande sucesso com o deixar de fumar, e eu tenho....
Tenho sempre, muito. Muito mesmo. Noventa, noventa e tal por cento, quer dizer quase
todas as pessoas que vém passando por mim para deixar de fumar, vém e efetivamente
deixam de fumar... E como eu estava a dizer h& bocado, acho que isso tem muito a ver
com aquilo que as pessoas acreditam. Quando o terapeuta acredita numa coisa, tem muito
que mudar... E eu acredito que consigo ter esse bom resultado para deixar de fumar porque
logo do inicio, um dos primeiros casos que me surgiu.... Foi uma pessoa para deixar de
fumar que resultou lindamente... E ndo é um processo simples... Mas como resultou
lindamente, eu fui acrescentando mais uma coisa ou outra, fui melhorando o meu método,
mas dou-me bem com o deixar de fumar.

Entrevistadora - J& houve algum caso em que tenha tido menos sucesso ou que
é mais dificil de ajudar essas pessoas com a hipnose? Ou que a hipnose nédo faz tanto
efeito?

[00:14:59] Entrevistado - Onde eu acho que nao faz tanto efeito... Ndo sei, ndo
sei... Eu tive uma ou outra experiéncia com pessoas que queriam perder peso e ndo, néo...
O feedback que tive, pelo menos em alguma fase, ndo me pareceu que a coisa estivesse a
correr muito bem. Em relagéo a outras coisas, acho que ndo... Nao me ocorre.

Entrevistadora - Mais em relacéo a perda de peso, é que era mais dificil?

Entrevistado - Eu penso que sim. Mas também foram pouco casos desses que eu
tive também... Ndo me pareceu que o feedback fosse assim, muito favoravel.

Entrevistadora - Também € preciso que as pessoas queiram mesmo, nao é? Se
ela ndo quiser...

Entrevistado - Sim, sim... 1sso é em tudo, mesmo no deixar de fumar, também é

um pouco assim... Agora, acho que nés também temos de descobrir, desmontar um
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bocadinho isso e descobrir onde é que esta realmente a motivacdo e o foco da pessoa...
Como é que conseguimos leva-la até 1a. Mas € evidente que se a pessoa nao quiser, ndo
faz... Mas ela também as vezes quer e tem alguma dificuldade em encontrar o caminho
para... E as vezes antes de chegarmos Ia, ou de Ihe mostrarmos o...

Entrevistadora - O caminho?

Entrevistado - Sim. E preciso p6-la no caminho e encontrar ali...

Entrevistadora - E preciso que a pessoa descubra ela...

Entrevistado - Conduzi-la ali um bocadinho e depois mostrar-lhe o objetivo.
Penso gque tem de haver um bocadinho dessa parte ai também... As vezes s objetivo ndo
é suficiente.

Entrevistadora - Considera que a hipnoterapia melhora a préatica clinica dos
terapeutas?

Entrevistado - Sim, pela experiéncia que eu tenho sim. Porque como disse, ndo
sendo psicdlogo, ja colaborei com alguns psicélogos, ou em casos em que tinham alguma
dificuldade em dar a volta ao assunto... E com a hipnoterapia as coisas mudaram muito,
mudaram muito.

Entrevistadora - E acha que o nimero de sessdes por paciente diminui? Ou seja,
isto € 0 mesmo que dizer, consegue ser eficaz? O nimero de sessdes diminui?

Entrevistado - Em relacdo a psicologia tradicional?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistado - Sim, sim.

Entrevistadora - O ter pessoas que vao procurar ajuda para o tabaco, ou seja, se
0 numero de sessbes acaba por ser menor?

Entrevistado - Sim, claro que sim. Porque as pessoas encontram... O inconsciente
comeca logo a trabalhar de outra forma e entdo as pessoas encontram muito mais
facilmente as respostas dentro delas.... Vamos I4 ver... Isto € um processo do inconsciente.
E nos ndo podemos falar do inconsciente com o consciente e temos de falar sempre... E
nos ndo sabemos como, mas as respostas vao surgindo dentro das pessoas, de uma forma
muito indireta, de uma forma muito inconsciente... 1sso as vezes ndo é mensuravel, ndo é
guantificavel, mas este processo é extraordinario por ser assim.

Entrevistadora - Acha entdo que os pacientes tém 'insights’ mais rapido num
menor espaco de tempo?

[00:19:17] Entrevistado - Sim, sem divida que sim.

Entrevistadora - Conseguem ter aquele ‘click’, aqueles ‘clicks' mais rapido?

62



Entrevistado - Sem ddvida que sim. Estdvamos a falar ha bocado em relacdo a
psicandlise, de facto um processo mais demorado por vezes e eu penso que tem a ver com
isto que nos estamos a falar neste momento... E que, € um processo consciente... A pessoa
vai descobrindo e vai seguindo o fio de novelo por ela propria, e de uma forma muito
consciente as vezes... E talvez isso seja um processo muito mais demorado, que aqui neste
caso e mais rapido porque, e de facto este 'algo’ que por vezes ndo se estabelece entre o
consciente e 0 inconsciente, que as vezes demora 0 processo... E quando nos conseguimos
abrir ali umas portas, a coisa funciona com muito mais rapidez.... Embora também néo
seja um processo de imediato, quer dizer, ndo e... As pessoas quando vém a hipnoterapia,
ja passaram por varias experiéncias e varias coisas, e pensam que e artes méagicas... E
pensam que as vezes e o estalar dos dedos. E o Gltimo recurso, e é com o estalar dos
dedos... E ndo € como estalar os dedos. Também tem de ter o seu caminho, mas
comparativamente com outros, nos contamos as coisas por sessdes. Eu conto as coisas
por sessdes, por nimero de sessbes... Ndo conto por meses ou anos de terapia, ou por
semanas.... Conto por sessdes. E quando as sessdes ja sdo muitas, por um problema
relativamente simples, eu ai comego-me a assustar. 'Tdo, mas ja vamos em dez sessdes,
ja vamos em nove sessoes... Isto ja devia ter andado de outra forma... O que é que esta
mal?'. Comec¢dmos ali a fazer balanco e onde é que estamos a falhar, ou que é que esta a
falhar, o que € que esta a bloquear o processo, e conta-se por sessdes.

Entrevistadora - E acha que o tempo de cada sessdo aumenta com a hipnose?
Qual é a sua media, por exemplo?

[00:21:51] Entrevistado - Nunca consigo em menos de uma hora. As vezes hora
e meia, duas horas por vezes. Quer dizer, ndo... Tudo depende. E assim, a hipnose, 0
tempo ndo é muito grande, pode ser meia hora, pode ser... Mas eu ndo fago sé a parte da
hipnoterapia, temos... Portanto, nos ndo fazemos s6 a hipnose. Temos de falar com a
pessoa... No fundo, ha uma parte de psicologia clinica que é feita antes da hipnoterapia
ou da hipnose formal. E evidente que essas bases que nos sio dadas, no curso, na
aprendizagem e que... Eu pelo menos sinto isso, foram muito importantes. A formacéo
que tivemos para poder saber lidar com isso, principalmente uma pessoa que ndo é da
area. E tivemos pessoas dentro de outras areas, da area do marketing, no meu curso até
tivemos pessoas que eram ligadas a pilotos de avifes e a avido, ndo sei qué... Coisas assim
do género, mesmo ter um bocado de formacao nessa area e muito importante porque ndo
se faz s6 a hipnose. Faz-se uma conversa, fala-se com as pessoas, tenta-se descobrir o que

estad bem, o que estad mal e tenta-se descobrir muitas outras coisas com a conversa e com
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0 'rapport’ que vamos criando... Com o paciente.

Entrevistadora - E j& teve algum paciente que tinha tomado medicacao e depois
conseguiu reduzir?

Entrevistado - Sim, j&. Ndo ha muita abertura, mas ja tive um caso em que 0
paciente disse ao psiquiatra que estava a fazer hipnoterapia... E houve contacto entre o
psiquiatra e eu... E houve uma colaborac¢do. Mas de uma forma geral, é raro.

Entrevistadora - Isso € bom. Também mostra que, dessa parte desse psiquiatra
que se calhar estava mais aberto a colaborar consigo e com o paciente. 1sso, em certa parte
é bom, € bom sinal. E acha que as sugestfes sobre hipnose tém sucesso a curto prazo e a
longo prazo? Ou ha alguma diferenca entre estes dois?

Entrevistado - H& diferencas. A curto prazo, normalmente, todas as sugestdes
tém efeito. A curto prazo diria que quase todas tem efeito a curto prazo. A questdo
realmente esta no longo prazo... Isso e importante em coisas, como por exemplo deixar
de fumar ou um habito que e muito enraizado... E numa compulsividade qualquer muito
enraizada. E ai que é muito importante, que o longo prazo e muito importante.... Haver
reforcos, haver sessbes depois mais a frente.... Haver alguns reforcos na terapia, algum
acompanhamento, digamos assim, € muito importante.

Entrevistadora - Costuma fazer?

Entrevistado - Sim, sim. As proprias pessoas procuram-nos quando veem que
ndo estao bem, que vacilam, que querem... Que tem tendéncia a voltar a um héabito antigo,
por qualquer motivo.... Procuram-nos. E eu logo desde o inicio tento-me disponibilizar
para as pessoas dessa forma.... Dar 0 meu contacto, dar o0 meu email, para que a pessoa
me possa contactar em qualquer altura que ache que é necessario.

Entrevistadora - E acha que a hipnose ajuda a estabelecer uma relacdo mais
empatica com o paciente mais rapido?

Entrevistado - Normalmente sim. Porque quando a pessoa vai para uma sessao
de hipnose, normalmente esta disponivel para ser hipnotizada... E esta disponivel para
aceitar, digamos, este papel. Ndo vai tdo defensiva, ndo vai com o pé atras, ndo vai com
uma atitude tdo.... Normalmente vai aberta e € mais facil criar uma empatia maior, embora
haja pessoas que também vdo em modo de desafio... 'Vamos la ver o que e que tu
consegues fazer', e essas pessoas ai sdo muito mais defensivas e € muito mais dificil lidar.

Entrevistadora - E ja houve alguns casos em que se recusou a usar a hipnose?

Entrevistado - N4o... J& houve alguns casos em que eu prefiro ndo usar a hipnose

para, por exemplo, usar a EMDR. Mas isso € uma questdo de técnica para aquela terapia
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especifica.

Entrevistadora - Ok. Entdo, ndo utiliza a hipnose, utiliza 0o EMDR nesses casos?

Entrevistado - Ficava por ser hipndtico, mas tem um processo diferente de
desblogueamento.

(...)

Entrevistadora - E se j& houve alguns casos em que recusou utilizar a hipnose...
E se j& houve algum paciente em que ndo surtiu efeito?

Entrevistado - J& houve um que ndo surtiu efeito.... Vamos la ver, o surtir efeito
€ muito subjetivo. Porque é assim, eu estar aqui a falar consigo pode estar a surtir efeito.
NOs podemos estar aqui numa conversa sem aqueles truques, sem hipnose formal ou sem
um protocolo... No entanto podemos estar a trabalhar ou pode estar a surtir algum efeito,
as sugestdes e a forma de nos sugestionarmos um ao outro, portanto o surtir efeito é muito
subjetivo. E isso ndo me assusta, porque ha sempre qualquer coisa que fica, mas ha
pessoas que realmente... Ja me surgiu um caso de uma pessoa muito defensiva, ndo
conseguia relaxar.... Fechava os olhos, eu pensava que ela estava de facto sob hipnose e
as tantas abria os olhos e comecava a falar comigo normalmente.... Parecia que estava...
E é muito frustrante, mas ha que saber lidar com isso.

Entrevistadora - Das outras técnicas que acrescenta a sua prética, e s6 o EMDR
ou tem mais alguma técnica que se lembre que costuma acrescentar?

Entrevistado - Essencialmente é o EMDR.

Entrevistadora - E a sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou quando fez
a formagéo em hipnose?

Entrevistado - Claro que sim, porque foi um bocadinho como a questdo do
Reiki... Eu sou muito cético e depois constatar que as coisas ndo sdo bem como nos
pensamos... E mudamos evidentemente de.... Mudamos, e temos de abrir a nossa mente
a outras coisas.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistado - Claro que sim, sempre.

Entrevistadora - E considera que € importante haver mais estudos nesta area?

Entrevistado - Sim, muito mais, até para nos dar uma maior autoconfianca
tambem como terapeutas. Podermos fundamentar melhor o nosso trabalho, isso é muito
importante.

Entrevistadora - Deseja fazer algum comentario adicional?

Entrevistado - Ndo.
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(...)
[00:32:51] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante B

Tempo de gravagao:
54 minutos e 18 segundos

Modalidade de transcricao:
Standard (objetiva)
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[00:00:02] - Inicio da Entrevista

Entrevistadora - Pronto. Obrigado pela sua disponibilidade.

Entrevistada - Ndo tem problema nenhum. Eu € que peco desculpas por estas
atribulagdes... Mas o meu filho e masico e isto é... Tenho andado com... Neste momento
fui para Aveiro muitas vezes e vim e isto tem andado um bocadinho complicado.

Entrevistadora - Ok, tudo bem. Entdo vou comegar (...). O que é que a levou a
aprender hipnose? Ou a fazer formacéo?

Entrevistada - Foi uma carolice basicamente. Eu sempre gostei muito.... Alias, o
cérebro sempre me fascinou. E em particular a hipnose sempre foi uma coisa que eu
sempre tive interesse, desde muito cedo. No entanto o meu percurso foi muito diferente...
Eu enveredei pelas quimicas e isso ficou em 'standby'... Eu gosto de estar sempre muito
ocupada, fazer qualquer coisa no que diz respeito, sobretudo em aprender... E como ja
tinha feito uma série de coisas, 0 mestrado, o doutoramento, o po6s-doutoramento e achava
que me faltava qualquer coisa... E resolvi enveredar pela hipnose. E basicamente
preencher uma lacuna que achava que tinha, e que tinha. E assim trabalho a quimica do
cerebro.

Entrevistadora - Trata da sua, ou de alguém, das pessoas?

Entrevistada - Da minha e da de outras pessoas.

Entrevistadora - Exato. E antes de fazer a formacéo ja tinha tido a experiéncia
de ser hipnotizada?

Entrevistada - N&o.

Entrevistadora - E depois no curso foi?

Entrevistada - Sim. O curso que nos tiramos da London College of Clinical
Hipnosis € muito pratico, e muito interessante por isso.... Alias, eu vi varios cursos a nivel
curricular e este foi 0 que me atraiu mais, devido a parte pratica. E em particular nds
comecgamos a trabalhar praticamente desde o primeiro dia, 0 que € bastante interessante.

Entrevistadora - Ok. E foi positiva essa experiéncia, logo assim?

Entrevistada - Bastante. Ficamos com uma espécie de uma 'pedrada’ bem grande,
sO depois de ser hipnotizada varias vezes num dia e vir para casa, confesso que nao queria
saber de mais nada a ndo ser ir dormir.

Entrevistadora — (...) Obteve o certificado (da formagdo em) de hipnose?

Entrevistada - Sim, sim.

Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer outras formagdes relacionadas com a

hipnose?
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Entrevistada - Sim, sim. Agora o curso esta um bocadinho diferente face ao que
era, porque nés faziamos o certificado, depois o diploma e depois faziamos apenas uma
Unica pos-graduacéo... E fazemos, ja ndo me lembro se era 'Master' ou se era outra coisa
qualquer... Tinha um nome...

Entrevistadora - 'Practitioner’, ou qualquer coisa assim?

Entrevistada - Exatamente. 'Practitioner’, exatamente, é isso mesmo. SO que,
entretanto, eles alteraram a parte curricular e neste momento fazem vérios cursos de
formacéo que nds escolhemos, o que é bastante interessante. Nds acabamos por optar por
aquilo que se conjuga mais com aquilo que estamos a fazer ou eventualmente temos mais
interesse... E em particular, eu fiz agora "Terapia dos estados do Ego' e EMDR. Foi um
que abriu agora também, portanto esse também ja foi concluido e sempre que posso vou
fazendo formacéo adicional.

Entrevistadora - Ok. E outras formacGes ndo relacionadas com a hipnose?

Entrevistada - Bem, isso agora tem estado parado, mas ja fiz coisas... Ja andei
também numa parte de um curso de engenharia informatica, o que também gosto.... S6
que, entretanto, isso tive de interromper, porque na altura estava a fazer com o
doutoramento e tive de deixar um bocadinho para tras... Mas eu ndo estou a pensar voltar
a essa, por uma razdo muito simples, porque ndo tenho tempo... O meu filho ocupa-me
muito tempo e neste momento n&o consigo.

Entrevistadora — (...) utiliza a hipnose frequentemente na sua prética
profissional?

Entrevistada - Utilizo na minha prética e utilizo muito com o meu filho também.
E de vez em quando dou consultas... Ainda ndo estou a dar com uma regularidade que eu
desejaria, porque também ainda néo criei as condi¢des necessarias para isso... Ndo s6 em
termos de tempo da minha parte, mas também ter um gabinete proprio.... Vou dando
consultas por ai. Mas de facto utilizo, e com grande proveito mesmo.

Entrevistadora - Qual ¢ a perspetiva que utiliza? E mais cognitiva, Ericksoniana,
cognitivo-comportamental?

Entrevistada - Talvez Ericksoniana, mais a esse nivel. Apesar de utilizar também
muito a cognitivo-comportamental.

Entrevistadora - Ok. Em que casos € que utiliza mais a hipnose?

[00:05:56] Entrevistada - JA4 me procuraram por estados depressivos, algumas
pessoas... Estudantes, relativamente ao desempenho escolar e diminuicdo de stress e de

ansiedade de desempenho. Fiz também uma terapia que me deu um gozo enorme, que foi
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deixar de comer bolos, a uma senhora... E que resultou lindamente, ha dois anos que nédo
toca em bolos. Mas de um modo geral é mais a nivel de stress e ansiedade de desempenho
porque também pratico muito com o meu filho... Porque ele sendo musico e fazendo
concertos ao Vvivo, e ndo sé... Também as audicdes e as vezes exames.... Ajuda bastante.

(...)

Entrevistadora — (...) Ha casos é que considera que consegue ter mais sucesso
com estas pessoas, a quem aplica hipnose? Ha assim alguns casos que considere que
consegue ter uma melhor eficacia?

Entrevistada - De um modo geral, a hipnose faz sempre bem. Nota-se
perfeitamente, quando se trabalha com algum paciente... Que independentemente de se
conseguir atingir totalmente os objetivos, que por vezes também ndo se consegue... E ndo
é sO problema da prépria terapia em si, porque as pessoas acabam por... Ao fim de duas,
trés, quatro sessGes querem parar, a maior parte das vezes por razdes monetarias... Mas
de um modo geral querem parar. H& sempre qualquer coisa que se vé com grande clareza
que melhorou. Dos pacientes que tive até hoje, nunca tive nenhum caso que nao tivesse
notado alguma melhoria.

Entrevistadora - E houve algum que se lembre, que achou mesmo que nao teve
efeito, por alguma razdo?

Entrevistada - Houve um caso que fui eu quem convidou a pessoa a nao vir mais
as sessdes comigo, porque sempre que fazia alguma coisa com ela as coisas resultavam
bastante bem... Eu faco questdo, em sessdo, pergunto aos pacientes se ndo se importam
que eu 0s contacte para ver como € que € a evolucdo ao longo da semana, etc... O que é
que estdo a sentir.... Mais ou menos para eu ter algum feedback para eu perceber o que é
que eu posso fazer na préxima sessao também. E normalmente, com essa pessoa, as coisas
na primeira sessao correram bem... Na segunda sessdo eu continuei a perguntar, ao longo
da semana, se as coisas estavam a correr bem... Nos primeiros, acho que foi 0s primeiros
trés dias depois da sessdo estavam muito bem e, de repente, de um dia para o outro
comegou a colocar imensas duvidas acerca da terapia, etc... E, portanto, eu percebi que a
pessoa nao estava muito interessada em continuar. Mas isso € um caso muito especial, eu
acho que no caso desta em particular, eu acho que ela estava com ganhos secundarios,
significativos pelo facto de ter um determinado tipo de sintomas... E acho que ela entrou
em conflito, porque se apercebeu que a hipnose poderia ser uma situacdo em que poderia
alterar esse comportamento, esse caso... Portanto, ela poderia abandonar ou néo ter tantos

sintomas quanto teria, a esse nivel... Portanto, a fazer tratamento em alguns desses
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sintomas. E eu percebi que foi mais essa questdo, porque com os sintomas que ela tinha,
tinha muita atencdo ao nivel da familia, etc... E havia o perigo de ficar um pouco mais
entregue a si propria, e nesse campo fui eu mesma que a convidei a abandonar a sesséo e
que gquando estivesse preparada para fazer este tipo de tratamento, que me contactasse
novamente.

Entrevistadora - Ok. Sim, essa pessoa no fundo néo queria...

Entrevistada - Obviamente ndo queria ser tratada. Eu percebi isso, portanto no...
Se hé coisas gque eu nao consigo, € manter as pessoas se Vir que ndo resulta. E, portanto,
eu sou a primeira pessoa a falar abertamente e dizer que nédo resulta. Eu sou uma pessoa
muito pratica, talvez por causa da minha area, provavelmente... Eu sou muito pragmatica,
muito préatica, portanto sendo da &rea da quimica, ou € sim ou é ndo, ndo ha o talvez... E
falo abertamente e explico que a pessoa tem de se entregar inteiramente, sendo nao
resulta. Quem faz hipnose compreende perfeitamente o que eu quero dizer.

[00:12:09] Entrevistadora - S por curiosidade, ainda esta na area da quimica?

Entrevistada - Sim, estou ligada a um grupo de investigacdo da Faculdade de
Ciéncias e Tecnologias da Universidade Nova de Lisboa... Apesar de as coisas estarem
agora mais em banho maria, como é débvio, porque eu ja estou farta de trabalhar para
aquecer... Porque o Estado a nivel de bolsas, chega a uma altura, a limitac&o.... E assim,
eu tinha bolsas porque felizmente sou daquelas pessoas privilegiadas que sempre
consegui bolsas.... Das que pedi, sempre me foram atribuidas. Portanto, chega uma altura
da nossa vida em gue nos estamos um bocadinho fartos de andar a mendigar para nos
pagarem pelo trabalho que fazemos. Portanto, eu fartei-me... Sinceramente fartei-me um
bocadinho disso e ja estou saturada de andar constantemente a mendigar para ter uns
tostdes para sobreviver ao fim do més... Agora enveredei por trabalho, mais em privado,
também dou explicac@es.... Tento fazer alguma coisa para além daquilo que lhe disse...
Também dou umas consultas de vez em quando, mas é sempre a uma pessoa que trabalha
com alunos.

Entrevistadora - E acha que a formacdo em hipnose pode ter tido algum efeito
na sua pratica profissional? Portanto, da outra, da quimica, mesmo com a parte dos
alunos... Se notou que algo mudou ou que a formagédo em hipnose...

Entrevistada - A hipnose muda sempre. Muda-nos a nos, como praticantes, ndo
e sO mudar as outras pessoas.... Temos uma perspetiva de vida completamente diferente,
ja ndo temos paciéncia de determinadas coisas. Ha problemas que pareciam que eram

muito intransponiveis ou que era muito dificil de ultrapassar, ou qualquer coisa que nos
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incomodava muito, mesmo das pequenas coisas do dia-a-dia. Isso agora comeca a passar
completamente ao lado. Eu também sou uma pessoa que sou muito desapegada das
questBes materiais e sou mais.... Tenho aquilo que é essencial para sobreviver, ndo sou de
precisar de muito mais do que isso. Mas ndo vejo a necessidade nem a felicidade nesse
campo.... Sou uma pessoa mais introspetiva, por assim dizer, e nesse campo n&o....
Ajudou-me, a hipnose ajudou-me bastante. Como pessoa, sem ddvida, também a ver as
coisas noutro sentido.

Entrevistadora - Antes de fazer a formacdo em hipnose, nunca tinha tido préatica
na area da saude?

Entrevistada - N&o.

Entrevistadora - Ok. Entdo quanto as seguistes perguntas, vai-me responder a
sua perspetiva, ou seja, 0 que é que vocé acha. Vocé considera que a hipnose pode
melhorar a prética clinica?

Entrevistada - Cem por cento de acordo.

Entrevistadora - Ok. O nimero de sessdes por paciente acabou por diminuir?

Entrevistada - Na pratica clinica?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistada - Sim. Pode ajudar a muitos niveis, ndo s6 a propria pessoa ter um
maior conhecimento do préprio corpo, porque quando esta em sessdo de transe pode
perfeitamente fazer uma espécie de uma 'autoscopia'... E perceber qual é o motivo de
determinado problema, que eventualmente julga ter... E as vezes tem um 'insight' e afinal
ndo é aquele problema, serd outra coisa completamente diferente. Para além da prética
clinica propriamente dita, a nivel de hospitais, cA em Portugal é que isso ndo é feito
obviamente... Mas no estrangeiro basta percorrer os inimeros artigos publicados por
hipnoterapeutas, e isso ja € 1a fora uma pratica comum. Existem hipnoterapeutas na parte
hospitalar, o que ajuda ndo sé a recuperar de cirurgias, como também a nivel de suportar
dor, mesmo cuidados paliativos, ajuda imenso... Infelizmente ca em Portugal é que se
acha que isso ndo é necessario, ou tudo o que seja da pratica, pura e crua, da medicina
convencional ndo deve existir.

Entrevistadora - Exato. Concordo, é verdade. E teve algum paciente que foi até
si, e que tomava medicagdo e conseguiu diminuir a medicacdo? Sei que ndo é médica,
mas que essa pessoa possa ter falado com o psiquiatra e ter combinado com ele baixar a
medicacao.

Entrevistada - 1sso € uma pergunta um bocado dificil e vou explicar o porqué.
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Posso dar o exemplo do meu caso, porque eu acabei por abandonar completamente a
medicacdo, com hipnose... Eu tenho um problema de hipotiroidismo e a hipnose ajudou-
me imenso... Eu neste momento néo utilizo nenhuma medicagao para manter o controlo
datiroide... Com a hipnose eu fago o autocontrolo, ajuda imenso porque diminui os niveis
de stress bastante e acaba por ajudar imenso ao nivel da tiroide. Relativamente aos outros
casos, eu vou explicar porque é que é dificil responder a questdo. Porque hipnoterapia,
infelizmente, é procurada em Ultimo caso. Normalmente as pessoas quando vém, é em
situacOes de desespero... Ou é alguém que me conhece e a partida diz ' Olha, quero fazer
pontualmente um determinado tipo de tratamento ou qualquer coisa nesse campo'... Ou
entdo se € uma pessoa que vem para ser tratada por hipnose, normalmente sdo casos que
ja passaram por tudo e mais alguma coisa, verificaram que néo resultou e tentou a Gltima
hipbtese. Ja sdo pessoas em que ha algum desespero da parte delas e ha dois tipos de
casos: ou vém cheios de medicacdo e querem tentar reduzir, ou ja se chatearam e ndo
querem tomar mais medicacao e exatamente por isso procuram outras alternativas. De um
modo geral, houve alguns casos que reduziu um bocadinho.... Foi o feedback que eu tive,
se é verdade ou ndo, nao sei... As pessoas também mentem muito e isto € uma das coisas
gue um hipnoterapeuta tem de estar minimamente preparado... E que as pessoas muitas
das vezes vao para um determinado sintoma e acabam por ter necessidade de tratar outra
coisa... E ndo é por desconhecimento, é porque ndo querem dizer a verdade.

[00:20:07] Entrevistadora - Ok. (...), considera que os pacientes tém 'insights'
num menor espaco de tempo, conseguem ter 'insights' mais rapido?

Entrevistada - Em transe?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistada - Sim, sem divida. Tive um caso muito interessante de uma moca,
relativamente jovem, que ndo percebia porque é que ndo conseguia ter relacionamentos
com homens... E percebeu, ao fim da segunda ou terceira sessao, penso eu... Que de facto
tinha sido molestada quando era pequenina, por um individuo que até era conhecido por
pais. As coisas ndo tomaram proporcdes graves... Mas de toda a forma foi o suficiente
para ela ficar, de certa forma, com algum trauma. E ela estava convencidissima, quando
esteve comigo nas sessOes, que era por outra coisa completamente diferente. E, no
entanto, percebeu, por acaso... Eu falei-lhe em algumas sessdes se ela se recordava de
alguma situacdo da infancia ou qualquer coisa, mas acabou por talvez ter deixado a
semente quando eu lhe falei nisso... Mas penso que com as sessdes de terapia que nds

fizemos... Penso que foi a segunda ou a terceira sessdo, recordou plenamente o que é que
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tinha acontecido, e a partir dai resolveu a situacao.

Entrevistadora - Otimo, 6timo. E também tém 'insights' com mais frequéncia,
portanto?

Entrevistada - Sim, sim.

Entrevistadora - Acha gque a hipnose ajuda a estabelecer uma relacdo terapéutica
mais facil com o paciente, ou isso é independente da hipnose e depende sim, da
personalidade do terapeuta?

Entrevistada - Ao fim de algumas sessdes a hipnose acaba por ajudar, mas numa
fase inicial... Quando eu digo fase inicial, logo a primeira sessdo, a hipnose ai € um
bocadinho mais dificil porque nds temos de estabelecer um 'rapport' logo numa fase
inicial com o paciente... E isso ai tem muito a ver com a forma como no6s abordamos logo
0 inicio da sessdo com o paciente. E mesmo, parte tem de ser o terapeuta.

Entrevistadora - Provavelmente é isso que vai ajudar também a ter uma boa
hipnose.

Entrevistada - Claro que sim. Dificilmente, se a pessoa néo tiver absoluta
confianca... Porgue isto a fazer hipnose, ndo é s6 chegar aqui e dizer ' Agora feche os
olhos'... Também pode ser de olhos abertos, mas de um modo geral é fechar os olhos
porque... Para diminuir os estimulos exteriores, é mais simples. E a pessoa nao pode ficar
simplesmente sem fazer nada, ou contrariar aquilo que é dito.... Tem de haver uma grande
coordenacao, uma grande ligacdo, entre aspas, com o terapeuta... Porque a pessoa tem de
ter a consciéncia que ndo vai acontecer nada de mal, obviamente, estamos ali apenas para
ajudar. E por vezes nao é s6 chegar, sentar e esperar que aconteca... A pessoa tem de estar
empenhada naquilo que vai sendo... Eu vou tentar dizer isto de outra maneira:
basicamente a pessoa conduz o automovel, nés somos o copiloto... Mas a pessoa tem de
obedecer cegamente as instrucdes do copiloto porque sendo arrisca-se a estampar-se
contra uma arvore ou ter um despiste, ou seja, o que for... Basicamente sera isso. Para
isso tem de haver uma confianga tremenda da parte da outra pessoa.

Entrevistadora - Também para se conseguir deixar ir e deixar...

Entrevistada - Exatamente, eu deixar-me ir... Eu quando me deixo ir é porque
confio em alguém. Nesse aspeto, a fase inicial, o 'rapport' € muito importante e é essencial
para que o resto aconteca. Obviamente, se depois da primeira sessdo e de uma sessdo
terapéutica, mesmo que seja pequena... Com a hipnose, a pessoa gosta, a pessoa sente
alguma empatia por tratamento, alguma empatia pelo préprio terapeuta, etc... As coisas

depois tornam-se bastante mais faceis, porque eu tenho tido casos de pessoa que aceitam
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bastante o tipo de tratamento... E é facil e a partir da segunda sesséo ja as coisas correm
bastante bem... Porque j& sabem o que é que é, o cérebro sentiu-se bastante bem,
reconhece que a quimica que acontece é 6tima, como € que hei de dizer.... E como se eu
Ihes fizesse nucleos (ininteligivel)... E o ndcleo de prazer é ativado, portanto acaba por
ser tudo bastante simples... Ndo s6 para 0 terapeuta como para a propria pessoa
obviamente.

Entrevistadora - Mais ou menos quanto tempo é que duram as suas sessdes?

Entrevistada - Ok, eu se calhar vou chocar um bocadinho na resposta que vou
dar. Eu nunca faco sessGes de hipnose propriamente dita, menos entre sessenta a noventa
minutos, nunca fagco menos do que isso.

Entrevistadora - Ah, € o normal.

Entrevistada - A maior parte dos meus colegas fazem sessenta minutos. Ou seja,
uma consulta de sessenta minutos, em transe ndo sdo sessenta minutos, ok?

Entrevistadora - Sim, sim.

Entrevistada - Eu investiguei muito, talvez por causa de defeito de formacdo e
daquilo que eu li até agora, a terapia propriamente dita ndo se faz em menos de sessenta
minutos, em transe... Eu sou a favor de nunca fazer terapia inferior a, em transe, de
sessenta a noventa minutos. As minhas sessdes sdo longas mesmo.

Entrevistadora - Ok. Entdo por exemplo, uma pessoa se esta consigo, esta 0s
sessenta minutos em transe? E depois...

Entrevistada - Pelo menos sessenta minutos em transe, normalmente entre
sessenta a noventa minutos.

Entrevistadora - Ok, geralmente as consultas oscilam entre uma hora e meia,
duas..., considera que as sugestdes sobre hipnose tém sucesso a curto prazo?

Entrevistada - Sim, sem ddvida. Resultam bastante bem.

Entrevistadora - E a longo prazo?

Entrevistada - Eu posso dar o exemplo daquela senhora, que talvez seja o mais
Obvio de que as sugestbes resultam a longo prazo. Como digo, ela ha dois anos que nédo
toca em bolos, ou melhor... Oferecerem e ela ndo vai dizer que ndo, mas ela diz-me que
ndo consegue comer mais do que uma coisa minuscula mesmo, porque logo a partir esta
enjoada e ndo lhe satisfaz... Digo-lhe que ela era uma pessoa muito viciada em bolos...
Era daquelas pessoas que... Se passasse por dez pastelarias ao longo do dia, ela comia dez
bolos ao longo do dia porque ela ndo conseguia resistir mesmo. E foi muito bem-sucedido,

mesmo.
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[00:28:39] Entrevistadora - E ha casos em que recusa usar a hipnose, ou seja, em
que néo aceita utilizar a hipnose?

Entrevistada - Sim, determinadas circunstancias por exemplo... Por principio,
n&o faco hipnose a doentes com epilepsia e com... E assim, dupla personalidade. J4 me
sugeriram para fazer um tratamento a uma pessoa que depois, segundo as caracteristicas,
me disseram que tinha dupla personalidade e eu disse que ndo fazia. Se eventualmente
algum colega fizer, isso é da responsabilidade dele, mas da minha parte ndo... Porque a
hipnose propriamente, ja € um processo dissociativo e o tratamento ndo iria correr bem...
Porque a pessoa ja € dissociada naturalmente e... Eu pelo que investiguei, Erickson fazia,
mas Erickson se fosse preciso levava dezoito horas em tratamento com o0 mesmo
paciente... Portanto ele dava consultas as vezes de dezoito horas, outras consultas... Ele
nunca dava consultas inferiores, segundo 0 que me pareceu, a duas, trés horas, quatro
horas... Ele passava imenso tempo com o0s pacientes. Mas Erickson era outra coisa, e,
portanto, era uma situacdo a parte... E era uma pessoa também ja muito experiente e era
natural que ele fizesse coisas que, um comum mortal como eu, ndo faz. Ou pelo menos
na fase que eu acho gue ainda ndo tenho experiéncia suficiente, acho que ainda estou a
virar frangos a pouco tempo, como se costuma dizer, ha cerca de dois anos a fazer isto...
Dois anos, dois anos e pouco... Acho que ainda ndo é o suficiente para arriscar
determinado tipo de situagoes.

Entrevistadora - Mas geralmente as pessoas tem-me dito que nao fazem com
pessoas que tém alteracdo da consciéncia, dissociacdo, ndo fazem. E muito raro fazerem.

Entrevistada - Sim, de um modo geral ndo fazem, ha pessoas para tudo. Eu sei
que havia colegas que ndo se importavam, mas pronto... Isso fica ao critério de cada um,
¢ como tudo.. As pessoas basicamente sabem que tem de ter um nivel de
responsabilidade. Mas isso é como tudo, também ha bons médicos e maus médicos. Ha
bons terapeutas e maus terapeutas. H& pessoas que gostam de arriscar mais e pessoas que
gostam de arriscar menos, isso faz parte da personalidade de cada um.

Entrevistadora - E verdade. (...), para além da hipnose, integra outras técnicas
na sua sessao? Ja falou do EMDR...

Entrevistada - Também o EFT, gosto de integrar.

Entrevistadora - N&o conheco.

Entrevistada - Emotional Freedom Taping.

Entrevistadora - Ah, ja ouvi ja. Eu ouvi numa conferéncia, mas nunca dei.

Entrevistada - E muito giro porque quebra muito o gelo entre o hipnoterapeuta e
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0 paciente, e predispde a pessoa muito mais para a sesséo de hipnose seguinte, acho eu....
Tenho tido bons resultados com isso. Deixe la ver outras coisas.... E assim, nds
aprendemos algo, umas no¢Ges no curso... Mas eu uso outras, que aprendi posteriormente.
Ha colegas meus, e eu também gosto, porque ha uma alteracdo no estado energético... Eu
como quimica, estou a vontade para falar nisto, como deve imaginar. H4 uma alteracéo
do estado energético da pessoa quando esta em transe, obviamente... E ha terapias, como
0 Reiki. Eu pessoalmente, ndo utilizei ainda com pacientes, mas ndo é por nada, porque
eu também tenho alguns niveis de Reiki feitos...

Entrevistadora - Quantos? Quais séo 0s niveis que tem?

Entrevistada - Eu costumo fazer Auto Reiki basicamente.

Entrevistadora - Mas se fez a formacéo, 0 curso mesmo?

Entrevistada - Sim, sim. Fiz dois niveis de Reiki, exatamente... E ha colegas que
utilizam Reiki durante a hipnose, o que eu acho que € muito util, sem ddvida.... Mais para
uma questdo da terapia da dor, tentar ajudar o paciente com a dor. Eu pessoalmente, ndo
usei ainda, mas ndo sou adversa, de todo, a usar outras... Eu acho que é assim, presta para
se nos utilizarmos qualquer tipo e todo o tipo de ferramentas Uteis que sejam, ou melhor,
que possam ser Uteis para ajudar alguém... Neste caso o paciente, e eu faco um plano
terapéutico muito personalizado, por vezes durante a sessdao eu improviso noutros
sentidos porque vejo na altura que € preciso fazer determinadas coisas. As vezes nem
mesmo com um planeamento muito projetado e muito cuidado, as vezes vamos por outros
caminhos.

Entrevistadora - Ok. Quando fez a sua formac&o em hipnose, a sua atitude em
relacdo a outras técnicas mudou? D&-me a entender que ndo, porque provavelmente ja
tinha feito a formacdo de Reiki e tudo...

Entrevistada - Sim, exatamente. E de vez em quando fazia meditacdo... Para mim
a hipnose ndo deixa de ser um estado meditativo, porque ha muitos tipos de meditacéo...
E estas coisas acabam por se intercetar muito. Ha muitas coisas que a hipnose foi buscar
a outras técnicas, e outras técnicas também véo buscar a hipnose. Basicamente, por uma
nog¢do neurolinguistica, por exemplo a EFT, como ainda agora disse... A prépria EMDR,
tudo isso € hipnose, ndo ha diferenca absolutamente nenhuma. S6 que séo técnicas
diferentes, para ndo ser sempre da mesma forma que a pessoa leva o paciente ao transe...
S&o outras técnicas, e as vezes sao tecnicas que se adequam muito a determinado tipo de
terapias... E a pessoa em vez de fazer s6 uma sessdo de transe, acaba por introduzir essas

técnicas e ajudar. Eu sou muito apologista de um processo integrante, integrar tudo aquilo
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que € necessario para ajudar... O meu objetivo como terapeuta é s6 um, tentar ajudar
aquela pessoa que me procurou ajuda. E utilizar todas as ferramentas possiveis que
conheco para ajudar essa pessoa... Nao é dizer que s6 a EMDR € que é bom, nao dizer
que sé o processo convencional de levar ao transe € que é bom, que o EFT é uma treta e
ndo resulta, ndo... Eu utilizo tudo aquilo que é necessario, que é possivel fazer para ajudar.
Alias, até mesmo sem ter algum objetivo especifico, experimento no paciente
determinado tipo de técnicas e a pessoa percebe imediatamente aquilo que é mais
importante para o paciente ou que o paciente recebe melhor... E acabo por fazer nesse
sentido, um bocadinho também de alguma experiéncia, que no fundo parece que é
experimentar, mas ndo €, que... Tudo é hipnose. Sdo formas diferentes de fazer hipnose,
mas eu reduzo tudo isso a hipnose.

[00:37:42] Entrevistadora — Exato. (...), recomendaria a hipnose a outros
terapeutas?

Entrevistada - Sem duvida.

Entrevistadora - E a outros de &reas, talvez como a sua?

Entrevistada - Sem davida.

Entrevistadora - Ok.

Entrevistada - E pena nds ca em Portugal, estarmos um bocadinho no obscuro...
As pessoas continuam a achar que é um bocadinho esoterismo, ou seja, o que for, por
desconhecimento muitas vezes... E para ndo dizer ignorancia total, porque a hipnose pode
fazer imensas coisas inclusivamente... Eu ao longo das formacdes que tive, ja contactei
com pessoas e desde fazerem remissdo de doengas graves... Eu propria ja experimentei
em mim, curar uma situacao em que fiquei afénica trés dias e ndo conseguia pronunciar
uma Unica palavra... E apenas numa unica sessao de auto-hipnose que fiz as onze da noite,
e senti que o meu corpo trabalhou ao longo da noite, exatamente nisso... As sete da manha
eu falava normalmente, exatamente como estou a falar agora, sem um dnico
medicamento. Basicamente as pessoas poderiam utilizar muito mais a hipnose e é pena a
classe médica ser tdo adversa a esta terapia.

Entrevistadora - Porque no fundo, e € isso que eu também procuro, e que a
hipnose ndo precisa.... Pronto, numa consulta ndo precisa de ser sé hipnose, mas ha certos
pacientes que resulta... E pode ser uma técnica complementar bastante Gtil para todos os
profissionais, como médicos, enfermeiros, pessoas da saude...

Entrevistada - E que é assim, um hipnoterapeuta existir no hospital ndo era

importante sO para 0s pacientes, era importante para a classe médica. Qualquer médico,
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qualquer enfermeiro passar por sessdes de hipnoterapia, eu garanto que seria muito
melhor médico porque ndo estaria tdo stressado, ndo se chatearia tanto.... Haveria
determinadas coisas que conseguiria resolver de uma forma muito mais facil, porque a
vida num hospital é altamente stressante. E a existéncia de hipnoterapeutas a nivel
hospitalar, proporcionaria uma qualidade de prestacdo de servicos muito maior.

Entrevistadora - Concordo perfeitamente. E verdade.

Entrevistada - Nao era s6 a nivel dos pacientes como digo, mas a nivel dos
prestadores de servico.

Entrevistadora - Sim, ainda hoje tive também uma entrevista de manha. Uma
pessoa que trabalha numa clinica, e ela disse... (...) que eles as vezes quando nds vemos
que um de nés esta mal, faz hipnose ao outro... Ou pede ajuda ao outro para fazer, para
estarmos bem. Ela disse-me isso também.

Entrevistada - Exatamente. A qualidade de vida é muito diferente e agora que
estamos um bocadinho na moda do 'Mindfulness', que ndo deixa de ser meditagdo, s6 que
é... Como eu costumo dizer, foi embrulhado numa caixa nova com uns lacinhos diferentes
para 0 ocidente consumir, quando isso é uma coisa milenar que é feita por, sei la... Os
monges indianos, os tibetanos, etc... O Ocidente ndo descobriu absolutamente nada,
simplesmente embrulhou numa caixinha para ser mais facil vender e para o consumo,
basicamente. Mas numa altura em que esta tanta moda a meditacdo e o 'Mindfulness’,
acho que deveria olhar-se sobretudo para os efeitos terapéuticos da hipnose... Que sdo
significativos e sdo reais. Ndo é imaginacao, nao € efeito placebo como os médicos
gostam muito de atribuir. De facto, so efeitos reais.

Entrevistadora — (...) considera que ¢ importante haver mais estudos
relativamente a hipnose e aos hipnoterapeutas?

Entrevistada - Haver mais estudos?

Entrevistadora — Exato.

Entrevistada - Acho que existem imensos estudos. Eu que, como digo, por
defeito de formacdo sou uma pessoa muito insatisfeita.... Investigo muito, leio 0 maximo
de artigos que consigo ler acerca de estudos que sdo realizados com a hipnose e 0s efeitos
gue poderemos obter em algumas técnicas, obviamente... Que as vezes sao reveladas nos
artigos, a maior parte das vezes nao sdo... Porque eles la fora como trabalham a nivel
hospitalar, tém essa hipotese de fazer esses estudos. Nos infelizmente ca em Portugal ndo
temos nada... N&o permitem um hipnoterapeuta andar pelo hospital, andar a fazer estudos

e a verificar se determinadas resultam em determinado... Tudo o que n6s temos neste
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momento, acesso, sdo estudos e ndo sO meta-modelos, mas também outros estudos
propriamente ditos que foram feitos para determinados efeitos terapéuticos... Tudo
estrangeiros, ndo ha ca nada em Portugal, infelizmente. A ndo ser eventualmente um ou
outro trabalho de mestrado que haja por ai, que foi a fazer um estudo possivelmente
parecido com o da Francisca... Porque é que a hipnose pode ajudar aos pacientes, ou
qualquer coisa... Mas trabalho propriamente dito com um grupo grande de individuos
sujeitos a terapia, como se faz 14 fora, infelizmente nao existe.

Entrevistadora - E verdade. (...) chegamos ao fim da nossa entrevista. Deseja
fazer algum comentario adicional?

Entrevistada - E assim, a hipnose ¢ uma terapia como outra qualquer. Para mim
tem uma vantagem incrivel face a muitas outras terapias, porque nés utilizamos a nossa
quimica... Ndo é nada invasivo. Toda a quimica que esta a atuar ao nivel do cérebro, é
nossa... Obviamente, a hipnose era muito obscura mas agora com 0 'boom' nas
neurociéncias, comega a se aperceber que aquilo que se achava que era efeito placebo,
ndo ¢ efeito placebo coisa nenhuma... Existe uma alteracdo da serotonina, etc... Imensos
quimicos ao nivel do cérebro e que funciona visivelmente e por isso é que as terapias
resultam. E isso que eu acho que é a grande vantagem da hipnose, e ser a nossa quimica
que funciona.

Entrevistadora - Exato. Para isso também € preciso que essa pessoa queira, e as
vezes é que é o problema.

Entrevistada - E como tudo, e a hipnose em particular. Porque nds as vezes
dizemos a uma pessoa que é um bocadinho chata, para se tratar e ndo quer tratar e acaba
por tomar um comprimido. A hipnose ndo é bem assim, porque a pessoa tem de se
entregar totalmente ao processo terapéutico e se ndo quiser, ndo resulta minimamente.
N&o resulta mesmo, porque a pessoa estando, eu também tentei, quer dizer... Na altura
depois interrompemos 0 processo, espero voltar mais tarde... Essa pessoa, essa senhora
que quis deixar de comer bolos, havia outra coisa que gostaria de deixar de comer... Ndo
ser também viciada no pdo. E tentou fazer exatamente o processo terapéutico, que tinha
resultado tdo bem com os bolos, tentou fazé-lo com o péo... E eu fiz-lhe uma sesséo, para
iniciar-lhe o processo, com o péo e aquilo parecia que estava a resultar. Mas ela depois
dizia-me assim, 'Ah, isto ndo esta a resultar tdo bem quanto os bolos'... E eu assim, 'Ah,
estd bem. Entdo vamos fazer a segunda sesséo’. Comecei a fazer a segunda sessao e depois
pensei assim ' Bem, eu vou perguntar ao que esta em transe, se de facto ela quer deixar

de comer pdo mesmo'... E a resposta foi muito interessante, imediatamente disse que nao.
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Ou seja, ela, que a pessoa também esta consciente, mas a questao € que aquilo que nos as
vezes desejamos, ndo é aquilo que queremos na realidade... E este foi um caso muito
interessante, porque se percebeu que mesmo a pessoa desejando determinada coisa, ela
no fundo ndo queria deixar... Porque ela sente um prazer enorme em comer pao, porque
gosta mesmo. E, entretanto, eu disse-lhe 'Ok, ha técnicas para tentar arranjar um acordo
com essa parte que ndo quer deixar de comer péo, para comecar a deixar querer'. Pelo
menos dar uma hipotese a outra parte que quer desejar isso, que € o desejo de deixar de
comer péo. Entretanto estavamos a conseguir ir no bom caminho, s6 que ela foi de ferias
e foi de ferias por algum tempo... E interrompemos a terapia, mas ela disse-me que depois
iria novamente querer... Mas é interessante porque é sO parar tentar provar que se a pessoa
na realidade ndo quiser, o processo néo resulta.

Entrevistadora - Exato, estd bem. (...) eu vou-lhe mandar um questionario
online, tem |4 também o consentimento informado. (...) depois vou-lhe enviar para o
email e pode-me responder quando quiser, esta bem?

Entrevistada - Claro, eu se amanh& ndo consigo, sem falta no sabado eu farei
isso... Porque depois no domingo vou para fora outra vez e sendo assim é mais facil.

Entrevistadora - Sim, ndo ha problema. Nao ha problema (...). Obrigado pela
sua disponibilidade.

Entrevistada - E se houver mais alguma questdo, esteja a vontade. Desde que eu
possa, consigamos conjugar os horarios, ja ndo é mau.

Entrevistadora - Ok. Se conhecer alguém que seja hipnoterapeuta ou que tenha
pratica clinica, e dizer.

Entrevistada - Por acaso posso falar a uma colega minha, e se estiver c4, eu ndo
sei se ela esta de férias... Mas se estiver cd, eu depois posso-lhe dar o contacto.

Entrevistadora - Ok, eu vou voltar a fazer até setembro, as entrevistas... (...)

Entrevistada - Ok. Eu, se ela tiver disponibilidade eu passo-lhe ent&o o contacto.

Entrevistadora - Agradego. Obrigado (...).

Entrevistada - De nada, e boa sorte para a tese.

Entrevistadora - Obrigado. Eu depois dou os resultados, depois eu dou o
feedback a todos, claro.

Entrevistada - Esta bom, ok.

Entrevistadora - Obrigada.

Entrevistada - Prazer. Se houver alguma coisa, desde que eu saiba responder,

porque como é 6bvio ainda ndo sou muito experiente, ha muitas coisas que nao consigo
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responder... Mas de toda a forma, desde que esteja ao meu alcance, disponha.
Entrevistadora - Ok, obrigado (...).
Entrevistada - Obrigada, adeus e uma boa noite.
Entrevistadora - Boa noite, licenca.
[00:54:12] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante C

Tempo de gravacéo:

29 minutos e 44 segundos

Modalidade de transcricéo:
Standard (objetiva)
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[00:00:08] - Inicio da Entrevista

(...)

Entrevistadora — Ok (...), vou comegar. O que ¢ que a levou a aprender a
hipnose?

Entrevistada - Bom a hipnose, eu ja ha varios anos, ja desde 0s meus vinte anos
me interessava realmente pela hipnose.... Acho que comecei como toda a gente na minha
época com os livros do Brian Weiss, que adorei aquilo e fiquei sempre de fato com a ideia
de que seria metodologia muito boa. Durante muitos anos estive desviada de facto dessa
area, mas assim que tive a oportunidade e sobretudo com o LCCH, decidi investir nesta
area porque acho que € interessante e muito eficaz.

Entrevistadora - E ja tinha sido hipnotizada antes, tinha tido alguma experiéncia
nesta area

Entrevistada - Eu antes de entrar para o LCCH, sim. Fiz trés sessoes de hipnose,
porque eu propria precisava de experimentar primeiro para ver se avangaria para o curso
ou ndo. Uma coisa é nos lermos nos livros e outra coisa € experimentar... E realmente o
experimentar hipnose é completamente diferente.... E bastante melhor. Pelo menos ja o
passar pelo processo, sim...

Entrevistadora - E foi positiva entéo a experiéncia?

Entrevistada - Foi, foi muito positivo, sim.

Entrevistadora - Foi por algum motivo em especial ou em geral?

Entrevistada - O primeiro motivo foi curiosidade... Mas na altura associei a uma
situacdo de saude e foi isso que foi trabalhado nas trés sessdes, sim.

Entrevistadora - Obteve o certificado em hipnoterapia?

Entrevistada - Sim, do LCCH, sim.

Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer mais formacdes nesta area?

Entrevistada - Se eu gostava de fazer?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistada - Sim, a formac&o em hipnose clinica da Faculdade de Medicina é
algo enfim...

Entrevistadora - A pos-graduagédo?

Entrevistada - Sim, é algo que me chama. Eu terminei o LCCH ha trés anos e
considerei que... Agora é um periodo de estabilizar os conhecimentos aplicados antes de

fazer um novo ciclo de conhecimentos, mas estd com um objetivo, sim...
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Entrevistadora - E outras formag6es ndo relacionadas com a hipnose em outras
areas?

Entrevistada - Sim, fiz formac6es em '‘Coaching’, também sou 'Coach’ certificada
e sobretudo na area de 'Coaching’, em termos de certificagdes. Depois sou curiosa da
PNL... Mas € mais em termos de curiosidade, ndo tenho certificacdo ou curso.

Entrevistadora - Ainda liga esses conhecimentos com a hipnose?

Entrevistada - Sim, até porque na nossa pratica, aqui na Clinica da Mente... N&s
ndo fazemos sé hipnose, também fazemos exercicios baseados na PNL... Portanto acaba
por as duas complementam-se. S&0 metodologias que se complementam muito bem...

Entrevistadora - Utiliza a hipnose na sua pratica profissional com muita
frequéncia?

Entrevistada - Todos os dias, em todas as sessfes, quatro vezes ao dia.

Entrevistadora - Qual é a perspetiva que utiliza? E a Ericksoniana, mais
cognitivo-comportamental?

Entrevistada - Mais cognitivo-comportamental.

Entrevistadora - E em que casos € que as pessoas a procuram mais?

Entrevistada - Aqui na Clinica da Mente séo sobretudo casos de ansiedade e de
angustia. S&o esses dois estados, no fundo, que nds trabalhamos. E dentro desses dois
estados temos desde fobias, ataques de panico, depressdes, enfim... Sdo de fato esses 0s
gue sdo mais procurados.

Entrevistadora - E em que casos é que considera que tem mais sucesso ou
eficacia?

Entrevistada - Sim, e € esse sucesso que € isso nos procuramos, e essa eficacia.
Eu acho que somos bastante eficazes nos ataques de panico... De todos aquele que é mais
rapido em termos de eficécia, sdo 0s ataques de panico.

Entrevistadora - E ha alguns casos em que é mais dificil de usar a hipnose ou
que se lembra (..)

Entrevistada - NOs temos tantos aqui... Os casos que as vezes notamos mais
dificeis, com a hipnose e com a nossa intervencéo, sdo casos de pensamentos obsessivos...
Ou seja, de facto aquilo que eu verifico pelo menos na minha pratica, e penso que 0s
colegas também na clinica... Sdo casos mais dificeis porque tém uma evolugdo muito boa
nas primeiras sessoes, quase que a pessoa fica super surpreendida com a evolugéo e depois

passados quinze dias a um més parece que volta tudo ao mesmo... Os pensamentos
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obsessivos voltam outra vez. E ai € preciso fazer um novo reforco... Portanto enquanto os
outros tém sempre uma evolugédo positiva, estes tém aqui uma quebra e depois.... Levam
mais tempo. N&o é que ndo seja eficaz, mas para ser eficaz, levam mais tempo...

[00:05:36] Entrevistadora - Tem de ser mais rigoroso se calhar, dar mais reforco
a essas pessoas.

Entrevistada - Sim, isso implica fazer mais sessoes para que aquele pensamento
ndo voltar a desviar-se para aquele piloto automatico.

Entrevistadora - Ok. E ja teve algum caso, mesmo que ndo tenha resultado ou
que se lembre.... D& um caso em especifico.

Entrevistada - Sim num caso especifico fui dos primeiros casos e acho que foi
isso que ficou assim mais memoria um bocadinho de frustragdo... Porque como nos
costumamos dizer aqui na clinica, a maior parte dos casos sao de sucesso... Mas quando
temos um ou dois que ndo temos sucesso, sao esses dois que nos ficam aqui a moer e as
vezes vamos para casa a pensar neles e esquecemo-nos dos vinte ou trinta que
conseguimos ajudar... Mas sim, sobretudo pessoas que estdo muito dependentes de
medicacdo, excessivamente dependentes da medicacdo e que 14 esta.... H& pessoas que
estdo dependentes de medicacdo, mas ndo querem estar e essas conseguimos trabalhar...
Mas hé outras que estdo dependentes, mas sdo coerentes e querem manter... E é mais
dificil porque, 14 esta... Os estados alterados de consciéncia sdo mais dificeis de trabalhar
porque ela ja esta sob efeito de medicacdo. De qualquer das formas aqui na clinica, n6s
ndo trabalhamos nem em dependéncias ou alcool, nem deixar de fumar. Precisamente por
essas questoes...

Entrevistadora - houve casos que recusou?

Entrevistada - Se vierem, recusamos. Sim.

Entrevistadora - H& assim mais alguns casos em especifico que recusa?

Entrevistada - N&o. Tirando estes deixar de fumar, dependéncias quimicas e
também alcool tudo o resto sim, a clinica trata.

Entrevistadora - Porque deixar de fumar? Fiquei curiosa porque ha muita....
Pronto, ja entrevistei varias pessoas e muitos aplicam para deixar de fumar. E agora estou
curiosa se é por alguma razdo em especial...

Entrevistada - Sim, tem a ver com o modelo. Nos aqui na Clinica da Mente
utilizamos um modelo HBM, que é o 'Human Behaviour Map'... E 14 esta, a hipnose €
uma das técnicas que nos utilizamos muito Unica. E este modelo esta mais virado para o

tratamento da dor, sendo que o alcool, as drogas e o tabaco tem aqui um lado e prazer que
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efetivamente este modelo néo é téo eficaz... E como ndo e tdo eficaz, nos ndo arriscamos
anunciar nem tratar estes casos porque, enfim, ele ndo € adaptavel a esse tipo de paciente.
Precisamente porque ha um lado de prazer nisso... Todas as outras patologias, as pessoas
vivem em dor e em sofrimento... Portanto este modelo é realmente mais aplicado a dor
do que propriamente ao prazer.

Entrevistadora - Sim, faz sentido. E uma perspetiva que ainda no tinha visto...
Ainda ndo tinha tido ninguém que tivesse essa perspetiva.

Entrevistada - E mesmo perturbacdes alimentares, estamos a dar os primeiros
passos como voluntarios, mas 14 esta.... Ha sempre aqui uma componente de prazer que
é dificil de quebrar em termos de estado. Acho que |4 chegaremos, mas para ja em termos
de aceitar casos, uma vez que temos muitos outros casos que nos ja sabemos em que
somos eficazes damos prioridade a esses. Aqueles que nés vemos que ndo vamos ter
grande sucesso, nos ndo aceitamos sequer.

Entrevistadora - Ok, boa perspetiva. (...) Ja tinha tido pratica clinica antes de
fazer formagao?

Entrevistada - Sim, sim.

Entrevistadora - Em psicologia, na area clinica?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E posteriormente, notou algumas diferencas ao fazer a
formacédo? Melhorou a sua pratica clinica?

Entrevistada - Sim, melhorou bastante porque tornou-se mais eficaz, sem duvida.
Os processos sao... Para mim enquanto terapeuta, é mais prazeroso fazer hipnose em que
me identifico muito com esta linha... E, portanto, eu identifico-me mais de fato com esta
linha do que propriamente a psicologia tradicional... A pessoa ficar a falar e remoer, e a
procurar o problema e o porqué... N6s aqui somos muito assertivos e aplicamos as
técnicas e 0 grau de sucesso e evolucdo das pessoas também é maior... E é muito
gratificante trabalhar neste registo. E mais gratificante do que anteriormente....
Anteriormente eu sentia que estavamos ali um bocadinho a trabalhar ao lado e as vezes,
ali a mastigar um bocadinho as coisas e... Eu propria ndo sentia muitas vezes que era
eficaz.

[00:10:41] Entrevistadora - O numero de sessdes por paciente diminuiu?
Portanto, ao ser mais eficaz, o numero de sessées também diminuiu?

Entrevistada - Eu ndo posso dizer que tenha diminuido... Eu acho até que

aumentou, mas aumentou porque nds queremos sempre aqui na clinica garantir que
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acompanhamos a pessoa. Precisamente porque, la esta... O que temos verificado € mais
ou menos a quarta sessdo, ha dois tipos de reacdo. Ou a pessoa melhora imenso e quase
desiste porque melhora, certo... Ou entdo enfim, como estamos aqui a mexer em
memorias e em situacdes limite, a pessoa piora um bocadinho e desiste. Portanto ha essas
duas vertentes da desisténcia. E nos fazemos planos de sessbes... Ndo fazemos
isoladamente, ou seja, fazemos um plano minimo de sessdes, sdo doze sessdes....
Precisamente para acompanhar a pessoa durante um certo tempo e para garantir que
qualquer variacdo seja a calculada, e que ndo haja recaidas, no fundo é isso. Mesmo as
pessoas que a quarta sessdo se sentem muito bem, nos enfim... N6s ja sabemos que pode
ndo ser ainda o timing para desligar, que as vezes hé tais retrocessos... E, portanto,
gueremos acompanhar a pessoa mais, para garantir que isso nao seja temporario.

Entrevistadora - Sim, porque geralmente ndo é assim-assim e depois...

Entrevistada - E, ha outras situagbes.... E 0 que acontecia antigamente, eu
também trabalhava sozinha... E, portanto, havia aqui um bocadinho... Eu vejo a diferenca
em mim, que havia aqui alguma reserva e quando marcava a quarta sesséo... Eu ja achava
que estava a falhar qualquer coisa... E aqui ja sabemos, e a pessoa... Quando houver
planos que sdo so doze sessdes. E também liberta um bocadinho de ter de a tratar logo na
primeira ou na segunda.... E um processo.

Entrevistadora — (...) E preciso a pessoa ter mais, depois disso?

Entrevistada - Se for preciso ter mais entdo depois pondera-se... Mas a ideia €
gue nessas doze sessOes, que é a media, depois depende da avaliacdo que nos fizermos....
Ha pessoas a que recomendamos mais, mas a media é doze... Mas de facto consideramos
que incentive suficientemente... Que é 0 tempo necessario para promover a mudanca,
porque a ideia é sempre mudar... A pessoa entrar e da mesma que saiu ou pior...

Entrevistadora - Sim, mas isso nao é esse o objetivo.

Entrevistada - N&o, de todo.

Entrevistadora - E 0 tempo de cada sessdo aumentou comparativamente as
anteriores?

Entrevistada - 1sso € curioso porque eu estava a ler o questionario. Nos aqui,
enfim... Nao posso dizer que tenha aumentado porgue as sessdes aqui sao sempre de duas
horas... O que eu reparava anteriormente e quando estava noutros espacos, la esta... Eu
reservava o espaco e tinha uma hora para mim, eu via que uma hora néo era suficiente...
Eu precisava sempre de uma hora e meia porque entre falar um bocadinho com a pessoa...

E depois pd-la em estado de hipnose, mesmo nas suas sessdes a seguir... Eu sentia que
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uma hora era apertadissimo.... Era fazer aquilo mesmo a correr e a despachar a pessoa.
Nunca consegui cumprir uma hora... Uma hora e meia para mim, era 6timo. Aqui, as
sessdes duram entre hora e meia a duas... NOs também néo aplicamos sé a hipnose na
sessao, também aplicamos outras técnicas.

Entrevistadora - Que para além do Coaching e do PNL, aplica mais alguma
técnica?

Entrevistada - N&o.

Entrevistadora - E teve muitos pacientes que reduzissem a medicacao?

Entrevistada - Sim, sim.

Entrevistadora - Pessoas, por exemplo, com depressdo?

Entrevistada - Sim. L& estad, ndo é o nosso objetivo enquanto psicélogos
trabalharmos com muita medicacdo... Nao € o objetivo principal. Mas a verdade é que
efetivamente, o que é que comegadmos a verificar? Que a maior parte das pessoas que nos
procuram, estdo muito medicadas... A verdade é essa. Ou j& estiveram em algum
periodo... E elas ttm uma medicacdo base e de depois tém medica¢des S.O.S... Para 0s
ataques de panico, para a angustia.... Andam sempre com os Victans e enfim.... Outros na
mala para alguma situacdo gue aconteca. Aqui 0 que nos verificamos € que as pessoas
progressivamente comecam a deixar o S.0.S... Ou seja, a recorrer cada vez menos ao
S.0.S... E depois também a medicacdo base, prescrita pelo psiquiatra, enfim... Quando
vao as revisdes psiquiatricas, informam que estdo a sentir se melhor e entdo fazem o
desmame com o psiquiatra. NOs préprios ndo o fazemos. NGs recomendamos sim, que
facam. Sé que as vezes alguns psiquiatras ndo acreditam muito e continuam a manter.

[00:15:35] Entrevistadora - Sdo mais, porque também ja entrevistei pessoas
que... Até os psiquiatras conversavam, ou falavam com o hipnoterapeuta... O
hipnoterapeuta dava o feedback e...

Entrevistada - E um trabalho multidisciplinar.

Entrevistadora - Sim. E raro acontecer, mas...

Entrevistada - Aqui nunca aconteceu, eles ndo querem saber de nos.

Entrevistadora - Ja entrevistei, que sim.... Tiveram essa sorte.

Entrevistada - O que acontece é que nds, aqui na clinica, temos uma médica
neurologista que nos faz esse acompanhamento... E as vezes como as pessoas nao tém
psiquiatra e querem fazer o desmame... E ha muita gente que foi ao psiquiatra ha trés,

quatro anos, e continua a tomar as mesmas coisas... E esses casos sim, nos temos um
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acompanhamento de uma medica neurologista que faz uma avaliacdo e faz um programa
de desmame. Trabalhamos aqui em equipa.

Entrevistadora - Aqui também trabalham num meio multidisciplinar?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E acha que os pacientes sob hipnose, ajuda-os pacientes a terem
'insights' mais rapido, num menor espaco de tempo e com mais frequéncia?

Entrevistada - Sim, sem ddvida.

Entrevistadora - Surgem mais rapido?

Entrevistada - Sim, mas sobretudo estes bloqueios e estes medos com que as
pessoas chegam é efetivamente mais rapido.... E mais rapido e as proprias pessoas nio
tém nocdo, o que é curioso... Nos as vezes aplicamos um teste no inicio do tratamento...

Entrevistadora - Suscetibilidade?

Entrevistada - N&o. E um questionario, é o SL90, que enfim.... Avalia vérias
dimensdes desde depressdo, a ansiedade, fobia social, um espetro... E depois aplicamos
novamente, mais ou menos a meio do tratamento, precisamente para ver a evolucdo. E
também porque as pessoas enfim... Isto acaba por ser tdo rapido que as pessoas
rapidamente esquecem como € gue chegaram até nds e parece que de repente ficou tudo
normal e que sempre foi assim... E as vezes com a comparac¢do, damos a comparacdo do
antes e do durante... E depois também fazemos nova aplicacdo e as pessoas ficam com
um papel em que conseguem ver a mudanca.... E um questionario de autopreenchimento.

Entrevistadora - E acha que a hipnose ajuda a estabelecer uma relacdo empatica
mais facilmente com o paciente? Ou a relagdo empatica € algo que depende sé da
personalidade do terapeuta e ndo da hipnose?

Entrevistada - Eu acho que os dois sdo fundamentais. A relacdo empatica é
essencial para, no inicio, a hipnose correr bem porque as pessoas vém com muito medo....
Alias, nés aqui na clinica nem falamos bem em hipnose. A hipnose que nés fazemos ou
ndo tiramos, em morfese, precisamente porque o nome da hipnose clinica.... Muitas
pessoas gque chegaram aqui, chegaram muito nervosas, associando a hipnose de palco,
que é fazer aquelas figuras de galinha, enfim... Aquelas figuras tristes. E n6s queremos
nada que estivesse associado a esse lado, que ndo é nada a nossa perspetiva, € mesmo
clinica... E parece que ndo, o proprio nome ja tranquiliza as pessoas...

Entrevistadora - Morfese?

Entrevistada - Morfese, certo. Pode ir ao site depois ver a explicagcdo. Mas sim,

fazendo aqui neste cadeirdo superconfortavel, colocamos uns fones com uma mausica
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muito relaxante e eu estou do outro com o microfone... E que tem ali o aparelhdmetro e a
minha voz fica com um bocadinho de eco... A experiéncia sensorial da hipnose € muito
boa. Eu comparativamente, j& fazia hipnose antes e recordo-me de ndo ter nada destes
aparelhdmetros, nem uma cadeira tdo confortavel... E ja sentia que era eficaz. Com esta
tecnologia, a experiéncia é muito diferente.... Melhor, sem duvida.

Eu j& antes, eu tentava pdr musica ao pé da pessoa, mas com os fones é
completamente diferente. Eu gostaria de dizer que, eu fazendo isso quatro vezes ao dia,
la esta... Como as sessOes sdo de duas horas... S0 quatro sessdes por dia e eu chego a
casa e ndo ha nada que me preocupe, eu propria vou embalada neste relaxamento, porque
acaba por ser um relaxamento.

Entrevistadora — N&o é a primeira pessoa que me diz que ao fazer, também acaba
por relaxar.

Entrevistada - Sim, sem davida. H& qualquer coisa ponto de vista, que eu vou
também.... Embora eu esteja a ouvir textos, enfim... J& estou a trabalhar aqui ha um ano,
ndo consigo deixar para texto... Ja tentei e quando a pessoa esta de olhos fechados, e ndo
estd bem no nosso angulo...

Entrevistadora - N&o interfere.

Entrevistada - L& esta, essa era uma preocupa¢do minha quando tirei o curso....
Seréa que ele esta com o papel, seré que ndo...

(...)

Entrevistada - E, realmente sdo muitos textos, e eu tenho um bocadinho medo de
me perder.... Embora saiba ja de cor e... As vezes como eu também entro também na onda
de relaxamento, tenho medo de me perder e ndo pode ser. Tenho sempre de acaba-la a
mao.

Entrevistadora - Acredito. Acha que as sugestdes sobre a hipnose tém sucesso a
curto prazo?

Entrevistada - Sim, sem ddvida.

Entrevistadora - E a longo prazo?

Entrevistada - A longo prazo também.

Entrevistadora - Porque estavamos aqui a falar daquela diferenca também, entre
os tipos de patologia... Se forem aquelas mais obsessivas, ja é diferente do que se calhar
longo prazo...

Entrevistada - Ai ja ndo conseguimos garantir a eficacia a longo prazo... Eu acho

que € a Unica patologia que, de fato, tem oscila¢fes que as vezes é dificil de perceber o
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que é que aconteceu ali.... Tanto para recuperacdes positivas quanto para recaidas. E ai
gue eu noto que essas sugestdes ndo ficaram la tdo enraizadas.

Entrevistadora - Ok. J& me respondeu a esta pergunta, se integrava outras
técnicas para além da hipnose, disse-me era sé essa? O EMDR também néo aplica?

Entrevistada - N&o.

Entrevistadora - Ok. Eu pergunto isto porque algumas pessoas dizem-me que
aprendem no LCCH.

Entrevistada - N&o sei se hd um terceiro nivel, portanto sim.

Entrevistadora - Portanto as vezes pergunto. Quando fez a formacdo, a sua
atitude em relacdo a outras técnicas mudou? Ficou mais aberta ou mais curiosa?

Entrevistada - Ndo. Eu acho que aderir a hipnose ja tem de ser necessariamente
uma pessoa aberta a todas outras técnicas e a outras realidades, quase.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistada - Sim, sem duvida.

Entrevistadora - Acha que é preciso haver mais estudos nesta area?

Entrevistada - Eu acho que sim. Em funcionamento, a Clinica da Mente esta a
fazer mais estudos de validacdo sobre esta metodologia... Eu acho gque sim, acho que é
importante haver mais estudos. Mas mais do que estudos, é preciso fazer, é preciso chegar
as pessoas... Porque as tantas, sdo estudos e estudos, e estudos e...

Entrevistadora - Sim porque ja sabemos que ela é eficaz.

Entrevistada - Certo, é.

(...)

[00:25:06] Entrevistada — O feedback que temos das pessoas, em termos de
melhorias, d& &nimo para continuar.... Ha aqui um feedback muito bom das pessoas em
termos de recuperacdo, la estd... NOs aqui libertamos um bocadinho do tempo para a
pessoa recuperar. E mais importante que ela recupere, ndo com esta expectativa de tempo.
Mas de qualquer das formas, no maximo nés acompanhamos as pessoas por um ano...
Nunca aconteceu acompanharmos mais do que um ano.... Alias, quando a pessoa... Se
houvesse alguém acompanhada mais do que um ano, para nds € muito insucesso. Temos
de ver o que é que estamos a fazer de errado.... Comparativamente com outros
acompanhamentos, que duram alguns anos, ndo de todo... N&o faz sentido, para nds ndo
faz sentido, enfim... N&o sendo uma ou duas sessdes, como eu costumo dizer também nao
fazem milagres, mas mais do que uma € impensavel para nos... Alguma coisa estamos a

fazer de errado, alguma coisa ndo esta bem, mais nesse sentido. As vezes o que acontece
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€ que as pessoas nos procuram dois, trés anos depois, mas com outros assuntos... N&o
propriamente com o original... Mas ai ja fazem sessGes avulsos, ja ndo precisam de fazer
aquela inicial.

Entrevistadora - Para fazer aquele reforco, as vezes. E como eu as vezes... Eu
por ano ainda uma vez, ou duas, pelo menos na época dos exames... Ou quando eu estava
mais nervosa, eu ia sempre fazer uma... Ou notava que estava com menos concentragéo,
la sempre fazer uma para ver se conseguia estar ali concentradinha para estudar.

Entrevistada - Sim, nesse aspeto sim. As pessoas podem vir e tudo mais... Mas
no fundo aquilo que nos pretendemos é também tornar as pessoas independentes de nos.

Entrevistadora - Sim, com aqueles mecanismos.

Entrevistada - Exatamente. No final das doze sess@es, j& comegamos a programar
a independéncia da pessoa de forma a que, se voltar sera por questdo de reforco... Ndo
porque precisa da mesma forma.

Entrevistadora - Eu também noto isso. Ao longo dos anos, eu agora falo também
da minha experiéncia, que acho que isso também é importante... Eu também fiz e noto
que hoje em dia tive certas situacdes que podem ter sido complicadas e... Relembrei-me
de sugestdes, até de estratégias que aprendi, que foram ditas.... Vamos meditar, ou vamos
fazer auto-hipnose, vamos respirar... E eu lembrava-me dessas coisas todas...

Entrevistada - N&s aqui temos a facilidade, como somos cinco terapeutas, aqui
em Lisboa... Quando uma de nés precisa, a outra colega faz hipnose.... Arranjamos um
tempinho e... E do género, hoje tenho aqui uma questo que esta aqui perturbar-me e néo
consegui fazer sozinha.... Entdo pedimos ajuda a um colega.

Entrevistadora - Sim, também s&o humanos.

Entrevistada - Claro que sim, ha essa abertura internamente.

Entrevistadora - 1sso € 6timo. Gosto muitas vezes também de, neste caso muitas
vezes também para aqueles que se esquecem também... Os proprios terapeutas as vezes
esquecem-se que tém de tratar deles proprios, para conseguirem tratar das outras pessoas.

Entrevistada - Sim, e isso passa, sem divida que passa. Somos humanos e nem
todos os dias estamos bem... Mas pelo menos quando séo situagcdes em que sentimos que
sozinhas ndo estamos a conseguir, pedimos ajuda a colega, sim.... Fazemos uma ou duas
sessOes, para ter essa abertura.

Entrevistadora - Deseja fazer algum comentario adicional?

Entrevistada - Ndo. Desejo-lhe boa sorte e se enveredar por esta area é sempre

muito bem-vinda.
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Entrevistadora - Claro que sim.... Pode ndo ser agora porque € dispendioso e eu
estou a trabalhar também.

Entrevistada - Mas olhe. Eu tirei curso no LCCH.... E um curso dispendioso, mas
ja o recuperei todo... Em termos financeiros, o retorno que eu ja tive em salério e em
consultas, ja antes... Ja todas e ja passei. As vezes ha que fazer um esforgo e para mim,
na altura foi um grande esforgo que fiz... Mas estando aqui a trabalhar, j& recuperei tudo.

Entrevistadora - Eu gostava imenso e tenciono seguir... Se pudesse até fazia mais
investigacdo, nao sei...

Entrevistada - Muito bem, ok. Entdo desejo-Ihe boa sorte e no que quer que seja
0 seu futuro, muito boa sorte.

[00:29:42] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante D

Tempo de gravagao:

40 minutos e 47 segundos

Modalidade de transcricao:
Standard (objetiva)
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[00:00:12] - Inicio da Entrevista

Entrevistadora - Ok. Posso comecar entéo a fazer-lhe as perguntas?

Entrevistada - Pode.

Entrevistadora - E? Ok entdo (...) vou-lhe fazer uma pergunta inicial. O que a
levou a aprender a hipnose? Como € que comec¢ou a formacao, o que é que a levou a
conhecer?

Entrevistada - Eu estava numa area, que era a formacéo e educacédo de adultos e
queria trabalhar de uma forma diferente. Mas depois quando olhava para a area clinica,
faltava ali qualquer coisa... E comecei a procurar, ndo me recordo muito bem como surgiu
a hipnose.... Sei que surgiu a ideia da hipnose, comecei a procurar e fui fazer entéo a
formacéo.

Entrevistadora - Mas ja tinha tido essa experiéncia antes? Ja tinha sido, nunca
tinha tido...

Entrevistada - N&o. E algo que sempre esteve presente na universidade, mas
nunca pensei na hipnose como forma terapéutica, a ndo ser quando quis transformar aqui
0 meu percurso profissional.

Entrevistadora - Ok. Mas ja tinha algum conhecimento geral da hipnose, ja
conhecia a hipnose...

Entrevistada - Da faculdade, quando falamos de hipnose, estd muito associada
a... Surge como formas da psicanalise, do nosso querido Freud e..... Portanto a visdo que
me foi apresentada da hipnose, ndo foi a melhor e ndo houve muito espago para falarmos
desse assunto. E por esse motivo acabou por ficar esquecida por mim... Na realidade, eu
ndo sabia muito acerca da hipnose.

Entrevistadora - E fez a formacéo na London College, correto?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E obteve o certificado?

Entrevistada - Obtive o certificado, fiz os trés niveis que a escola na altura
disponibilizava.... Fiz aquilo que me estava disponivel pela escola.

Entrevistadora - Ok. Interessar-lhe-ia fazer mais formagoes relacionadas com a
hipnose?

Entrevistada - N&o percebi.

Entrevistadora - Se esta interessada em fazer mais formacoes, relacionadas com
a hipnose.

Entrevistada - Sim.
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Entrevistadora - E outras formacdes ndo relacionadas com a hipnose?

Entrevistada - J& fiz. Tenciono continuar a fazer e fiz formacéo na abordagem
EMDR. J& Ihe falaram?

Entrevistadora - Sim, sim. Mas fazem essa formacao na London College, ou fez
a parte?

Entrevistada - Uma parte foi na London College, (ininteligivel), mas depois fui
fazer a parte, com certificados ligados e EMDR Portugal. Pretendo também continuar a
investir nessa area, que tem depois varios niveis de formacdo... Depois tenho outros temas
também dentro dela... Gostaria de fazer também formacdo numa outra que se chama '
Brain Spelling'.

[00:03:40] Entrevistadora - Nao conheco.

Entrevistada - 'Brain Spelling' € um, deixe ver se eu consigo-lhe explicar muito
rapidamente... Que ela é uma derivacdo da abordagem EMDR, portanto tém a ver com 0s
pontos de acesso ao material que ficou blogueado na nossa mente. Isto é o melhor que eu
consigo dizer, porque ainda ndo tenho a formacgéo.... Tenho a experiéncia enquanto
paciente e fez-me muito sentido... E quando nés identificamos aquele ponto, que acaba
por ser um ponto visual que estd associado com aquela parte que esta blogueada, nos
conseguimos desbloquear.... E como se conseguissemos abrir ali uma autoestrada que nos
permite desbloquear esse material e a libertacdo do sintoma também.

Entrevistadora - Do trauma?

Entrevistada - Do trauma, da crenca e depois havera mais coisas que expliqguem
esta abordagem, mas isto € o melhor que eu consigo dizer, dai querer fazer formacao.

Entrevistadora - Ok. E ponderava por exemplo utilizar essa técnica ou essa...
Com a hipnose, em conjunto?

Entrevistada - No processo, tal como as vezes vou fazendo, como na EMDR....
Vou articulando algumas ferramentas da hipnose com o trabalho que estou a fazer com a
EMDR e com 'Brain Spotting' serd a mesma coisa.

Entrevistadora - Articula também entdo o EMDR com a hipnose e mais alguma
técnica que costuma aplicar?

Entrevistada - As vezes vamos buscar algumas estratégias da cognitivo-
comportamental, mais do momento e algumas também do 'Mindfulness’, com base
naquilo que é necessario naquele momento, naquele que é o foco do trabalho.

Entrevistadora - Com que frequéncia é que costuma utilizar a hipnose na sua

pratica profissional?
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Entrevistada - Com muita frequéncia.

Entrevistadora - Quase todos os dias, portanto?

Entrevistada - Quase todos os dias, sim.

Entrevistadora - Qual é a perspetiva que usa? E Ericksoniana, é cognitiva?

Entrevistada - Acho que sou um bocadinho eclética, mesmo no trabalho com a
hipnose.... E no fundo ir beber a cada abordagem, consoante aquilo que é necesséario, e
mesmo assim... Consoante aquilo que também é possivel, de acordo com o paciente que
nos temos.... Vou buscar algumas estratégias de Milton Erickson, vou buscar por vezes
alguns exercicios, até mesmo de sessdes a classica... Estratégias mais cognitivas, trabalho
de estados de (ininteligivel), também com hipnose que é muito bom.... Acho que depende
muito do objetivo da pessoa, das caracteristicas da pessoa... Isto € muito Ericksoniano
também, e muito feito a medida porque também é Ericksoniano... Portanto ndo temos aqui
esta base, claro que sim. Mas (ininteligivel)...

Entrevistadora - E aplicar ao paciente aquela que naquele momento ele precisa,
ou necessita, sera assim?

Entrevistada - Sim. Muitas das vezes temos um plano e durante 0 momento
hipnotico surgem outras necessidades... E ai vamos buscar 0s nossos recursos e as nossas
ferramentas para trabalhar o material que esta a surgir. Dai dizer que tenho uma postura
um bocadinho eclética, sim.

Entrevistadora - Mais ou menos desde que ano é que aplica a hipnose na sua
pratica clinica?

Entrevistada - Desde 2012.

Entrevistadora - E em que casos é que costuma utilizar mais, ou que as pessoas
vao ter mais consigo?

Entrevistada - Casos de ansiedade, fobias, situacfes em que ha, ndo uma situacédo
profunda, mas ha uma sintomatologia depressiva. Por vezes também aplico, depois de
alguma estabilizacdo, nas perturbac6es de panico... Também ha alguns dilemas, alguns
conflitos internos... Algo ndo tdo sintomatico, mas algo que ajude a facilitar o dia-a-dia
das pessoas, na resolucdo de conflitos. (inaudivel) surgir mais e que a hipnose também
faz muito sentido.

[00:08:53] Entrevistadora - E em que casos e que considera que consegue mais
sucesso com a hipnose? Isto se calhar também depende do hipnoterapeuta em si.

Entrevistada - Depende do hipnoterapeuta, depende da relagdo que nos temos
com o paciente, depende das caracteristicas do paciente também... Eu acho que em todas
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estas areas que lhe falei, é possivel alcancar o sucesso, os resultados, com a hipnose.

Entrevistadora - E ja houve algum caso em que, ou alguns casos em que
considera que é mais dificil ter sucesso com a hipnose?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Quais por exemplo?

Entrevistada - Eu acho que ai depende, vamos aqueles fatores. Podem surgir
alguns termos, mas como 0s termos que predominam aqui s&o muito das questfes de
ansiedade, de fobias, de panico, destes dilemas, das questbes racionais, acabam por nédo
surgir... E quando surgem noutro tipo, se calhar nem se pensa na hipnose, pensa-se noutro
tipo de estratégias... S&o mais residuais. Eu acho que ha uma maior dificuldade para um
trabalho hipnético quando a pessoa estd naquele... Eu acho que é muito situacional.
Quando a pessoa esta naquele ponto em que a desesperanca é muito grande... Ja passou
por VArios processos, ja passou por varias pessoas e a probabilidade de ndo fluir com a
hipnose € maior. Até porque a pessoa vem com a expectativa, porque j& passou por tanta
gente e... N&o sei se estou a dar a resposta que procura. J& passou por tanta gente que
quase gue procura uma solucdo milagrosa e a hipnose ndo é um trabalho milagre.... Pelas
mudancas que as pessoas alcancam ao final de algumas sessdes e de alguns progressos,
parece quase milagroso, mas ndo é. E eu acho que parte muito da resisténcia das pessoas,
das expectativas e ndo tanto do caso em si.

Entrevistadora - Muitas vezes as pessoas veem como o ultimo recurso, ndo é? E
isso também cria muitas expectativas, e para 0s hipnoterapeutas também é preciso...

Entrevistada - Sim, e sobretudo naquelas situacbes em que eu tenho esta crenca
de que, séo os outros a tratarem-me... N&o sou eu que vou fazer este processo, ndo vem
de dentro... E como sdo os outros a tratarem-me eu tenho uma expectativa de que vai ser
aquela pessoa que me vai pér em hipnose, que me vai dizer aqui umas coisas e que eu
vou ter 0 meu objetivo alcancado. Eu ndo tenho de investir no processo. é um trabalho
em que a pessoa tem de estar incluida. E quando surgem estas expectativas, ha
dificuldade, sem davida... Num trabalho com hipnose, embora também haja surpresas.
Que apesar desta expectativa milagre, as pessoas acabam por se permitir também
aprofundar o estado hipndtico, estdo mais colaborantes e conseguem entdo fazer o
trabalho interno que precisam, isso pode acontecer. Situagcdes em que eu nao aplico tanto
a hipnose, e quando ha aqui... E é muito claro para mim, quando a existéncia de um estado
mais delirante, teve ali alguns episddios mais psicoticos e nessa situacao a hipnose néo é

aprimeira linha de intervencao. H& outro trabalho que podemaos fazer, ou até mesmo outro
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de encaminhamento... Por vezes acabo por encaminhar e entregar nas méaos de outros
colegas.

Entrevistadora - S&o pessoas que ja estdo em estado de dissociagdo, digamos
assim.

Entrevistada - Lembrei-me agora, se tivermos um caso assim de tipologia, um
tema ou uma problematica, eu acho que é dificil no controlo de peso e no emagrecimento,
precisamente nas expectativas. E a pessoa quando vem para fazer o trabalho com a
hipnose, vem na mesma com esta expectativa de que eu vou fazer alguma coisa e ela, a
partir dali, vai conseguir controlar a sua compulséo e entdo conseguir 0 emagrecimento.
S6é que quando existe a compulsdo, precisamos que a pessoa esteja disponivel para
trabalhar aquilo que esta na base da sua compulsao, e por vezes isso ndo acontece. Eu, na
minha pratica, sinto essa dificuldade na questdo do emagrecimento.

Entrevistadora - Muitas pessoas ndo querem ir ao fundo da questdo, ndo querem
retird-lo de 14 e trabalha-l1o?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Ok.

Entrevistada - Que é aquilo que acaba por acontecer... Porque ja vém de varias
dietas, de vérios planos de emagrecimento, de varias intervencgoes, e elas ndo estdo muito
incluidas... Nao funcionam porque ndo estdo ativamente, ndo assumiram 0 COmpromisso
de ativamente fazer esta mudanca a um nivel mais profundo. Portanto véo a volta, sé que
ndo é suficiente.... Ai ndo conseguimos resultados, mesmo quando se trabalha com
hipnose.

[00:15:07] Entrevistadora - A questdo do compromisso, parece-me ser algo que
varios hipnoterapeutas ja falaram, passar a responsabilidade e o compromisso. E algo que
vocé também trabalha diariamente com os pacientes?

Entrevistada - Sim, é muito importante, sem duvida. Para as pessoas ndo so,
também passarem a assumir as consequéncias daquilo que escolhem para o seu dia-a-dia,
mas também para se sentirem mais em controlo e mais fortalecidas... Porque eu sei que
tenho recursos, eu sei que tenho a capacidade para eu sei que posso escolher... E que eu
tenho a resisténcia para lidar com as consequéncias das minhas escolhas. Entdo nédo
preciso de entregar essa responsabilidade, porque eu sou forte o suficiente.... Faz sentido
trabalhar isso, porque vai prevenir recaidas, sem duvida.

Entrevistadora - Sim, sim, exatamente. (...) eu vou-lhe fazer a pergunta

principal. A (...) considera que a formag¢do em hipnoterapia melhorou a sua pratica
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clinica?

Entrevistada - Sem duvida.

Entrevistadora - E em que aspetos? Tentando assim, resumir alguns.

Entrevistada - Acho que encheu a minha caixa de ferramentas
significativamente, ajudou-me também... Em primeiro lugar, eu acho que é este trabalho
pessoal. Quando nds fazemos a formacdo em hipnose, é realmente um crescimento
interno grande... Eu dizia muitas vezes que a pessoa que comegou a fazer a formacéo e a
que terminou, era significativamente diferente, s6 com a formacao. E isto também néo
estava melhor, enquanto terapeutas.... Permitiu-me também olhar de outra forma para os
pedidos, e com tranquilidade, poder transmitir as pessoas que ha caminhos e que esses
caminhos produzem resultados. Também é importante acreditar no caminho... Isso fez
também com que tivesse uma influéncia positiva na préatica clinica. E depois € isto que,
quando se trabalha com hipnose se consegue de alguma forma mais evidente, e observar
esta tomada de consciéncia que as pessoas alcancam durante o estado hipnético... E as
mudancas, e isto também aumenta a nossa confianca, ndo s6 nos processos terapéuticos,
mas também em nos enquanto profissionais. Portanto, mudou muita coisa, sem duvida.

Entrevistadora — Ok (...). E considera que o nimero de sessdes por paciente
diminui? Ou seja, sdo precisas menos sessdes para 0 paciente conseguir chegar aquele
objetivo?

Entrevistada - Comparativamente, diminui. Mas ha nos mesmos casos muito
complexos em que acabamos por ter processos mais longos. Mas eu noto que ha uma
reducdo... Nao aquela reducdo tdo significativa, que ao fim de trés sessdes a pessoa ja
alcancou o seu resultado, isso ndo... Mas termos processos que se podem resumir, ja tive
processos que se resumiram a sete ou oito sessdes, & muito significativo... E eu acho que
até nem € o nimero de sessdes que vale muito, eu acho que € aquilo que a pessoa observa
a partir do momento que comeca a trabalhar com a hipnose... Que a pessoa ao fim de uma
sessdo sO, a partir daquela sessdo ja nota mudancas. Pode ter ainda o objetivo
completamente ndo alcancado, mas eu ja sinto mudancas, j me sinto diferente... E isto é
muito significativo, isto as vezes sem a hipnose demora tempo a alcancar. N&o sei se
respondi a pergunta.

Entrevistadora - Respondeu, sim. Em contrapartida, o tempo de cada sessédo
aumentou ou manteve 0 mesmao?

Entrevistada - Aumentou.

Entrevistadora - Aumentou? Qual é o seu tempo médio, mais ou menos, por
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consulta?

Entrevistada - Noventa minutos. No inicio, quando nds estamos a implementar
e vimos formatados com a hora da consulta, e depois ainda mais trabalho com a hipnose....
Acaba por se estender, no inicio, até duas horas... Porque depois com a pratica consegue-
se reduzir. Neste momento eu consigo fazer uma media de noventa minutos, as vezes até
um bocadinho menos. Depende muito do caso, mas a média é essa, noventa minutos. Sim,
aumentou.

Entrevistadora - E ja teve alguns pacientes que antes tomavam medicacéo, apesar
de ndo ser psiquiatra (...) Mas, ja teve pacientes que conseguiram reduzir a medicacao?

Entrevistada - Sim, até deixar a medicacao.

Entrevistadora - Assim, em casos de depressao, ansiedade?

Entrevistada - Em casos de depressdo, em casos de ansiedade e em casos de
perturbacao (inaudivel).

Entrevistadora - Ok. Considera que 0s pacientes tém 'insights' num menor espacgo
de tempo? Conseguem ter os 'insights' num menor espaco de tempo e mais rapidamente
e com mais frequéncia?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E acha que a hipnose ajuda a estabelecer uma relacdo empatica
com o paciente ou isso depende de outros fatores que ndo a hipnose, como por exemplo
a personalidade do terapeuta?

Entrevistada - Eu acho que é a relacdo empatica, sendo que nds criamos pela
hipnose, que vai facilitar o trabalho com a hipnose. Portanto, eu acho que é o trabalho
antes... Nao sinto que va ter uma implicacdo na empatia que se crie com o paciente quando
se trabalha com hipnose. Eu propria penso nisso, portanto acho que néo.... Acho que é
outra.

[00:22:17] Entrevistadora - A (...) antes de aplicar a hipnose estabelece a relagao
empatica com o paciente. Geralmente faz uma sesséo de hipnose logo na primeira?

Entrevistada - Eu por norma, a primeira sessdo é dedicada a anamnese e ao
estabelecimento desta relacdo terapéutica. Na generalidade das situagdes, trabalhamos na
segunda sessdo com hipnose, por vezes ndo € na segunda.... Depende muito do caso,
depende muito de como esta relacéo esta aqui a estabelecer-se, a resisténcia da pessoa...
E fui percebendo que, para mim, as vezes faz sentido aguardar um pouco para depois
conseguirmos retirar mais sucesso, e mais confianga na abordagem.

Entrevistadora - E um trabalho psicoterapéutico primeiro e depois fazer a
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hipnose, portanto, fazer esse trabalho, ok. Acha que as sugestdes sobre a hipnose tém
efeito a curto prazo?

Entrevistada - As sugestfes durante o estado hipnotico?

Entrevistadora - Exatamente.

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E a longo prazo?

Entrevistada - Depende do caso.

Entrevistadora - Mas porqué? Consegue-me especificar a razdo? Porque ha
pacientes que precisam de fazer mais trabalho diario?

Entrevistada - Ha pacientes que precisam de fazer mais trabalho diario, ha
pacientes que tém conflitos internos que precisam de ser fortalecidos... E nés vamos
semeando, com algumas sugestdes, mas sabemos que estas sugestdes so6 vao ficar firmes
depois deste conflito interno. E ha situacbes em que nés, ao fim deste trabalho,
conseguimos que depois as sugestdes que sdo dadas, ai sim, podem-se manter, mantém-
se... E ndo € s0 isso, é mais do que a sugestdo, muito sinceramente. Porque eu acho que,
para alem de existir um autoconhecimento muito grande... Quando nos trabalhamos com
a hipnose, as pessoas sao dotadas de ferramentas e de estratégias que depois continuam a
usar, e eu acho que é isso que também promove a manutencao das sugestdes e a resolugdo
destes conflitos internos.... Vamos pegar na questdo do emagrecimento. Eu posso deixar
aqui um conjunto de sugestdes e a pessoa, ao fim desta consulta, consegue ter um grande
autocontrolo sobre a comida, vai praticar exercicio fisico, esta a conseguir o
emagrecimento... Mas se a base desta problemética ndo for resolvida, estas sugestdes vao
perder a sua forca. Portanto, vamos precisar de trabalhar o que esta na base e depois disso
as sugestdes mantém a sua forca e mantém-se... E a pessoa depois também tem estratégias
e tem recursos para poder lidar com quaisquer desafios e promover a manutencdo da
mudancga.

Entrevistadora — (...) ja houve algum caso em que recusou usar a hipnose?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Em que situacgdes por exemplo?

Entrevistada - Em dependéncia tabagica, por exemplo.... Achava que as pessoas
ainda n&o estavam na altura para trabalhar com a hipnose para deixar de fumar e que iria
ser eventualmente um insucesso. Em quadros psicoticos... Quando entra no trabalho que
mexe com a dor, eu ndo trabalho com a area da dor e ai também sugiro, e penso que sdo

0s grandes temas, sim.
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Entrevistadora - E dependéncias, tem tido muitas?

Entrevistada - Ndo é uma problematica que me surja muito, também néo é uma
area que eu trabalharia com... A ndo ser aqui a sessdo tabdgica... Mas as outras
dependéncias, ai.... Primeiro depende do que nos estamos a falar, de que dependéncia
estamos a falar, da gravidade, do prejuizo que causa aqui na vida da pessoa, e eu prefiro
entregar a quem se dedique em exclusivo a essas matérias, depende muito... Mas néo é
algo que me surja muito, muito honestamente.

[00:29:14] Entrevistadora — (...), reparei numa coisa que me parece muito que
também tem, e isso € a humildade de saber quando aquele paciente ndo € indicado ou nao
0 vai conseguir ajudar... Que reencaminha para outra pessoa que ache que é mais indicada.
Isso de certa forma revela alguma humildade da sua parte.

Entrevistada - Obrigada. Eu acho que... E é por isso que n0s que passamos por
processos psicoterapéuticos, € muito importante, para sentirmos o que € o estar no lado
de I4.... Posso até nem ter passado por um processo psicoterapéutico... Eu passei e estou
a passar por um processo psicoterapéutico, portanto faz-me sentido. Mas vamos imaginar
que ndo tinha passado e tinha apenas experimentado as técnicas durante o estado
hipnotico.... SO isto ja nos permite o que é que € estar do lado de la.... Embora eu ache
que um processo psicoterapéutico é mesmo fundamental. Torna-nos mesmo melhores e
melhores terapeutas também. E acho que quando a pessoa esta ali e esta vulneravel, e
procura ajuda... E se nos sentimos que nao temos as ferramentas que ela precisa naquele
momento e que ha pessoas disponiveis para isso, temos de zelar pelo bem-estar dela...
Isso € a primeira coisa, mais importante, por isso faz muito sentido encaminhar. E esta
definicdo de limite enquanto terapeutas para mim faz muito sentido... Eu até aqui, eu
trabalho, dali ndo me sinto confortavel em estar num trabalho... Porque ndo vou estar a
trazer beneficio a outra pessoa. E trabalhando num privado, é um investimento muito
grande que as pessoas fazem, ndo s6 em termos emocionais e psicoldgicos, mas também
em termos financeiros € um investimento muito grande... Também temos de ter isso em
consideracdo, para mim faz muito sentido.

Entrevistadora - E ja houve algum paciente que se recorde que a hipnose nédo
surtiu algum efeito?

Entrevistada - Em situacfes que se percebe que a hipnose ndo foi o melhor
caminho para aquela pessoa, sim. Se tivermos a oportunidade de definir estratégias com
ela, tem efeito. Se ela ndo quiser continuar connosco, temos é que aprender com isso e

seguir em frente. Mas sim, é possivel e isso pode acontecer. Acho que em qualquer
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abordagem.

Entrevistadora - Sim, eu concordo. E quando fez a formagdo em hipnoterapia, a
sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou? Ficou mais curiosa, mais aberta ou ja
era?

Entrevistada - Boa pergunta. Eu acho que fiquei mais curiosa... A curiosidade
estd sempre ali. Mas acho que fiquei mais curiosa e mais disponivel. Acho que € isso,
mais disponivel, para outras abordagens.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistada - Sem duvida.

Entrevistadora - E considera que é importante haver mais estudos nesta area,
relativamente aos hipnoterapeutas?

Entrevistada - Acho que é bom haver mais estudos, como aquele que esta a fazer,
sim. Ja vao existindo alguns aqui, mas ainda é pouquinho. Eu acho que nés, na nossa
classe profissional... Também é de psicologia certo?

Entrevistadora - Sim, eu estou no Ultimo ano de Mestrado Integrado em
Psicologia Clinica.

Entrevistada - Portanto, na nossa classe acho que é fundamental porque vemos
muitos colegas que... Isto incomoda-me muito, sinceramente, porque acho que ndo é
justo... Porque é desconhecimento... Como néo € abordado nos planos curriculares, pelo
menos ndo € muito abordado nos planos curriculares, espero que comecem, mas aqui no
Norte ndo é... Ai em baixo ndo sei, mas aqui no Norte ndo é...

Entrevistadora - No ISPA nos agora temos c& uma cadeira... Mas é opcional
ainda.

Entrevistada - Mas ja existe.

Entrevistadora - J& existe, sim.

Entrevistada - C& ndo, a ndo ser que tenham mudado agora. Tenho a ideia de que
ndo e tenho encontrado algumas pessoas em formacdo que me déo esse feedback... E é
pena, porque héa colegas que rejeitam logo a abordagem sem a conhecer. Sem ir procurar
pelo menos os estudos que ja se fizeram... E partindo logo para o julgamento, porque nao
foi aquilo que nos foi ensinado. E as vezes nds precisamos abrir um bocadinho 0s nossos
horizontes, pelo menos para perceber como é que funciona e para perceber se pode servir
para mim... E sé depois ai sim... 'Ok, pronto, para mim néo serve'.

Entrevistadora - Sim, porque a pessoa até pode fazer formagéo em hipnoterapia

e até pode depois perceber que ndo, que 'Aquilo realmente ndo resulta comigo, ndo
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consigo fazer isto'... Até pode acontecer. Por acaso, se conhecer alguém que fez a
formagéo e que depois se deu mal ou ndo continuou, diga-me porque eu também gostava
de fazer entrevista a essas pessoas.

Entrevistada - Pois €, eu vou pensar. Se eu me lembrar de alguém que tenha feito
a formacéo e ndo tenha gostado da abordagem, eu dou feedback.

Entrevistadora - Porque eu também so tenho feedback positivo, néo é.

Entrevistada - Porque quem faz a formacdo, fica a gostar e aplica...

Entrevistadora - Eu acredito que sim. (...), e deseja fazer algum comentario
adicional? Chegamos ao fim.

[00:35:32] Entrevistada - Penso que ja falamos de muitas coisas. Acho que €
bom existir investigacdo. A investigacdo € urgente para trazermos aqui as evidéncias
cientificas... Ndo é facil estudar a hipnose cientificamente, mas é necessario. E o Unico
comentario.... E o que faz falta, na minha opinio, é a investigacdo e uma regulacgo...
Uma regulamentacéo que estipula o nimero de horas ou 0s anos que S0 necessarios para
se poder ser hipnoterapeuta e se poder exercer... Que define, na minha opinido, apesar de
ter tido muito bons formadores e que sdo excelentes profissionais... Que sdo excelentes
hipnoterapeutas, ndo ponho isso em causa. Aprendi imenso. Apesar de ter aprendido
imenso, eu acho que deve ser uma abordagem a ser abarcada por profissionais na area da
saude.

Entrevistadora - Ok. Portanto, que tenham psicologia de base?

Entrevistada - Psicologia, formacdo em psicoterapia, na area da medicina, na
enfermagem... Eu acho que devem ser profissionais da area da salde. Apesar de eu
conhecer hipnoterapeutas fantasticos, excelentes, que ndo sdo da area da saude... Que eu
sei, que para serem excelentes, estudaram muito na area clinica, na area da saude
também.... Acabaram também por se entrosar nesta area naturalmente, portanto tém
muitas horas de formacdo, muitas horas de estudo e acabam por ser também profissionais
de salde. Mas que poderia estar também regulamentada, sim, sem divida.

Entrevistadora - Ok (...), agradego-lhe imenso a sua disponibilidade. E se tiver
mais alguém que conhega, que esteja disponivel, eu agradeco.

(...)

Entrevistada - Pronto entéo, obrigada.

Entrevistadora - Obrigado eu (...).

Entrevistada - Nao tem de agradecer. Faco votos também de um bom trabalho e

de sucesso profissional também.
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Entrevistadora - Obrigado. E bom trabalho também, e continuacdo de bom
trabalho, exatamente.

Entrevistada - Obrigada, boa tarde.

Entrevistadora - Obrigado, boa tarde, com licenca.

[00:40:41] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante F

Tempo de gravacéo:

1 hora, 7 minutos e 47 segundos

Modalidade de transcricao:
Standard (objetiva)
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[00:05:02] — Inicio da Entrevista

Entrevistadora — (...) ja me respondeu mais ou menos a esta pergunta que €, o
que a levou a aprender hipnose?

Entrevistada - Entdo eu vou entrar nesses detalhes, porque o que vou mencionar
agora é que sao os motivos fundamentais que me levaram a escolha e investir nesta area
como formagéo complementar.... Veio justamente dessa impressdo minha e curiosidade
enquanto estudante de perceber melhor como é que funcionaria a hipnose como
ferramenta hipnoterapéutica. Dada essa lacuna, transferi esse interesse e para pensar,
numa fase posterior, em conclusao pos-curso... E assim foi. Mas quando terminei o curso,
comeco a trabalhar como como psicéloga da saude, num hospital no Porto e acaba por
ser um contexto de trabalho muito bem delimitado... Em que as func¢Bes também estdo
muito bem delimitadas, o publico-alvo é muito especifico. Eu trabalhava no contexto da
psiquiatria de ligacdo, que dava apoio a duas especialidades médicas... Nesse contexto
hospitalar o que é que sucedia: a abordagem que nos trabalhamos é sobretudo uma
abordagem de suporte, e quando estamos em contacto de interven¢cdo com 0S N0SSOS
pacientes, era frequentemente em situacdes de crise... E permanecia neste contexto
durante bastante tempo, mas o que eu senti como psicéloga foi: Ok, este trabalho é
necessario; realiza-me, porque foi uma escolha minha... Mas estamos a sempre a falar
num contexto de intervencdo breve, em que ndo havia um acompanhamento
psicoterapéutico, tal qual a maioria de nés psicologos sempre realizava ‘a priori’. Aquele
acompanhamento estruturado em que vemos 0 nosso paciente com uma frequéncia
bastante estreita e que nos permite até ter uma percecdo da evolucdo desse
acompanhamento... Portanto, desde o primeiro contacto perceber se existem melhorias,
até provavel alta. Num contexto hospitalar, isto ndo se passa exatamente assim... Sdo
recebidos em crise, n6s conseguimos fazer um trabalho de contencdo e de alguma
maneira, tentar resolver um pouco aquele desequilibrio que se sucede e depois eles sdo
encaminhados oportunamente... Quando estdo mais estaveis, para os cuidados sub-
primarios para entdo, terem um acompanhamento psicoterapéutico mais estruturado. E eu
sentia muito a falta dessa componente, também. Foi nessa altura e nesse contexto que eu
comecei a pensar, no espaco e no tempo que tinha livre, extra ao hospital, fazer algo que
me completasse também. E devo dizer que na minha pratica privada, nunca insisti tanto
na repeticdo de uma consulta psicoldgica convencional... Eu tinha nogcdo que pretendia
fazer algo diferenciado. Até mesmo para buscar outro tipo de conhecimento, e ndo me

senti sempre a fazer quase o mesmo... Eu ndo sei se me fago entender.
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Entrevistadora — Sim, sim.

Entrevistada - Entdo comecei a fazer uma revisdo das coisas que me tinham
chamado a atencdo, com as quais eu achei que me identifiquei, e surgiu naturalmente a
questdo da hipnoterapia... Eu fiz a formacédo na London College, (Trecho ininteligivel), e
estamos a falar de um curso que aconteceu, salvo erro, em 2016... Um curso de dois anos,
portanto, ndo terminei ha muito tempo, e foi uma escolha bastante ponderada. Quer essa
instituicdo, mas também por estar a investir e depois futuramente investir também por
minha conta, na hipnoterapia... E foi um percurso ndao muito facil, porqué? Porque eu
acho que na busca de uma formacéo e de me preparar para esta profissao, requer alguma
atencdo, requer filtrar muita informagdo que existe, requer filtrar muitas propostas
formativas que existem hoje em dia... E uma questdo que, para mim foi importante, para
me sentir segura... € que essa formacdo contasse com algum grupo sélido de docentes que
dessem formacéo na area da psicologia... N6s sabemos que a hipnoterapia em Portugal
por profissionais que ndo tém uma profissdo de base necessariamente na nossa area. Mas
para mim, era importante também perceber que estava com alguém da area e é nessa
perspetiva que sinto mais afinidade. A partir dai comeco a trabalhar, agora ainda
mantenho 0 meu contacto, o grosso do meu trabalho ainda no contexto do servico nacional
de salde, mas em part-time exerco hipnoterapia.

Entrevistadora — E ja tinha sido hipnotizada antes? Ja tinha tido essa experiéncia?

Entrevistada - Diferente de ti, eu nunca tinha recorrido antes a hipnoterapia e o
meu contacto é pela via da formacdo. Mas felizmente também foi um aspeto importante
para mim, porque eu entendo que nos para fazermos algo, também devemos experienciar
e passar pelo processo. Felizmente esta escola, mesmo para o processo formativo, eles
fazem uma preparacao com o ensaio, eu tenho o sistematico e o intensivo... E estimulam
depois, se necessario, passarmos por esse processo. A determinada altura, n6s vamos
experimentar idem o que € ser trabalhado com base na hipnose. (trecho incompreensivel),
de forma inerente a formacédo obviamente, e tem sido uma grande valia. Alias, eu posso
dizer que uso frequentemente esses conhecimentos em mim mesma, numa perspetiva de
autoajuda, fazendo regularmente a auto-hipnose. Acho que é importante para mantermos
0 nosso proprio equilibrio, a nossa estabilidade.... Atendermos as nossas necessidades, e
claro que eu recorro a esta ferramenta por motivos proprios.

[00:11:54] Entrevistadora — Porque acredita nela e depois consegue passar isso

também para o paciente, provavelmente.
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Entrevistada - Sim, sim. Eu acho que € muito importante o profissional estar
congruente neste sentido. Porque todos nos aprendemos o que é que é a hipnoterapia....
Aprendemos a comunicar tudo isto, e a transferir tudo isto para um paciente que é para
ele ter uma nocdo muito concreta, mesmo antes de sentar na nossa poltrona e passar pelo
processo... Mas quando é vivido, isso passa para a pessoa. E passa por um aspeto muito
importante, que é para o estabelecimento de uma confianga que tem de existir para este
processo... As pessoas tém naturalmente muito receio em fechar os olhos, porque acham
que vai acontecer uma coisa muito a semelhanca do que as pessoas observam hoje em dia
na comunicacao social.

Entrevistadora — Sim, sim. E verdade.

Entrevistada - E posso dizer que por um lado, esta divulgacdo muito frequente
da hipnoterapia em varios programas da televisao e canais abertos, tem os seus beneficios.
Ou tera4, nomeadamente em colocar as pessoas para refletir que existe e que é uma
possibilidade... Mas o que eu sinto também ao mesmo tempo é que quando a pessoa esta
em consultorio connosco, ela traz muitas ddvidas, e muitas vezes tem medos associados....
E um misto de curiosidade, de acreditar que pode ser algo benéfico para a sua dificuldade
em questdo, mas vem um bocadinho assustada. Porque acham que de repente o transe
hipnético é qualquer coisa que ndo controlam, em que tem uma perda direta completa da
sua prépria consciéncia, medo de serem manipulados pelo terapeuta e porque estdo numa
posicao que € de alguma vulnerabilidade fisica e também emocional... As pessoas trazem
muito esta nocdo, e depois vém com muitos medos associados que temos de desconstruir
calmamente. E é ai que eu acho que entra, que é quando explicas um bocadinho isto e
como é que pode ser a experiéncia de entrar num transe hipnético... Se tu fores congruente
e se a pessoa sentir que fazes aquilo de uma forma muito consciente, muito real, de fato
valida essa experiéncia e a partir dai fica tudo muito mais facil. Eu acho muito positivo a
pessoa investir em si prépria, o terapeuta, em utilizar em seu beneficio... Mas também
que acrescente a sua propria experiéncia profissional.

Entrevistadora — Exatamente. (...) obteve o certificado em hipnoterapia?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora — E atualmente pertence a alguma associacdo? Atualmente
pertence a London College, néo é?

Entrevistada - Atualmente pertenco a AHCP, Associacgéo de Hipnose Clinica em
Portugal. Alias, ndo é um dos critérios, mas é importante estarmos integrados numa

associacao, pertencermos a um grupo de alguma maneira... Porque é uma atividade que
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ndo esta regulamentada e para nos acaba por ser uma mais-valia estarmos em contacto
com 0s nossos colegas, por afinidade também e depois € uma coisa assim importante que
¢ passarmos a estabelecer contacto uns com 0s outros, procurarmos um bocadinho de
apoio e fazermos intervencao, isso é muito benéfico... Por isso, estou associada a AHCP.

Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer mais formacdes relacionadas com a
hipnose?

Entrevistada - Sim. Acho que é importante, como qualquer formagdo em
hipnoterapia, fazermos um curso para termos o respetivo diploma e podermos passar ao
exercicio da atividade. Acho que é muito bom fazer formacdo complementar... Essa
formacao é bastante rica, mas ficam sempre coisas por falar, como em qualquer outra. Eu
como também tenho algum interesse nas técnicas regressivas, eu fiz posteriormente a
minha formacéo, uma formacéo com o Dr. Brian Weiss, que deves conhecer...

Entrevistadora - J& ouvi falar do nome, sim.

Entrevistada - E um autor 'bestseller', psiquiatra norte-americano e conhecido
mundialmente na questdo da regressdo, mas sobretudo uma &rea que ele trabalha € a
regressao a vidas passadas... Tinha curiosidade e achei que era bom ir beber um bocadinho
a fonte. Obviamente que ele ndo passou por Portugal e isto requer um bocadinho de
esforgo nosso em irmos atras das pessoas, e fiz... gostaria e vou estar sempre atenta a se
houver algo mais, de continuar a formagéo, sim.

Entrevistadora - Ok. E outras formacdes, ndo relacionadas com a hipnose? Ha
alguma que ainda gostasse de fazer?

Entrevistada - Eu agora gostaria de poder dedicar-me mais as formacGes com a
hipnose, porque até esta parte da profissdo, a minha atividade principal existe dentro de
uma formacéo nesse sentido... E acaba por ser realmente um setor muito absorvente. De
maneira que desde que eu acabei de fazer o curso, andei a fazer mestrado, p6s-graduacéo,
para essa atividade. O que nunca me deixou muito espaco para investir na hipnoterapia...
E como essa parte ja estd amestrada, eu comecei a investir nesta area. Noutras areas, eu
gostaria agora de estacionar, dar uma pausa, e dar espaco para a formacao realmente na
hipnose... Se mais tarde estiver feita esta necessidade, vou tentando se calhar alternar,
ou.... E muito pela necessidade que eu vou sentindo, principalmente na area que me esta
a solicitar conhecimento.

[00:17:44] Entrevistadora - Mas tem sempre ambicdo de querer saber mais, de

querer aprender mais também para conseguir ajudar mais?
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Entrevistada - Sem duvida, até porque uma coisa que eu noto de uma maneira
geral, é que as pessoas trazem desafios terapéuticos muito diferentes.

Entrevistadora - Sim, sdo pessoas diferentes.

Entrevistada - E parte desses desafios, apesar de serem muito transversais a
condi¢cdo humana alguns deles, eu noto que alguns deles também tém desafios um pouco
geracionais, muito fruto do contexto socioeconémico que se vive... E uma tendéncia um
bocadinho mais a frente, e claro que por vezes me interrogo: 'Ok, se calhar ha uns anos
atras surgiam determinados tipos de pedidos com maior frequéncia, agora ja tém os
inicios definidos.'... Eu queria que no futuro possam surgir outros tipos de pedidos de
ajuda terapéutica. Acho que nesse sentido é valido a pessoa buscar informacéo e formacéo
também, por muito que se faca consulta... Num estudo autbnomo, em que obviamente se
procuram trabalhos do que interessar na area, para procurar conhecer essa via cientifica...
Mas eu compreendo que a componente da formacdo presencial, passares um curso ou 0
que seja.... Estas em contacto com os teus pares. Isto € muito importante, eu ganho uma
percecdo de um ganho formal, mas também é um ganho pessoal que tu tens... Portanto,
apesar do estudo paralelo e necessario que nos fazemos, estamos em contacto com a nossa
comunidade e outras pessoas que partilham o mesmo interesse nessas areas. Depois eu
recordo-me de discutir casos, situacbes que surgem... E comegamos a partilhar
experiéncia. O que costuma resultar, o que é que as vezes era um falhanco absoluto e nos
‘a priori' sabiamos que era uma coisa que fosse reagir muito bem num contexto
terapéutico... E eu acho que até por isso, é um forte estimulo para nés continuarmos a
fazer a formacdo, sempre que possivel. Porque eu também sei que depois, o contexto
diario nem sempre permite, mas quando tivermos uma brechinha e for algo que nos diga
bastante, acho importante investirmos.... E pena, porque a formacéo nesta area é sempre
um investimento muito consideravel.

Entrevistadora - Sim, é um bocadinho elevado. (...) usa frequentemente a
hipnose na sua pratica profissional? Disse-me part-time, portanto, metade/metade? Tenta
dividir?

Entrevistada - No contexto privado, procuro trabalhar exclusivamente como
hipnoterapeuta. Psicologa é noutro contexto, e ja basta.

Entrevistadora - Ok. Qual é a perspetiva que utiliza? E mais Ericksoniana,
cognitiva? Eu sei que na London College, eles sdo mais cognitivos, ndo é?

Entrevistada - Sim, eles acabam por ter uma viséo, e as propostas e técnicas que

nos véo ensinando... Para alguns quadros acaba por ser uma leitura e um procedimento
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quase.... Diria que sim, sobretudo hipnocognitivo ou comportamentalista, eu acho
interessante.... Obviamente que também acho interessante e compro 0s contextos que
sejam as opc¢des mais adequadas, porque tendem a ser mais breves, mais estruturadas e
as pessoas também procuram muito esse tipo de resposta clinica... Com modelos muito
breves se possivel, e eficazes. Mas a verdade é que neste momento acabo por ter interesse
e vou explorando as técnicas e uma abordagem mais Hipno analitica.

Entrevistadora - A sério?

Entrevistada - A sério.

Entrevistadora - Ok, acho que é a primeira pessoa que tenta ter uma visdo mais
analitica juntamente com a hipnose. Até que é interessante porque a maioria das pessoas
que eu entrevistei agora utiliza muito uma técnica cognitiva ou Ericksoniana... E também
tinha interesse em saber sobre a perspetiva analitica, porque também é valido aplicar...
(...)

Entrevistada - Sim, mas também compreendo e tenho um pouco a flexibilidade
de ndo impor a minha preferéncia ou aquilo que eu acho que poderia ser mais interessante
para mim enquanto procedimento. Nesse aspeto, aquando uma entrevista inicial e dado
todo o quadro que a pessoa apresenta na primeira consulta.... Obviamente que € sempre
0 exercicio de ponderacdo e reflexdo, no qual seriam as ferramentas mais adequadas. E
em alguns contextos, eu claramente acredito que tem uma resposta bastante interessante
e mais breve, nas abordagens cognitivo-comportamentalistas... Eu tento sempre ponderar
os beneficios que outras pessoas podem ter. Por formacdo, a tendéncia sera um pouco
essa, também é mais facil sentirmo-nos a vontade... N&o quero com isto dizer que seja,
uma corrente de trabalho mais acessivel, mais imediata. Nao quero ser mal interpretada,
mas.... Acredito que por ser mais estruturada em alguns aspetos, para o terapeuta que
comeca a trabalhar, podera ser uma intervencdo mais acessivel. Nés ndo sentimos que
estamos a correr grandes riscos, ou nos sentimos mais seguros a varios niveis... Mas acho
que é acima de tudo, nos centrarmos um pouco naquilo que é a necessidade do paciente,
da natureza do problema e aquilo a que se propGe. Porque ha pessoas que eu reparo que,
em relacdo as abordagens mais analiticas, trazem uma experiéncia anterior da psicoterapia
convencional... Em que a pessoa diz, ' Mas eu ja fiz uma coisa, mas ndo foi com hipnose.
Mas na altura fui a um psicoterapeuta ou um psiquiatra e eu ficava la sentado... Ele s6
ficava a olhar para mim. Ele falava e depois no final dizia-me qualquer coisa, mas eu
nunca percebia muito bem. O que é que era para fazer, nunca percebi muito bem o que é

que ela estava a fazer, sentia-me um bocado perdida’. E as pessoas as vezes ndo fazem
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isso com muito agrado e ficam sempre com a sensacdo de que € um objetivo que vai
terminar ndo sabe quando, algo muito longo... E traz-me um bocadinho dessa heranca que
também acaba por ser presente neste tipo de atendimento, ' Ouca l4, mas isto agora eu
tenho de me sentar ali naquele cadeirdo. Eu vou ter de falar, falar e vocé fica a olhar para
mim, ndo me diz nada?'. E entdo junta-se um conjunto de fatores, mas acho que também
tem a ver com o terapeuta fazer um bocadinho essa licdo e negociar com o paciente....
Tentar estudar um bocadinho as propostas Hipno analiticas, que por alguns aspetos, eu
acho que também sdo um caminho inevitavel.

[00:25:41] Entrevistadora - Basicamente tentar aplicar ao paciente a técnica ou
a perspetiva que provavelmente serd melhor naquele paciente.

Entrevistada - Possivelmente sim. E mediante até a minha experiéncia prévia.
As pessoas quando recorrem a hipnose, para mim até ja acaba por ser frequente.... Rara é
a pessoa que, o primeiro tipo de ajuda que pede é a hipnose. Quase sempre isto acontece.
J& tiveram psiquiatras no caminho, ja tiveram psicologos, ja fizeram todo o tipo de
abordagem terapéutica, a experiéncia € zero. Ja trazem essa experiéncia, € com base nisso
eu ja percebo o que é que funcionou eventualmente, com que é que a pessoa se sentiu
confortavel e o que € que ndo deixou a pessoa confortavel.

Entrevistadora - Exatamente. Em que casos é que costuma utilizar mais a hipnose
OU as pessoas a procuram mais?

Entrevistada - No meu caso, estamos a falar muito de quadros com ansiedade...
Situacdes, as vezes quadros ansio-depressivos, estamos a falar de algumas situacdes de
depressdo... As pessoas ja vém muitas vezes com o0 autodiagndstico.... Das fobias, de asma
e a questdo do deixar de fumar, portanto ha aqui alguns habitos associados. Mas eu diria
que é sobretudo a questdo da ansiedade... E depois aparece um grupo que eu acho que
vale a pena mencionar, que sdo as pessoas que sentem que estdo perdidas algures, que
tém um mal-estar, mas que ndo sabem caracterizar e ndo sabem de onde é que aquilo vem.
Também me acontece isto, que é ' Olhe, eu realmente ndo me sinto bem, ndo me sinto
bem comigo mesma e ndo sei... Eu ndo sei de onde é que isto vem, ndo sei porque € que
isto me esta a acontecer., Nao trazem referéncia nenhuma... Entdo tém expectativa com
base na hipnose, que se descubra qual é o problema, qual é o mal-estar e que se resolva
também. Mas ja trazem uma queixa muito delimitada, sobretudo questdes de ansiedade e
depressdo.... E muito frequente.

Entrevistadora - Ok. E em que casos € que considera que consegue ter mais

sucesso com a utilizagdo da hipnose?
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Entrevistada - A resposta que eu posso dar, se calhar ndo vai ser satisfatoria...
Mas é porque eu sinto que € mais realista e mais verdadeira no meu caso. Eu falaria antes
de pessoas, porque acho que hd um que é importante... E por aquilo que te falei
anteriormente, eu acho que depende muito da pessoa que esta dentro de ti. Depende muito
do tipo de relacdo que tu consegues estabelecer com ela... Essa é a minha percecéo, eu
acho que mais do que problemas tipo patologistico, que encontro mais um sucesso ou
uma resposta, eu ndo consigo definir. H& pessoas que parecem um desafio, mas que depois
acabaram por ser um processo bastante interessante e com boa resposta... A minha
percecdo e reflexdo resultam sobretudo do tipo de relagdo que eu consigo estabelecer com
a pessoa. A pessoa se chega com uma atitude ou uma vontade séria e a partida acredita
que podemos fazer algo por elas, elas tém melhor resposta... Se depois existe uma
afinidade e a forma como a relacdo é construida, isto acho é muito importante para
conduzir ao resultado do trabalho que fazemos. Eu acho que isso se limita,
independentemente do tipo de abordagem que tu segues e do trabalho que fazes... Eu acho
que isso € que determina realmente o sucesso terapéutico, e 0 que eu queria mais era nesse
sentido.

Entrevistadora - E considera que a hipnose ajuda a estabelecer essa relacdo
empatica mais facilmente? Ou isso ocorre independentemente da hipnose e depende mais
da personalidade do terapeuta em si?

Entrevistada - Ora bem, eu acho que isso pode ser algo muito semelhante. O que
eu acho é que, no contexto de hipnose, mais rapidamente é auténtica... Ela mais
rapidamente responde aquilo que sdo as nossas sugestdes terapéuticas e se deixa conduzir
também. N&o estou a dizer que nds sejamos o principal agente de mudanca, mas que
existe uma abertura e uma disponibilidade diferente, num contexto de trabalho com a
hipnoterapia.

Entrevistadora - Ok. E houve algum caso que se lembre no qual ndo conseguiu
ter muito sucesso com a hipnose?

Entrevistada - Lembro-me, mas isso ndo vai acontecer mais vezes, estou certa
disso. Um caso que ndo correu bem e que eu tive nogdo que ia ser muito dificil eu ter
sucesso... E a dada altura eu tive de conversar com a pessoa sobre isso. Nao demos
seguimento obviamente, porque ndo fazia sentido... E o que nédo da resultado, eu digo
francamente, é quando a pessoa vem para a hipnose ou procura esta (ininteligivel), por
mera curiosidade... Foi alguém que era assiduo dos programas televisivos e via, de uma

forma sistematica, e quando chega me faz o pedido e perguntei o que é que ela pretendia:
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" Olhe, eu quero fazer uma regressao’, foi a proposta que ela me fez... Nos sabemos,
enquanto hipnoterapeutas, que temos de perceber se a hipnose é a abordagem mais
adequada e se sim, quais as técnicas a usar, sendo que a regressdo € uma delas. E nos
sabemos que a regressao ndo € uma técnica para usar em qualquer circunstancia e muito
menos de forma trivial numa primeira sessao, para descobrir coisas.... Entdo ndo vamos
abrir o livro com uma regressédo e lembrarmos coisas giras do passado, e ndo acho que
possa ser benéfico ou construtivo para a pessoa. E essa pessoa trazia-me esse desafio...
Né&o trazia nenhuma queixa, nenhum propdsito, mas queria era experimentar a regressao.
Obviamente na altura e com calma, isto foi tudo devolvido... A pessoa entendeu,
entretanto, experimentar o transe hipnético, e aqui estamos mais a falar de uma questao
de relaxamento... Porque a pessoa demonstrava em si, ndo sei se pela expectativa ou se
pelo empolgamento, alguma agitacdo... Ja que ela estava numa de querer consulta,
estdvamos a falar sobre hipnose e o que é que era o transe, até chegarmos a questdo da
regressdo. Entdo, obviamente que a pessoa foi convidada a experimentar o transe
hipnotico, depois o relaxamento... Para de certa forma, controlar essa agitagdo anormal
que apresentava. Mas ela queria muito a regressdo, 'Tem de me ajudar. Eu acho que vou
descobrir qualquer coisa do meu passado. E queria saber se é verdade ou ndo'... E a pessoa
nunca foi explicita no seu pedido, ela andava claramente a procura da confirmagéo de
algo que ela acreditava que era uma memaria, mas que nao sabia se era real ou ndo, e que
a regressdo ia mostrar se tinha acontecido ou ndo... Ela ndo estava na disponibilidade para
qualquer informacdo, mas era quase o efeito 'bola de cristal'... E tal como a bola de cristal
supostamente nos da respostas, sem nos termos de questionar nada, ela achava que a
regressao iria dar essa informacdo. Para o terapeuta saber o que trabalhar, onde conduzir
o trabalho e também qual € o livro aberto... E depois percebemos que isso ndo iria resultar
e a pessoa compreendeu. Ficou frustrada, acredito. Mas eu também nédo vendo algo que
n&o seja hipnoterapia real e terapéutica.

[00:34:58] Entrevistadora - Exatamente. Sim, faz todo o sentido.

Entrevistada - Temos as vezes que fazer esta separa¢do. Uma coisa é nds
usarmos a hipnose na sua vertente clinica e terapéutica, outra coisa é usarmos a hipnose
de palco... Ou com outras finalidades, que todas muito respeitaveis, mas neste contexto
deveria ser eu a pessoa a proporcionar-lhe essa experiéncia porque nao e o0 meu ambito
de trabalho. E ela compreendeu, mas ndo cumpri a expectativa da pessoa, portanto, ndo
veio a acontecer.

Entrevistadora - Mas foi congruente com o seu trabalho.
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Entrevistada - NOs também temos de saber dizer que ndo. E nesta imagem atual
que se vende, da hipnose e hipnoterapia, se calhar exige um bocadinho mais de nos
hipnoterapeutas mantermos a serenidade e o foco daquilo que e 0 nosso trabalho... E
respeitando sempre as opinides publicas, dos nossos colegas e dos nossos pares, muitos
deles também psicologos, muitos deles de formacao. Mas tambeém sermos leais as nossas
opinides, conversagbes e aquilo que também e aquilo que também sdo as nossas
habilitacbes como formacdo... NO0s temos todos um cddigo de ética e deontolégico,
também acredito que ele é elaborado pela escola no qual nos fazemos a nossa formagéo
em hipnoterapia, 0 que devo dizer que e muito semelhante ao cddigo deontoldgico... Mas
estamos a falar das boas praticas, € 0 que a pessoa pediu, no fundo ndo era uma boa
prética. E nos temos de saber ser muitos firmes e sabermos dizer que néo, correndo o
risco de ndo corresponder a expectativa do paciente, que foi 0 que aconteceu.

Entrevistadora - Ok. (...), vou-lhe fazer a pergunta principal, portanto, vocé foi
psicéloga, teve pratica e depois e que fez a formacdo. Qual foi a principal mudanca na
sua pratica clinica? O que é que vocé notou que mudou mais, para positivo ou negativo?

Entrevistada - Pela positiva foi uma coisa. Pelo contexto em que eu exergo a
psicologia, eu na hipnoterapia eu sinto que consigo estar mais proxima, ndo digo uma
proximidade fisica... Também ndo temos a barreira de uma secretéria, portanto ha tambem
uma aproximacao fisica com o nosso paciente, mas também ha mais a proximidade nesta
relacdo que eu consigo estabelecer, na questdo da facilidade da comunicacgéo... Nos temos
que, num atendimento de hipnoterapia, 0 nosso préprio discurso e diferente, a nossa
abordagem as questdes é diferente. Podemos colocar e falar sobre as problematicas nessa
perspetiva, e isso deu-me condicfes para eu me sentir, quase que mais préxima dos meus
pacientes... O meu atendimento, por outro lado também, estamos a falar de um tempo
superior de consulta, e a hipnoterapia da-nos isso. Da-nos um bom tempo de atendimento
por cada paciente, diferente de outros contextos, que sdo atendimentos mais rapidos, um
bocadinho mais impessoais apesar de tudo... Eu acho que nesse aspeto a hipnoterapia é
uma experiéncia diferente. (trecho inaudivel) a grande vantagem ou desvantagem, ainda
ndo encontrei. Mas tive outro que se fizéssemos esta conversa, daqui a mais alguns anos
de experiéncia como hipnoterapia, se calhar teria algumas para dizer.

Entrevistadora - Sim, provavelmente.

Entrevistada - Porque ha alguns hipnoterapeutas seniores que ja lhe dizem

alguns.
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Entrevistadora - Por acaso até ja fiz a uma Dra. acho que tinha vinte e dois anos
de préatica e também n#o.... E preciso saber aplicar ao paciente certo o que se deve aplicar
e quantas mais ferramentas melhor. E também, saber quando n&o se deve aplicar. Nao é
um jogo, tem de se saber quem é que esta a frente, uma pessoa... E também depende muito
dessa pessoa, porque todos 0s pacientes que vém sdo pessoas muito diferentes. E quanto
mais técnicas ou ferramentas tivermos melhor, porque nem todas resultam com aquele
paciente, uma técnica ndo vai resultar s6 com aquele paciente... No geral, até agora ndo
tive aspetos negativos. As pessoas ndo me tém dado esse feedback, apesar de eu gostar
de ter no meu estudo também alguém que tivesse essa experiéncia negativa... Ou seja,
que fez a formacdo em hipnose e depois ndo resultou. Eu gostava de ter, ainda néo
consegui, mas vou ainda tentar... Se souber de alguém, desse aspeto...

Entrevistada - Pode ser que aconteca, as pessoas tém experiéncias diversas
(trecho inaudivel) algum hipnoterapeuta que a dada altura da sua vida profissional se
tenha desiludido com a formacdo que fez, ou ndo se identifica mais e descobriu outras
areas... Acontece muito isso também. As pessoas comegcam a descobrir outras areas,
outras opgdes terapéuticas e fazem fusdo com a hipnoterapia.... Vais com certeza
encontrar pessoas que fizeram essa alteracdo, porque até agora eu acho que isso pode ser
explicado... Porque como estamos a falar de uma formacdo que as pessoas comegam a
fazer numa fase da vida profissional mais avancada, ja ndo sdo escolhas com base na
prépria curiosidade. Recordo-me dos colegas que foram compondo as turmas de
formacédo, havia sempre uma ou outra pessoa que ia la ' Ah, deixa ca ver se isto é giro'.
Mas eram poucas... As pessoas ja levavam referéncias, ja tinham feito leitura, ja sabiam
um bocadinho o que é que era. E quando (ininteligivel) na formagcéo e depois e para depois
passarem ao exercer da profissdo, eu acho que ja iam muito conscientes do que isso é...
Portanto, a margem do ndo corresponder ao que isso era, ela ndo é muito elevada. Porque
a formacdo exige muito da pessoa, nos temos de ter um bom tempo, é uma formacéo
bastante exaustiva, ndo s6 na componente da avaliagdo... Mas porque implica bastante
treino e entdo a pessoa tem de investir muito, dar um bocado de si e a partida porque quer.
Porque se a gente se identifica, porque se ndo acreditam, como acontece.... Ha
desisténcias ao longo da formacéo. Eles fazem o primeiro plano e depois desistem, porque
ai ja da para perceber se se identificam ou n&o... Isto & uma coisa que é preciso perceber
se gostam ou ndo... Ndo me espanta até agora teres falado com os colegas, e nenhum deles
se mostrar propriamente desiludido. Obviamente que isso pode acontecer, vai da altura

da vida... Eu acho que muito por causa disso, desses fatores. N&o sei se isso pode ajudar
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também a tua prépria rececdo ou discussao desse aspeto, mas porque a escolha surge num
momento da vida diferente.

[00:43:04] Entrevistadora - Sim, € uma perspetiva que eu ainda ndo tinha tido.
Considera que o numero de sessdes diminui? Ou seja, se por ela ser eficaz, 0 numero de
sessOes diminui?

Entrevistada - Eu isso néo te consigo dizer objetivamente. Para isso teria que, de
alguma forma, contabilizar um bocadinho a média das consultas que tenho feito até ao
momento... Mas ndo tenho a impressdo de haver essa variacao.

Entrevistadora - E 0 tempo de sessdo aumentou? Disse-me ha bocado que
realmente tinha mais tempo para a sessao.

Entrevistada - Tinha, sim. E comparativamente com o atendimento psicoldgico,
sim.... Estamos a falar de sessGes de cerca de uma hora e meia, duas horas.

Entrevistadora - E mais ou menos o seu tempo, uma hora e meia?

Entrevistada - Quando vou fazer entrevista, esse tempo € mesmo muito Util....
Fazer realmente essa colheita de informacdo, porque depois ela vai ser importantissima
para tomar decisdes imediatamente... (Trecho inaudivel) neste tipo de terapia, mas
estamos a falar sim, das duas horas. Mas depois também depende muito da sessdo, da
reacdo da pessoa, do contetudo que é trabalhado... E respeitando também um pouco o
tempo da pessoa para restabelecer (trecho inaudivel).

Entrevistadora - Ok. E j& teve algum paciente que ja conseguiu reduzir a
medicacdo? Portanto, que tomava medicacao e que conseguiu?

Entrevistada - Sim, mas nesse aspeto eu sou sempre muito clara, que a
hipnoterapia ndo é uma abordagem que se incompatibiliza com... O processo ndo é
técnico-terapéutico. Mas a verdade é que as pessoas nos chegam, muito frequentemente
ja trazem a vontade e expectativa de que ndo seja uma abordagem complementar para
virem deixar a medicagcdo... Como eu recebo pessoas, sobretudo com questdes de
ansiedade e depresséo, elas estdo muitas vezes medicadas, pelo seu psiquiatra, pelo seu
médico de familia. Ja estdo a cumprir algum suporte farmacoldgico... Mas ja trazem uma
intencdo de ' Sabe, isto pode-me ajudar a até deixar a medicacdo'. As pessoas ndo tém
uma boa ideia dos psicofarmacos e depois ficam assustadas, com a questdo da
dependéncia e tudo mais. E também uma meta complementar, que é o 'Eu gostaria de
poder deixar a medicacdo'... 1sso acontece, eu acho que de uma forma natural, ndo por
iniciativa propria, ndo porque a pessoa nao apresenta melhorias que se atribuam ao

processo hipnoterapéutico. 1sso é uma gestdo com o seu médico, que prescreveu... Mas
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as pessoas comecam-me a dar o feedback que ja consultaram o seu médico, que reavaliou
e que ja estdo a fazer um ajuste farmacoldgico, isto sucede. Muitas vezes as pessoas tém
problemas de sono, e n6s sabemos que uma das prescricdes que noés fazemos
paralelamente ao que é feito em sessdo, é a auto-hipnose. Muitos pacientes elegem este
exercicio de auto-hipnose, para 0 momento antes de dormir, que é quando tém tempo...
Mas essa medicacao acaba por ser uma das que vai descontinuando, j& ndo faz todas as
vezes... (Trecho incompreensivel). Mas ja vai comegar a falar com o médico e ja podes
fazer dia sim, dia ndo, ou fazes meio ou ja sem S.O.S... Portanto, as pessoas dao-me esse
feedback. Eu como ja ando a dormir melhor, se calhar ja consigo dormir a noite mais
completa, etc. Dao o feedback ao médico, e 0 médico comeca a rever a medicagao. 1sso
sucede-se com alguma frequéncia, mas a iniciativa nunca é nossa obviamente, o que € um
ganho.

[00:47:55] Entrevistadora - E acha que os pacientes tém 'insights’ num menor
espacgo de tempo e com mais frequéncia?

Entrevistada - Eu acho, acredito muito nisso. Alias, eu acho que o facto de a
hipnoterapia poder ser uma abordagem mais rapida, um processo de tratamento mais
rapido, deve-se sobretudo a isso. Independentemente do nivel de diferenciacdo do
paciente, e também tenho nocdo que um paciente mais diferenciado e com alguns tracos
mais repetitivos... Quanto mais a pessoa acredita na terapia, investe nela e tudo isso, eu
acho que as pessoas conseguem adquirir um 'insight” de uma forma muito mais breve. Eu
noto isso claramente quando trabalho como psicologa num contexto full-time e quando
estou com os meus clientes na hipnoterapia.... H4 uma diferenca. Eles ddo-se muito mais
conta das suas proprias emocdes, ddo-se muito mais conta da forma como se sentiram em
relacdo ao aspeto em que estdo a trabalhar e conseguem também mais facilmente
encontrar, por eles préprios, as soluc@es e propostas de resolucdo para comecar a fazer
alteracdes na sua vida.

Entrevistadora - Para eles mesmos, neste caso.

Entrevistada - Para eles mesmos. E muitas vezes acabo por ser depois uma
(ininteligivel) em conjunto. Apo6s o transe também fazemos essa parte terapéutica, do
conteddo, etc... E eu acho que através da hipnose a pessoa consegue alcancar o 'insight'
muito mais rapidamente e de uma forma muito mais consciente. Porque foi algo que
surgiu, ndo foi o psicélogo que (trecho inaudivel) e possivelmente esta relacionado. E na
hipnoterapia ndo, a pessoa diz ' Ai agora tive mesmo uma sensacéo... E disto, disto e disto,

nao é?’, isso tem tudo a ver.
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Entrevistadora - Como se a propria pessoa chegasse la sozinha, o que ainda é
mais...

Entrevistada - Por ela, ela é que deu os passinhos... De forma a que, ' Néao é
ninguém que me esta a dizer, eu tenho a convicgédo e a sensacdo de que neste momento
estou sensivel neste aspeto. Porque se calhar estou a perceber que aquilo foi muito mais
impactante para mim do que eu imaginei'. Porque a pessoa vai, de certa forma,
revivendo... Esse 'insight' surge e ela apercebe-se realmente do valor que aquilo teve. E
até digo valor potencialmente traumatico... E neste contexto protegido, também ha este a
vontade e as condicdes para livremente fazer este processo. E muito interessante e noto
muita diferenca nesse aspeto.

Entrevistadora—(...) e acha que as sugestdes sobre a hipnose tém sucesso a curto
prazo?

Entrevistada - Tém. Essas sugestdes também véao sempre por alguma forma
conciliadas e faladas com o nosso paciente. E também, de alguma forma, ajuda-nos a
trabalharmos em conjunto nessas sugestdes... E a partida ja existe essa sintonia e essa
aceitacdo, porgue a pessoa ja aceita aquelas sugestdes, entende que sdo benéficas para
ela, entende que sdo realistas porque também depende do tipo de sugestdes que
fazemos.... Serdo realistas, eu acho que acabam por ser acolhidas e vem uma resposta para
0 paciente de uma forma muito mais rapida e consistente.

Entrevistadora - E a longo prazo?

Entrevistada - Essa no¢do de longo prazo ndo € tdo facil de responder, mas eu
acredito que sim. Pelo menos de situagdes que eu me recordo, a pessoa quando passa por
este processo, ela fica com ferramentas numa fase posterior... Os beneficios que ela retira,
além de inicialmente serem mais momentaneos no decurso do processo terapéutico, eu
também tenho noc¢édo que ele aprendeu mecanismos de autoajuda. E aquela pessoa podera
com aquelas sugestdes, mesmo aquando uma alta, poder ir fazendo a manutencdo desse
ganho que ela teve.... Acredito que ela deixe de ter um bocadinho o feedback, das pessoas,
possivelmente ainda bem... Mas que também, a longo prazo, essas sugestbes se
mantenham. Desde que a pessoa alimente esse processo, nesse sentido. E acredito
também, que como ela aprendeu a trabalhar alguns aspetos através da sua prépria auto-
hipnose, que ela utilize essas e formule outras sugestdes em auto-hipnose que possam
ajuda-la a longo prazo.

[00:53:13] Entrevistadora - Ok. E h& casos em que recusa mesmo utilizar a

hipnose? Ja me falou de um. Mas ha outros casos em que recusa mesmo utilizar a hipnose?
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Entrevistada - Eu recuso porque obviamente ndo me sinto preparada para
algumas patologias, e também porque compreendo que situagGes Vo um pouco nesse
sentido... Com pacientes que tiveram um historico de alguma descompensacéo, embora
ndo me diga, mas que pareca que houve ali qualquer coisa mais psicética no passado...

Entrevistadora - Pessoas que entraram em dissociagdo, ou que tenham esse....
Ok.

Entrevistada - Ndo uso. E acho que nesse aspeto seria como alguém muito
experiente como o professor Méario Simdes, porque ele tem todas as ferramentas para
trabalhar a hipnose com pacientes que estejam compensados, obviamente... Mas mesmo
num estado em que mesmo descompensados, n6s sabemos que fazem antipsicoéticos, ja
tiveram internamentos no passado e eu ndo fico com esse tipo de casos. Ou pessoas que
me descrevam situacdes de (ininteligivel), ndo faco terapia nesses casos.

Entrevistadora - E ja houve algum paciente em que a hipnose nao surtiu efeito?
Ja teve? Em que trabalhou a hipnose, mas que ela ndo surtiu nenhum efeito?

Entrevistada - J& tive uma situacdo em que o objetivo que me trazia, se calhar
ndo foi alcancado... Lembro-me de uma pessoa que era extremamente defensiva e foi um
desafio a varios niveis. Esteve sempre em relacdo terapéutica e foi uma pessoa em que
fazia as sugestbes pos-hipndticas, recomendava a auto-hipnose... ' Nao tive tempo, € mais
facil fazer aqui porque quando estou sozinha, ndo ouvir as contagens de dez para um é
dificil...", ndo aderia as sugestdes terapéuticas, ndo fazia o trabalho de casa... Era alguém
que vinha um bocadinho erraticamente aos atendimentos, ' Vemo-nos daqui a duas
semanas’, mas se calhar marcava daqui a trés... Eu achei que foi uma situacdo em que eu
ndo consegui agarrar muito bem o problema, por um lado. Por outro lado, também senti
gue a pessoa ndo estava ainda preparada e encorajada para passar pelo processo...

Entrevistadora - Provavelmente ainda nédo queria...

Entrevistada - Era uma pessoa com muitos conflitos pessoais, do ponto de vista
familiar, numa fase precoce de vida e um percurso muito dificil... Ela queria muito
trabalhar esse aspeto, mas acho que o queria do ponto de vista racional. E acho que do
ponto de vista emocional, eu acredito que esta mulher poderia assustar-se e ndo ser o
momento ainda... Ela queria, mas depois e como se fugisse um pouco. Quando
confrontada, 6bvio que ela se retraia e depois fugia um pouco... Nesse aspeto, era 0 caso
que eu diria. H& sempre um momento Otimo para que a pessoa possa recorrer a
hipnoterapia, um ‘timing' interno, e acho que isso é fundamental... Neste caso, foi um

deles que ndo.
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Entrevistadora - Ok (...), ja me disse que integrava outras técnicas para além da
hipnose, integra 0 EMDR. E integra assim mais alguma técnica que se recorde, alguma
técnica que tenha aprendido?

Entrevistada - Eu ndo faco o EMDR.

Entrevistadora - Desculpe, técnica regressiva.

Entrevistada - L& esta, uso pontualmente, ndo uso por sistema. Isso sdo
ramificacdes do ponto de vista clinico, em que parece ser muito valido e até muito
benéfico para a pessoa. Claro que estamos a falar de regressdes na escala de alguns anos
e em que houve uma situacdo.... Estamos a falar por exemplo, das fobias, e que as pessoas
acabam por trazer muitas situagdes fobicas. E ter no¢do em algumas deles de quando é
que essa dificuldade comecou... E diz-me que foi numa determinada altura e foi numa
determinada situacdo em que se deu isto. E muitas vezes nos vamos, sim, com trabalho
hipnoterapéutico tentar trabalhar essa memoria e fazer um trabalho regressivo no tempo...
Se calhar até aos seus quinze anos, aos seus onze anos, e entdo trazemos para o0 contexto
atual e entdo trabalhamos isso. Digamos que a questdo da regresséo a vidas passadas e
ainda mais sensivel, também tem de haver alguma forma que o pacto com 0 nosso
paciente e 0 entendimento de que isso e algo valido... E isso ja ndo é algo que surge
frequentemente. Eu deliberadamente também néo proponho isso... Ndo no sentido literal
a vidas passadas, mas sim tentarmos conduzir a pessoa para que ela possa a algum
conteddo que seja relevante para o problema que ela apresenta, mas para o qual ndo tem
qualquer referéncia, nem de tempo, nem de espaco, num acontecimento. Nunca houve
necessariamente a questdo da palavra 'vida passada'... (Trecho incompreensivel) que
potencialmente estard na origem daquele desconforto que ela apresenta, é mais nesse
sentido.

Entrevistadora - Ok. E integra mais alguma técnica que se lembre que seja
saliente?

Entrevistada - Se calhar néo.

[00:59:46] Entrevistadora - E quando fez a formagdo em hipnoterapia, a sua
atitude em relacdo a outras técnicas mudou? Ficou mais curiosa ou a querer saber e fazer
mais?

Entrevistada - Outras técnicas hipnoterapéuticas?

Entrevistadora - Em geral.

Entrevistada - Eu acho que mudou, sim.

Entrevistadora - Em que aspetos?
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Entrevistada - Isto € uma coisa um bocado contraditoria, 0 que eu vou dizer...
Mas perguntam-me se a hipnose néo é fazer sugestdes. E parece-me que o terapeuta tem
uma intervencdo muito mais direta sobre o paciente, parece que hd um certo equilibrio...
Mas é engracado porque eu acho que nos ndo somos tanto o terapeuta prescritor de coisas.
Ou seja, ndo tenho a sensacdo de que sou tdo diretiva, por exemplo... E nesse aspeto
mudou. Tanto que dantes eu achava que 0 processo partia um pouco mais de mim, e na
questdo da hipnoterapia ndo. Eu acho que é uma situacdo em que consigo gque 0 paciente
seja mais ele que o que ele tem para levar para aquela recuperacéo, surja... E entdo nesse
aspeto eu acho que mudou. Porque também a minha formacdo de base acaba por ser
sobretudo um pouco comportamentalista, e nGs temos essa perspetiva numa intervencao
ou abordagem, mesmo em termos de sugestdes terapéuticas muito diferentes... E nesse
aspeto acho que acabo por ter aqui outra liberdade, outra autonomia e ganhei um papel
de relevo nesse proprio processo... E mais iniciativa, apesar de ndo poder parecer.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnoterapia e a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistada - Claro, totalmente.

Entrevistadora - E acha que é importante haver mais estudos nesta area, sobre 0s
hipnoterapeutas e sobre 0s pacientes?

Entrevistada - Eu acho que é muito importante. Alis, primeiro eu acho que
temos de conciliar as ferramentas que nds usamos, o tipo de (ininteligivel) que nos
desenvolvemos e principalmente de mudar a prépria cultura dos terapeutas e aquela
realidade.... Do ponto de vista da Otica profissional. Mas eu acho também que outros
trabalhos também tém de ser feitos, porque dado o contexto atual da hipnoterapia em
Portugal e pela forma como ela tem sido apresentada, eu acho que nds temos de fazer um
esforco complementar para levantarmos aquilo que é a evidencia cientifica... Porque isto
é um trabalho cientifico, estruturado, sério e clinico, e acho que isso e aquilo que nés
dizemos e aquilo que nos fazemos estar devidamente fundamentado e as pessoas
perceberem que isso é fundamentado do ponto de vista cientifico. A mim parece-me
importante a todos os niveis: para beneficio dos profissionais, das pessoas que estdo
interessadas na area e seguem na perspetiva de desenvolver e terem contacto com o
paciente, com os estudantes, com o que for... A questdo cientifica acho que deve estar
sempre, na vida profissional, presente e ser mencionada porque noto isto nos argumentos
diversos e varios contextos... Com colegas, com pacientes, com potenciais clientes, as
pessoas falam as coisas, mas ndo se lembram de fundamentar os contetdos que referem.

Porque a causa é assim e essa parte cientifica da hipnoterapia muitas vezes, eu sinto que

125



se perde... E € ai que é muito importante para o nosso trabalho, porque, entretanto, as
evidencias cientificas apontam neste sentido, e ajuda-nos muito.

Entrevistadora - Exato. (...), eu terminei as minhas perguntas. Deseja fazer
algum comentario adicional?

Entrevistada - Eu espero que no trabalho que vais fazer, o conteudo das
entrevistas faca um retrato final e que seja um retrato feliz... Nos sabemos que néo séo so
resultados felizes e bons que sdo validos do ponto de vista cientifico. Muitas vezes séo as
coisas menos boas que estimulam a reflex@o e exposicao e que abrem caminhos... Mas eu
espero que todos nds possamos ficar com um retrato feliz. No trabalho, desejo obviamente
que se tens interesse desde ja na hipnoterapia, que possas de facto continuar na area... E
tenho a certeza de que quanto mais aprofundares conhecimentos, acho que mais
encantamento veras também. E que naturalmente ndo seja aquilo que tantas vezes sucede,
que ndo sejas sO o0 produto de uma dissertacdo de mestrado, mas que também possamos
ouvir falar de ti e das pessoas e do grupo com quem tu trabalhas... E claro que também
desejo as maiores felicidades. Foi um gosto poder colaborar, de forma a que possa ser
valido para o teu trabalho e que te venhas a realizar muito como nossa colega.

[01:05:59] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante G

Tempo de gravagao:

19 minutos e 49 segundos

Modalidade de transcricéo:
Standard (objetiva)
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[00:00:01] - Inicio de Entrevista

Entrevistadora - (Ininteligivel) Cada vez mais temos de ter um melhor
entendimento do que ha e do que é.

Entrevistado - Sim, e cada vez mais temos de ter uma pratica baseada em
evidéncia, nomeadamente as vezes que comegamos nas coisas basicas, ou seja, 0
(ininteligivel) a utilizar. E os beneficios, & muito por ai.

Entrevistadora - Sim.

Entrevistado - Ok, esteja a vontade em fazer todas as perguntas, eu terei todo o
gosto em responder.

Entrevistadora - Entao vou comegar. Vocé prefere que eu lhe chame (...)?

Entrevistadora — (...) o que o levou a aprender hipnose?

Entrevistado - Eu comecei como enfermeiro e dediquei-me um bocadinho a parte
da reabilitacdo, mas sobretudo sempre a parte ao que eu chamo da 'salde estética'.
Portanto, comecei a desenvolver o meu préprio conceito e comecei-me a aperceber
algumas das minhas referéncias, nomeadamente internacionais, quer no desporto quer na
area do emagrecimento, tinham como base a hipnose. E levou-me um bocadinho a
curiosidade. Tentei procurar sempre uma formacdo com qualidade e descobri em Portugal
a escola da hipnose, de Londres. E esperei um ano, porque nao é uma formacéo barata, e
fui tirar. S6 que com o intuito de ndo ser um hipnoterapeuta, mas ser mais uma ferramenta
na minha pratica clinica para utilizar em alguns casos, teve muito a ver com isso. Mas
sempre com uma estratégia bem definida, ou seja, muito a usar ou nos atletas ou muito
na parte do emagrecimento ou naquelas pessoas mais fragilizadas. N&o para exercer
aquela hipnose clinica de raiz, como a maior parte procura.

Entrevistadora - E antes de fazer essa formacao, ja tinha sido hipnotizado, ja
tinha tido alguma experiéncia?

[00:01:55] - Néo, nunca. Nem tenho colegas, ou seja, pessoalmente ndo tinha
nenhum colega com essa formacdo e também ndo tive essa experiéncia. A primeira
experiéncia foi mesmo durante o0 curso a treinarmos uns com 0S outros.

Entrevistadora - E obteve algum certificado em hipnoterapia?

Entrevistado - Sim, sim. Eu fui até ao nivel, ndo é o maximo, mas é o subméaximo
até ao nivel diplomado, ou seja, tirei quase dois anos.

Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer outras formacGes em hipnose,
relacionadas com a hipnose?

Entrevistado - Eu gostar, gostava. Mas como ndo é, ou seja, uma ferramenta que
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eu use com exaustdo no dia-a-dia, as ferramentas que eu tenho chegam-me para mim e
ainda ndo vi nenhuma formacéo que se encaixasse e porque tenho tido outras prioridades.
Agora, existem formac6es muito boas, j& tenho recomendado (as formages), inclusive a
pessoas que trabalham comigo. Eu tenho neste momento 65 colaboradores, tenho uma
hipnose (sugestdo: hipnoterapeuta) que trabalha sO nessa area, e tenho outra que
precisamente comecou a trabalhar ha dois meses porque € uma psicologa e porque fui eu
que transmiti muito a ideia da importancia (da hipnose). Agora, eu pessoalmente fiz a
formacéo e para o que eu quero chega. Ndo vou pensar em buscar mais ferramentas de
trabalho.

Entrevistadora - E outras formagdes ndo relacionadas com hipnose?

Entrevistado — (...), tenho muita coisa. Ou seja, tenho muito dentro da area da
salide estética, mas depois também tento complementar com PNL's, com 'coachings’, com
outro tipo de técnicas desde a medicina ancestral chinesa, portanto sou uma pessoa em
constante formacgdo. Dai 0 meu interesse pela hipnose e por ir buscar cada vez mais
ferramentas. Eu trabalho muito holisticamente.

Entrevistadora - Portanto, utiliza a hipnose na sua pratica profissional
frequentemente?

Entrevistado - Como um complemento.

Entrevistadora - Como um complemento, ok. Mais ou menos desde que ano, foi
logo a seguir da altura em que fez a formacdo em hipnose?

Entrevistado - Sim, ou seja, eu terminei e comecei logo também porque ja estava
na parte clinica.

Entrevistadora - E a sua perspetiva, qual é a hipnose que aplica? E mais
cognitiva, mais Ericksoniana?

Entrevistado - E mais Ericksoniana. O que eu procuro na hipnose e o que é que
me ensinou muito a hipnose? N&o utilizar aquele ponto de vista tdo terapéutico, mas por
exemplo, ensinou-me a olhar um bocadinho mais e caracterizar o utente. A saber como
projetar a voz, ou seja, se e um utente que esta mais fragil, saber como e que deve ser a
nossa voz. Se é um utente mais altruivo (sugestdo: altivo), como é que nds devemos
utilizar. Eu utilizo muito a hipnose nessa faceta. Nao aquela hipnose em que hipnotizamos
e entra num estado de transe e depois induzimos toda a parte clinica, pronto, la esta. E
uso a hipnose muito, uso a parte motivacional, a parte do relaxamento, mais dentro dessa
perspetiva.

[00:05:35] Entrevistadora - Ok. Portanto, disse-me ha bocado que 0s casos em
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que utiliza mais hipnose sdo para os desportistas e para as pessoas que pretendem perder
peso, correto?

Entrevistado - Neste momento, ja nem tanto. Neste momento é mais para a parte
de relaxamento e gestdo de confianca.

Entrevistadora - Ok. E em que casos € que considera que costuma ter mais
sucesso com a aplicacdo desse relaxamento, dessas técnicas?

Entrevistado - Pessoalmente?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistado - Em termos de hipnose, 0 que eu considero uma mais-valia da
hipnose e em relagdo a outras técnicas é sem dlvida nos casos de relaxamento e nos casos
de fobias, e o deixar de fumar. Acho que é a grande arma da hipnose em relag&o a outras
armas, como a psicologia ou outras técnicas que nos temos no dia-a-dia. Em termos de
relaxamento, hoje em dia, derivado a sociedade, a pessoa estd como esta, estd como o
tempo hoje. Ou tem muito sol, ou tem muita chuva e a hipnose ajuda a pessoa a ter um
estado mais focal (sugestdo: focado) e nds conseguimos passar melhor a nossa mensagem.
Mais dentro dessa perspetiva.

Entrevistadora - Acha que a hipnose ajuda entdo a ter uma relacdo mais facil,
mais empatica com o paciente, nesse sentido?

Entrevistado - Sem ddvida. Tem de haver e acima de tudo, confianca. Ou seja,
ndo parte das técnicas, mas parte da pessoa, ou Seja, terapeuta para utente e vice-versa.

Entrevistadora - E houve algum caso em que tentou relaxar a pessoa, em que
tentou aplicar algumas técnicas e nao resultou de todo? Ou a pessoa nao gostou?

Entrevistado - Ndo, pessoalmente ndo. Mas tenho conhecimento de pessoas que
ja experimentaram e ndo gostaram. E muitas pessoas ja vém com aquele paradigma que
ndo acreditam e que basicamente ndo vao conseguir ser hipnotizadas, também acontece
muito isso. E também acontece muito outra coisa, que €, o que é a hipnose. Nds temos
hipnose de palco, (ininteligivel) e depois temos 0s cursos de hipnose de uma maneira mais
séria, como a escola que eu procurei. Tem muito a ver com isso.

Entrevistadora - Ok (...). Vou-lhe fazer a pergunta geral mais importante. A
formacdo em hipnoterapia melhorou a sua prética clinica?

Entrevistado - Sim.

Entrevistadora - Em que aspetos é que considera que ela melhorou?

[00:08:27] Entrevistado - Assim de uma forma muito basica e simplista, tem a

ver com a maneira como caracterizamos o utente, tem a ver com a maneira, ou seja, a
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caracterizacdo. E fazer todo o seu estado de estudo de personalidade. E depois, nossa
colocacdo da voz e mesmo em termos pessoais, também é benéfico para nés.

Entrevistadora - Em que sentido?

Entrevistado - Ao estarmos a induzir ao relaxamento, também nds proprios
relaxamos. NOs proprios aprendemos a tirar 0 curso, ou seja, € quase como um auto
tratamento muitas das vezes.

Entrevistadora - Que também é muito importante para os terapeutas.

Entrevistado - Isto € a mesma coisa que, por exemplo, hoje estd em voga o Reiki.
E as pessoas vao tirar um curso de Reiki e nivelam muito para elas. E depois € que se
apercebem e acho que o importante e nos acreditarmos, nds testarmos e nos estarmos bem
para conseguirmos cuidar bem, por assim dizer.

Entrevistadora - Exatamente. (...) acha que o nimero de sessdes por paciente,
ou seja, 0 numero de sessdes necessarias por paciente diminuiu, apos a formacdo em
hipnose? Ou nos pacientes em que aplica hipnose?

[00:09:50] Entrevistado - Considero ser uma das terapias mais rapidas em termos
de tratamento de algumas patologias, nomeadamente, como lhe falei, as fobias ou estados
de relaxamento... Porque um bom terapeuta rapidamente leva a um estado hipnotico.
Agora, isso tem muito a ver com a experiéncia e com o conjunto de experiéncias que nos
fazemos e com a relacdo com cada utente... Ou seja, acho que ndo chega sé tirar uma
formacédo, porque a formacdo diz e ndo diz.... Tem é muito a ver com a personalidade
depois da pessoa que a vai usar. E a maneira como vai usar... Porque eu posso pegar na
hipnose e dizer a pessoa que aquilo vai fazer magia e vai ser a coisa mais... Ou posso-lhe
dizer que aquilo é uma ferramenta e que vai ajudar, mas que a pessoa também tem de
trabalhar, a pessoa também tem de ter uma alimentacdo saudavel... Ou seja, toda uma
relacdo que depende de caso para caso. Sabe 0 que € que eu quero dizer

Entrevistadora - Sim, sim. A questdo de saber aplicar a hipnose correta ao
paciente, saber adaptar ao paciente aquilo que ele precisa para conseguir fazer o seu
trabalho.

Entrevistado - E muitas vezes termos a humildade de perceber se é através da
hipnose, ou se por causa daquele caso ndo vai ter grandes beneficios e é melhor
reencaminhar para outro tipo de especialidade ou outro tipo de técnica.

Entrevistadora - Sim, sim. E ja Ihe aconteceu?

Entrevistado - Sim, sem duvida.

Entrevistadora - Isso é muito importante, sim. Por acaso é algo que eu noto, tenho
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feito as entrevistas e posso-lhe ja dizer que noto muita humildade entre estes terapeutas.
Acho que é uma caracteristica muito comum. E em contrapartida o tempo de cada sessao
aumentou?

Entrevistado - No meu caso ndo, porque eu uso como ferramenta de
trabalho e ndo hipnose isolada. Mas quem faz hipnose isolada tinha de aumentar porque
acho que em menos de uma hora/hora e meia ndo se pode fazer um trabalho bem feito.
Acho que € necessario, para um bom diagnostico e uma boa relagédo de tratamento, algum
tempo... Mesmo para o terapeuta, & importante para recuperar.

Entrevistadora — (...) ¢ houve algum paciente com medicac¢do, que conseguiu
reduzir com a utilizagéo da hipnose?

Entrevistado - Conhe¢o muitos casos, sim. Casos nomeadamente do sono,
fobias, e depois mais especificamente o deixar de fumar. Nao é um medicamento, mas
usam o tabaco também para libertacdo de hormonas, nomeadamente as (ininteligivel:
endorfinas?)

[00:13:09.810] Entrevistadora - Sim, sim. E acha que o paciente tem 'insights'
num menor espaco de tempo e com maior frequéncia?

Entrevistado - Tem qué? Peco desculpa.

Entrevistadora - 'Insights’.

Entrevistado - Sim, tem. E conseguimos através da hipnose, e quase ir a gaveta,
arrumar as gavetas do cérebro e colocar 14 a informacdo com mais 'inputs'.

Entrevistadora - E acha que as sugestdes na hipnose tém sucesso a curto e a longo
prazo?

Entrevistado - Tem a curto prazo e tem a longo prazo. Depende muito da
patologia.

Entrevistadora - Quer especificar?

Entrevistado - Por exemplo, podemos utilizar a curto prazo, o deixar de fumar
como exemplo... E podemos chamar a longo prazo um processo mais psiquiatrico, por
assim dizer, patoldgico... Em que temos consciéncia que as coisas vdo demorar mais e
que... Ou determinadas fobias, muito da infancia. Depende muito de caso para caso. Ou
0 sono por exemplo. Ha pessoas que resulta muito bem, a curto prazo e ha outras que
requer um trabalho de desabituacéo, de... N&o e so fazer a hipnose, mas as vezes requer
mudar habitos de vida que tem de ser muito progressivos.

Entrevistadora - Ok (...). E apesar de ndo ter uma pratica clinica, ja houve

mesmo assim casos em que recusou utilizar a hipnose?
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Entrevistado - Em que recusei?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistado - Sim, sim. Nomeadamente por ter tido utentes que souberam que
eu estava a tirar 0 curso e que terminei... E que iam e eu praticamente recusei por ndo
haver uma causa para fazer hipnose, e acho que € quando resulta menos. Ou existe uma
necessidade para fazer, ou ndo se trata de uma brincadeira, experimentar.

Entrevistadora - Exato.

Entrevistado - Ou seja, levo as coisas muito clinicamente. E como eu Ihe digo,
ha& a hipnose de palco ou artistica, e desculpe o termo, de fantochada... E existe um
processo clinico no qual tem de se manter alguma credibilidade. Isto é quase como que ir
a Acupuntura e metermos em dois ou trés pontos e dizermos que aquilo faz magia... Ou
meter de uma forma muito diagnosticada, com necessidade, etc.

[00:16:00] Entrevistadora - Esta pergunta também me respondeu, € se integra
outras técnicas além da hipnose. Disse-me que fazia Coaching, PNL...

Entrevistado - E fago outras coisas... Acupuntura.... Uso muita coisa.

Entrevistadora - E a sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou, quando fez
a formacao em hipnose? Eu neste aspeto eu penso que ndo, No Seu €aso.

Entrevistado - E assim, ndo mudou porque eu sou muito assertivo e estudo um
bocadinho o que € que se faz... Agora deu-me a perceber o que € que é a hipnose.... Ai
mudou a minha visdo em ser cada vez mais realista. Acho que uma coisa é dizerem que
faz, outra coisa é tirar, experimentar e tirarmos as nossas proprias ilacoes.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistado - Sem ddvida. Mas, mais uma vez, num local bem credivel para
tirar formacéo. E muitas vezes termos formacéo base por tras, nomeadamente em técnicas
muito da parte emocional e psicoldgica... Ou seja, termos bases e ndo tirarmos de uma
maneira muito prematura porque depois... Ou seja, fazemos um estado hipnético, mas
depois ndo sabemos o que é que havemos de fazer... E a ideia da hipnose clinica é depois
fazer um transe ou entrar num estado hipnotico, mas saber fazer a relacdo terapéutica.
Sendo pode ser incorreta a utilizagdo desta técnica.

Entrevistadora — (...) e considera que ¢ importante haver mais estudos em
relacdo a esta area e aos hipnoterapeutas?

Entrevistado - 1sso, eu acho que é o fundamental. Eu acho que € isso que tem de
partir um bocado, pelo mudar o paradigma da sociedade passa por uma pratica baseada

em evidéncia. Eu acho que isso é o fundamental... Uma sociedade muito do ‘comprovar’,
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para dizer que resulta.

[00:18:10] Entrevistadora - Sim, sim. (...), nos terminamos 0 nosso questionario.
Deseja fazer algum comentério adicional?

Entrevistado - Nada. Agradeco e tudo o que precisar para o seu estudo, esteja a
vontade.

Entrevistadora — (...), eu vou-lhe s6 pedir... Eu vou-lhe enviar por email, um
questionario, a parte mais, se calhar, complicada de fazer... Mas tem de ser, até porque eu
tenho la o consentimento informado e eu ndo poderei, pois, validar os seus dados se nao
fizer mesmo essa parte.

Entrevistado - Eu sei. Olhe, eu hoje ndo vou conseguir ir ao email, mas amanha
javou la.

Entrevistadora - Ndo faz mal, ndo faz mal. Quando vocé puder... Eu também so
vou entregar tese la para novembro.

Entrevistado - N&o se preocupe, que eu ja envio esta semana.

Entrevistadora - Ok. Fico muito agradecida pela sua disponibilidade. Se tiver
mais alguém que conheca, que esteja disponivel.... Mande-me por email ou contacte, que
eu agradeco.

Entrevistado - Esta bem, fica assim ent&o. Obrigado, continuagé&o.

Entrevistadora - Obrigado, bom dia. Com licenca.

[00:19:39] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante I

Tempo de gravacéo:

45 minutos e 37 segundos

Modalidade de transcricéo:
Standard (objetiva)
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[00:00:01] - Inicio da Entrevista

Entrevistadora - O que a levou a aprender hipnose?

Entrevistada - A hipnose é uma segunda &rea na minha vida que eu sou de
engenharia, tirei engenharia no Técnico ja ha vinte anos, ha muito tempo... E ao longo da
minha vida por varias fases que passei na minha vida gosto muito da area de psicologia....
Fascina-me (...) e passei por varias fases e olhe (...) conheci um hipnoterapeuta numas
férias que fui fazer & Republica Dominicana, um hipnoterapeuta portugués.... Vive no
Porto... E eu ja estava encaminhada para ai e fiquei ainda mais. Depois fui pesquisar vi a
London College, fiz a inscricdo, fiz também uma entrevista com a coordenadora... E
pronto, e entrei para o certificado. Fiz o certificado, fiz o diploma, e agora eles estdo em
restruturacdo na escola... Ja ndo faz o 'Practitioner’, o 'Practitioner' tens de fazer quatro
Masterclasses para teres a equivaléncia ao 'Practitioner'... E, entretanto, ja fiz o fim de
semana em janeiro deste ano, fiz a EMDR e em desordens do (ininteligivel: banco?),
pronto a primeira Masterclass. Agora faltam-me mais trés para ter a equivaléncia ao
'Practitioner’. Mas pronto.... Fascina-me essa area. Depois de ter feito o certificado... O
certificado € mais ou menos para tu veres em que € que consiste, se queres continuar ou
ndo, apesar de ser varios meses.... Fiquei com a certeza que queria continuar e continuei.

Entrevistadora - E realizou cad em Portugal? Aqui no continente?

Entrevistada - Realizei em Lisboa sim, fazem em Lisboa e no Porto. Realizei em
Lisboa o certificado e o diploma, e agora a Masterclass fui ao Porto fazer, mesmo a Casa
da Boavista que é onde é a LCCH tem a sua sede.

Entrevistadora - Ok. E antes de fazer a formacdo em hipnose ja tinha sido
hipnotizada? J& alguma vez tinha tido essa experiéncia?

Entrevistada - Olhe nunca tinha tido essa experiéncia, apesar de ter uma amiga...
Uma conhecida de ca dos Acores que vim a conhecer através de um amigo, que também
tirou hipnoterapia na LCCH. Uma vez fui almogar com ela, falamos sobre isso, mas nunca
tinha feito. Li os livros do Brian Weiss, ndo sei se conheces... E até ha altura o que eu
conhecia era isso, nunca tinha sido... A partir dai depois eu, entretanto, nao sei se sabes,
por exemplo, como é que funciona o curso na LCCH.

Entrevistadora - Sim mais ou menos... Eles tém de fazer...

Entrevistada - Pronto sabes mais ou menos.... Fazer o curso, tens uma tutora...
Essa tutora para alem de nos ajudar no trabalho que tinha de ser feito e na pratica, também
fiz hipnose com ela.

Entrevistadora - Sim sim... E essa experiéncia foi positiva?
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Entrevistada - Essa experiéncia € maravilhosa, muito positiva quer
pessoalmente... Em termos pessoais, portanto, fazer auto-hipnose e aprender a fazer, foi
fantéastica foi uma ajuda mesmo em autoconhecimento. O fazer aos outros e ver o
feedback que tem nos outros, é simplesmente maravilhoso.... Diria que mesmo, nem o
preco da consulta paga aquilo que tu ganhas ao veres o que consegues fazer ao outro com
aquelas técnicas. E mesmo compensador.

Entrevistadora - Vocé sempre o disse constantemente, ento.... E bom.

Entrevistada - E compensador, mesmo. Obviamente tens casos de mais sucesso
que outros. Ha pessoas que eu digo pronto... J& ndo h& mais sessdes, porque querem ir
para |4 relaxar, mas ndo ha mais sessGes para fazer, o tratamento acabou j& ndo precisa de
mais sessdes, agora € auto-hipnose.... Faca trabalho nisso, é um trabalho seu.... Sim e
(ininteligivel:) é sempre um trabalho do paciente... Mas sim.... E compensadora. E olhe e
quando eu nao faco... Agora estou numa altura um bocado dispersa da minha vida. Tenho
0 meu trabalho, fora isso, que eu trabalho na area de engenharia, os meus filhos, tanta
coisa... E quando eu ja estou ha um tempo sem fazer auto-hipnose, sem tratar de mim,
sem fazer a minha higiene mental.... Sinto diferenca... Ndo me sinto tdo bem do que
quando faco, e quando faco é religiosamente.

(...)

Entrevistada - Faz diferenca na nossa qualidade de vida

Entrevistadora - Sim bastante. E interessar-lhe-ia fazer mais formacdes
relacionadas com a hipnose? Disse-me que esta a fazer ainda.

Entrevistada - Eu estou a fazer em termos da hipnoterapia mesmo. Quando
comecei a tirar, queria tirar outros cursos relacionados, por exemplo PNL e afins... A
minha vida ndo da para estar a tirar isso tudo, também ¢ a questdo financeira. Eu tenho de
me dirigir sempre, tenho essa facilidade, em termos de companhia aérea, mas.... Ha o
curso a pagar, quer dizer.... H& muitas despesas, tenho de repensar aqui... Eu também fiz
aqui uma outra formacéo que foi em ' Easy Birthing’, que eu gosto muito de gravidas...
Apesar de ndo ter gostado nada de estar gravida, ndo pelo facto de sentir os meus filhos,
isso gostei. Mas porque fiquei muito inchada e por ai fora, ndo passei muito bem... Mas
gosto muito de gravidas, e tenho pena de na altura em que estive gravida ndo ter o
conhecimento que tinha de hipnose. Porque nds tivemos varios modulos sobre a gravidez,
e a relagdo entre o filho e a mée, e aquilo que se pode promover na gravidez entre o filho
e a mée, eu tenho pena de ndo ter aproveitado isso ao longo das minhas gravidezes.

Entrevistadora - E tem tido pacientes gravidas?
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Entrevistada - Até agora so tive uma e gostei imenso também. Gostei muito,
muito de fazer essa area, mas pronto... N&o tenho investido agora mais nisso.

Entrevistadora - Ai onde vocé mora, também é mais dificil de dar a conhecer as
pessoas ndo? Ou das pessoas conhecerem...

Entrevistada - As pessoas ja estdo muito viradas.... Ha muita coisa. Ha
mais um hipnoterapeuta que ndo € da nossa escola, ndo é da LCCH.... Alias, mais dois
que eu conheco que nao séo e que estdo ca tambeém a fazer hipnoterapia. Mas obviamente
meios mais pequenos... As pessoas se ndo estdo para pagar uma consulta de psicoterapia
normal, que hoje em dia ja € mais recorrente e que ja ndo € como na minha altura, quando
tinha a tua idade, mais nova.... Era quase que um rotulo de: estd doidinho, quando ia para
uma consulta com um psicoélogo, hoje em dia ja ndo é isso. Mas ja custa arranjar dinheiro
para ir ao psicélogo, ainda mais a fazer hipnoterapia, que as pessoas ndo sabem muito
bem o que é que é, e gastar dinheiro com isso... O publicar pouco, somos poucos, é nesse
aspeto. Mas as pessoas que vém ter comigo, saem de |a bem.

Entrevistadora - E gostaria de fazer outras formagdes, mas que ndo fossem
relacionadas com a hipnose?

Entrevistada - Eu gosto de fazer... Ndo sou uma papa cursos como ha os
papas cursos, ndo é nesse aspeto, e tenho tanta coisa, e para organizar a minha vida, mas...
Sao areas de que eu gosto e se eu pudesse abri-las, abria... Ja fiz ‘coaching' também, em
tempos, no ambito do trabalho. Sou fascinada realmente pela mente humana... Mas pronto
ndo é... Nao ha tempo para tudo, vou vasculhando algumas coisas, tenho de dar apoio
também familiar. O ultimo que eu fiz foi em janeiro deste ano no Porto, e foi esse da
Masterclass da EMDR, e dos distdrbios (ininteligivel). De janeiro até a data ndo fiz, mas
também ficou previsto pela coordenadora apresentar outra Masterclass, o pessoal estava
interessado, era noutra area.... Era qualquer coisa entre vidas, outras vidas... Que disse
que ia fazer uma Masterclass nesse ambito, uns gostaram de outros nem por isso. Mas
ndo sei.... Foi o que ficou tirado na altura que ia ser, mas ndo apareceu mais nada. Em
principio se aparecer eu vou fazer essa proxima Masterclass. E assim da LCCH, néo sei
se te responderam mais pessoas, talvez haja mais pessoas com muito mais interesse que
eu... Porque para alem de ter psicologia de base e podem nao ter, que a minha tutora, foi
durante anos presidente da associacdo de hipnoterapeutas portugués, também néo é
psicologa de base e é uma criatura simplesmente fora de série, espetacular mesmo... S&o
pessoas mais interessantes para tu fazeres uma entrevista, que tem muitos anos de pratica,

tem muita historia para contar, mais do que eu... Nao tenho tanta prética, faco nas horas
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livres, fins de semana, eu quando consulto digo que sou de uma area muito diferente e
comecei ha pouco tempo, comecei a seis anos.

Entrevistadora - Mas é também interessante. Alias, 0 nosso objetivo é realizar a
entrevista. E o fato de nao termos passado logo isto foi uma discussdo que tive com 0s
meus professores... Ndo passarmos logo para um questionario, foi precisamente para
conhecer 0 que é que ha o0 que é que as pessoas que tiveram uma formacdo na
hipnoterapia nos tém a dizer.

Entrevistada — (...) A LCCH néo tem essa rigidez em termos de antecedentes.

Entrevistadora - Houve varias pessoas que me responderam de areas totalmente
diferentes, mas algumas que s&o...

Entrevistada - 1sso é uma coisa interessante que a gente vé nas escolas, a gente
encontra desde uma professora de fisica, a um engenheiro, a médicos... No tultimo EMDR
que eu fui tinha um neurocirurgido, tem bi6logos marinhos, tem de tudo um pouco.... E
uma coisa engracada, pronto.... Diferente.

Entrevistadora - E agora por curiosidade. Considera que a sua formagdo em
hipnose a tem ajudado na sua pratica de engenharia neste caso?

Entrevistada - Na engenharia ndo, mas na minha pratica profissional sim. Como
é que eu hei de dizer... No meu trabalho efetivo que fago de engenharia, ndo... Mas na
relacdo de trabalho com os outros, e em problemas e conflitos com o0s outros, e em me
autocontrolar e utilizar os recursos que aprendi a ter e a trabalhar para gerir essas
situacOes, imenso. Até posso-te dizer que ha trés anos que uso esta parte. Tive um
problema muito grave no trabalho com uma chefia, e foi a conta disso que me mantive...
Ainda hoje estava a falar sobre isso... Os ansioliticos, e uma pessoa a trabalhar com um
chefe mau... Os ansioliticos e os antidepressivos... Ndo usei nada disso, usei 0s meus
recursos.... Muita auto-hipnose, muito autocontrole, e muita disciplina em fazer
diariamente. Também usei por acaso funciona mesmo apesar de parecer um bocado ateé...
N&o sei se posso chamar... Grotesco, que € o 'tapping'.

Entrevistadora - N&o conheco.

Entrevistada - Escreve ai, que tens de ir ver isso. Uma vez vi um artigo que ja ha
escolas a ensinarem os miudos a fazerem 'tapping'. Olha (...), nessa altura posso-te dizer
que fazia imenso. Eu chegava ao trabalho, sentava-me e respirava fundo e fazia a minha
sessdozinha ali de 'tapping’. Nuns sitiozinhos especificos, e funciona... Olha... Ha muita
coisa sobre o ‘tapping’. Mas o livro que eu comprei, consegues ver? Pronto... Essa técnica

ja é muito falada e ja vi artigos sobre ela. E posso-te dizer que apesar de fazeres aqui e
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achares estranho, tem a ver com 0s pontos da acupuntura, mas a técnica em si o toque, e
o dizeres as palavras que queres dizer, e o funcionar com aquilo, fazeres a sequéncia...
Posso-te dizer que comigo funciona, e os relatos que h4, funciona... Ndo sabem o porqué,
mas funcionam, posso experimentar contigo Francisca, pronto.... Para falares com os teus
professores sobre isso. Olha vé o livro, € muito giro e ajudou-me muito naquela altura.

Entrevistadora - Tenho de ver, ndo conhecia mesmo... J& fiz acupuntura, mas
isso nunca vi.... Estava agora aqui a ler, nunca vi, mas parece ser também bastante
interessante.

Entrevistada - Estou aqui a ver e tem 0 nome da técnica especifica, deixa-
me ver se encontro. Chama-se EFT. E o que se pode tratar como EFT.... Estava a ver se
encontrava aqui a definicdo mesmo, mas nao encontro.

Entrevistadora - 'Emotional Freedom Techniques'. E uma técnica de libertacéo
emocional.

Entrevistada - E isso mesmo, isso mesmo. Muito interessante. Uma vez li
um artigo, ja ndo sei onde € que foi, ndo sei se foi no Facebook... Que j& estavam a ensinar
nas escolas algumas criangas, agora nem sequer sei em que pais, se era em Portugal a
fazerem... A ensinarem os pontos... Este aqui entre as sobrancelhas, ao lado do olho, aqui
debaixo da axila e no topo da cabeca sdo os pontos de EFT, V&, é interessante também
para pores no teu trabalho, ndo sei...

Entrevistadora - VVou ler e vou ver, sim e também vou registar.... Sim é bastante
interessante. Portanto, exerce a sua pratica profissional desde ha trés anos, ndo é? Mais
Ou Menos.

Entrevistada - Sim, com algumas interrupgdes, sim.

Entrevistadora - A sua perspetiva como foi na London College € mais cognitiva,
ndo é?

Entrevistada - Mais cognitivo-comportamental.

Entrevistadora - Em que casos € que costuma utilizar mais hipnose ou as pessoas
a procuram mais?

Entrevistada - Olhe, eu posso dizer os casos que ja tive especificos. Tive perda
de peso, ataques de panico, ansiedade especifica perante desempenho, medo de andar de
avido, medo de falar em publico, ansiedade generalizada. Tive pessoas que recorreram a
mim porque queriam fazer uma regresséo, sO que a regressao... Eu até posso fazer uma
regressdo, mas normalmente ndo faco na primeira consulta, e explico a pessoa que a

regressdo € um dos muitos métodos que existem na hipnose... Ndo é s6 um método, mas
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talvez levadas... Agora por aquelas questdes que se falam muito outras vidas e
regressdo.... V&o la a falar nisso, mas eu tento explicar que aquilo € um método como
outro qualquer, uma técnica... Portanto, ndo costumo fazer por fazer. Deixa-me ver mais
casos que tenha tido.... Tive uma gravida, tive um 'Easy Birthing'... Perda de peso, por
agora que me lembre € s0...

Entrevistadora - E considera ter sucesso com esses casos? Ou houve assim algum
que teve menos sucesso?

Entrevistada - A perda de peso ndo consegui.... Olhe ia fazer um deixar de fumar,
mas depois a pessoa ndo apareceu.... la fazer um deixar de fumar, mas acho que se
assustou com o prego... Porque assim ¢é assim... A técnica de deixar de fumar... Eu ndo
sei se estas por dentro, como é que funciona em hipnoterapia.... H4 um preco associado
para fazer com que a pessoa se comprometa por causa do preco associado, porque nédo é
um preco de consulta normal, e nesse aspeto.. Para ser mais uma maneira de
comprometer a pessoa. Para além disso, temos sempre de aferir realmente se a pessoa
quer mesmo deixar de fumar, porque isso também compromete o sucesso da... (do
tratamento). Mas posso dizer que o meu marido fez o deixar de fumar, com hipnoterapia
e ndo funcionou.... Continua a fumar... Nao foi comigo como é 6bvio, mas nao funcionou
com ele e... A perda de peso ndo funcionou, ndo sei se houve ali também uma questdo
de... Porque a meio, entretanto, depois de ter definido objetivos e de ter redefinido
objetivos noutras sessdes, e 0 paciente disse-me nessa altura, abriu-se e disse-me que
apesar.... Pedi-lhe que me arranjasse uma fotografia da forma como gostava, ou se ja tinha
estado alguma vez na forma que queria, ele disse que sim... E eu peco na primeira
consulta, entre outras coisas, que arranje essa fotografia da maneira que se gostava de ver
na altura, ponha na sua carteira, no seu frigorifico e que va olhando para essa fotografia...
Para ai na terceira sessdo, a pessoa disse-me que realmente adora aquela fotografia e que
foi a altura que esteve melhor e que gostava mais de se ver, mas que na realidade associava
a uma depressao enorme da mée naquela altura... Porque a mée também tinha problemas
de alcoolismo, que ela nunca me tinha referido, e que naquela altura estava a ter uma
recaida... Portanto, isso punha em causa todo o tratamento que eu estava a fazer, porque
estava a leva-la a ir para a fotografia, e para sentir aqueles sentimentos de entdo, e ao
mesmo tempo havia um sentimento ali que condenava todo o processo que ela nao
queria... Ou seja, ela queria emagrecer, queria ter aquela forma, mas ndo queria voltar a
sentir aquilo, portanto isso engatou ai um bocado o processo...

Entrevistadora - Entrava em contradicéo.
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Entrevistada - N&o sei se foi s6 por isso... Mas ndo funcionou... A pessoa esta
forte igual. Todos os outros em termos de ansiedade, posso dizer que deixaram as minhas
consultas, e a Ultima consulta, bem. Sé que é assim Francisca... Os casos de ansiedade
generalizada, os casos de ansiedade perante o desempenho, aquilo que nds fazemos, as
ancoras, instalacdo de ancoras... Tém de ser sempre reforcados... Se ndo sdo reforcados,
se a pessoa ndo faz o seu trabalho de casa, porque eu farto-me de dizer, tem de haver
trabalho de casa, tem de haver comprometimento, tem que haver auto-hipnose de manhéa
e a noite.... Vai-se perdendo o auge, vai-se perdendo a forca. Portanto € um trabalho
principalmente... E o0 que eu digo é um trabalho: nés conduzimos e o trabalho é sempre
feito em Gltima instancia pelo paciente, sempre. Ha situacdes especificas que se tratam,
situacdes essas quando o trabalho ndo € continuo, vao-se perdendo. H& muitos pacientes
gue ja ndo os vi, ndo recorreram novamente a mim, mas nao sei... Mas € o que eu te digo,
eu ndo sou das pessoas mais interessantes para tu falares porque.... Ha pessoas com muita
experiéncia nessa area e ¢ diversificado. (...)

Entrevistadora - N&o se desvalorize...

Entrevistada - N&o, ndo. Ndo me estou a desvalorizar, estou a valorizar
outros, € nesse sentido... Porque é verdade.... TEm muitos anos de experiéncia e sdo
pessoas muito interessantes e tém coisas mais giras para contar, ja passou muita gente
naqueles gabinetes, ja passaram muitas historias.... Vai enriquecer o teu trabalho nesse
aspeto...

Entrevistadora - Posso Ihe fazer mais algumas questfes?

Entrevistada - Podes fazer, sim.

Entrevistadora: E considera, portanto, que a sua formacdo, ja me respondeu a
esta questdo, que a sua formacdo melhorou a sua pratica, neste caso.... Da sua profissdo
ndo e... E considera que a hipnoterapia pode melhorar a pratica clinica?

Entrevistada - Considero, sim claro que sim. Muito.

Entrevistadora - E considera que o nimero de sessdes necessarias para ajudar 0s
pacientes diminui?

Entrevistada - NO6s em termos de escola, ha uma regra que é ndo estender
muito as sessfes. A ndo ser um caso especifico, maximo cinco sessdes e pronto. Néo é
propriamente uma psicanalise e estudar o paciente, ndo sdo sessoes especificas de X
sessOes, tirando um caso ou outro.... Queres rever aquele paciente daqui a X tempo, por

algum motivo especifico... Regra geral, cinco a seis sessdes e acabou.
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Entrevistadora - O seu tempo de sessdo € mais ou menos de quanto tempo de
duragéo?

Entrevistada - Eu sou complicada, tenho um colega que diz: “Tu és muito
complicada”, que por acaso ¢ médico dentista, e também hipnoterapeuta... Portanto, tem
uma pratica clinica que eu ndo tenho. A minha pratica clinica comecgou agora, porque eu
em engenharia como deves imaginar, eu ndo faco clinica. Portanto, o meu colega que faz
clinica diz-me: “Tu ndo leves tanto tempo, mas tu estas louca?”. Eu ndo tiro conclusdes
assim tao depressa e eu SOU uma pessoa gque gosta imenso de ouvir, portanto eu deixo
falar... E depois como também n&o tenho muita prética clinica... A pessoa vai falando e
eu vou estruturando as minhas ideias, 0 que é que eu vou fazer, vou tirando as minhas
conclusdes.... Obviamente com mais tempo, com mais experiéncia, tu olhas para a pessoa,
digo eu.... Entdo para quem tem essa sensibilidade, olha para a pessoa e ja tira ali algumas
coisas da ficha, com certeza... As primeiras sessdes nunca menos do que hora e meia...
Numa primeira sessdo... Para mim pelo menos, para eu fazer a anamnese, fazer a fichinha
clinica do paciente, saber de médicos que estdo a seguir, se tem algum problema
diagnosticado psiquiatrico, por ai fora... Medicamentos que toma... Nunca menos.
Quando é um paciente, que tive alguns... Com transtornos de panico, nds nunca fazemos
hipnoterapia até estabilizar o paciente porque ndo queremos que ele se fixe emsi... Porque
é a logica de uma pessoa que esta a sofrer de panico, e se fixar no seu corpo e nos sinais
do seu corpo. Nés, portanto... Numa primeira sessdo nunca fazemos hipnose. E sempre
mais conversa e mais instrucdes, em termos praticos, de arranjar o caderno, comecar a
anotar pensamentos, perceber aquela ldgica. As vezes, ai posso levar um bocadinho mais
de tempo... Até porque quando as pessoas vao a uma sessao de hipnoterapia estdo a espera
de experimentar. E quando eu digo que nado... Neste momento nos ndo vamos fazer isso,
vamos estabilizar... Quando comeco a explicar as coisas mais praticas, em termos de
relacdo disto com isto, como € que funciona e que néo vou fazer relaxamento, porque ndo
faco... Numa primeira sessdo de um paciente que tenha ataques de panico, as vezes ficam
assim um bocadinho mais... Porque estdo a espera de outra coisa, dai talvez demorar
qualquer coisa... Mas a primeira sessdo nunca menos que hora e meia.

Entrevistadora - Ok. Eu acho que a média pelo que eu tenho percebido, é uma
hora e meia.

Entrevistada - Ha pessoas que vao com coisas especificas.... Quero tratar isto,
tenho medo de avido, pronto... Depois ha pessoas que vdo com ansiedade generalizada,

perceber quando é que aquilo comecou, de onde é que aquilo vem, até tracar ali um
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objetivo para a primeira sessdo. Se bem que a primeira sessdo € sempre mais pratica,
porque nds ensinamos como é que a pessoa vai fazer auto-hipnose, fazemos um
relaxamento para a pessoa sair de I relaxadinha, mandamos os trabalhinhos todos de casa
que é preciso fazer. As vezes fazemos as ancoras para a pessoa ja ir treinando.... E sempre
uma sessao mais geral. E depois entdo na sessao seguinte aferimos como a pessoa esté, e
ai é que comegamos a incidir sobre o (ininteligivel: programa) em particular.

Entrevistadora - E teve algum paciente que reduziu a medicagdo?

Entrevistada - Tive dois pacientes. Uma que tinha tido ataques de panico...
E um que tinha uma ansiedade generalizada. Mas esses dois pacientes eram muito
disciplinados, trabalhavam muito em casa, faziam as suas sessdes, faziam os seus
trabalhinhos de casa, tinham os seus caderninhos.... Comecaram a entrar num processo
pessoal de autoconhecimento. E na altura deixaram a medicacéo.

Entrevistadora - E considera que 0s pacientes conseguem ter 'insights' num
menor espago de tempo e com mais frequéncia?

Entrevistada - Conseguem imenso, sim. O feedback que eu tenho, € maravilhoso.
Eu tive uma paciente que chorou sentada na cadeira, e que me disse que ha tanto tempo
ndo relaxava daquela maneira... Que ha tanto tempo nao estava em paz daquela maneira....
E maravilhoso.

Entrevistadora - Porque ndo ouvia o corpo basicamente.

Entrevistada - Funciona mesmo, € maravilhoso. Obviamente ha casos.... Ha
sempre excecdes para confirmar a regra. E sdo técnicas que se utilizam na psicoterapia e
ha outras... Mas funciona.

Entrevistadora - E, portanto... A hipnose ajuda a ter uma relagdo mais empatica
com o paciente?

Entrevistada - Pode haver pacientes que ndo gostem... Nunca tive essa
experiéncia, mas com certeza vdo-te contar experiéncias desse tipo.... Vamos supor que
eu fosse psicéloga como tu, a fazer uma consulta de psicoterapia e o cliente ia esperando
por uma consulta classica de psicoterapia... E por exemplo, tu a meio dizias que ias fazer
hipnose, ndo sei... Talvez a reacdo do paciente ndo seja boa... Porque ainda ha muita gente
que pensa: “Epa o que ¢ que me vais fazer?”” No meu caso, como eu sO sou
hipnoterapeuta, quando vao la ja sabem que véo experimentar... E até vao ansiosos no
sentido de experimentar o que é... Penso que vais encontrar pessoas que figuem um
bocadinho aflitas com isso... Mas eu nunca apanhei ninguém, porque quem vai para mim

vai para isso... Até se eu ndo fago, ficam dececionados.
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Entrevistadora - Sim, sim.... E percetivel. E acha que as sugestdes sobre hipnose
tém sucesso a curto e longo prazo?

Entrevistada - A hipnose é a sugestdo, passa basicamente por isso.... Quanto mais
capacidade tiveres para sugestionar a pessoa, melhor és.... Quanto mais empatia, vais la
mais ao sitio, quanto mais historial da pessoa conheceres e mais adaptares 0s scripts
aquela pessoa.... Acho que passa por ai... E adaptares-te a ele, com as palavras que ele
utilizou.... Mais sucesso tem. E ¢ a sugestdo ¢ que trabalha mesmo... Mesmo em termos
dos aprofundamentos e das emocBes. A sugestdo de estares relaxada, de estar
descontraida e sempre, sempre em sugestao...

Entrevistadora - E ja houve algum caso em que vocé recusou utilizar a hipnose?

Entrevistada - S6 o caso dos ataques de panico, (ininteligivel). Nao por eu ter
dito: 'Nao, vocé ndo...' Olha posso-te so adiantar aqui uma coisa para o teu estudo, que é
engracada. Tenho dois filhos. Um com nove anos e um com catorze. E comecei isso ha
alguns anos, 0 mais pequenino... Até porque € uma coisa que eu gostava de fazer que
ainda ndo fiz.... Era ter mais pratica com criancas, porque é muito diferente a hipnose em
criancas. Porque ndo pdes uma crianca sentadinha de olhinhos fechados... Nem
conseguem fechar os olhos. Mas o meu filho mais velho tinha 11/12 anos... E ele faz. Ele
pede-me para fazer. E antes dos testes eu praticava com eles. O pequenino ria-se, entdo
eu deixei de praticar no pequenino. O mais velho pedia-me: “Oh mae, vem ca que eu
tenho teste amanhd. Faz-me uma sessaozinha de hipnose.” Ele adora, relaxa, adora
aquilo.... Entra naquilo que ¢ uma delicia. E eu sou sincera... Em casa eu digo: “Oh filho
a mae agora esta aqui no sofa, vai dormir”. Mas noto.... Acho que se devia comegar desde
pequeninos com isso. A dar essas ferramentas, esses recursos, esses pensamentos
positivos. Sdo dois filhos totalmente diferentes, um muito seguro de si e 0 outro muito
inseguro, muito negativo.... Entdo dar pensamentos positivos, fazer sugestdes positivas,
quando esta a dormir, vais-te sentir assim amanha. Mas pronto... J4 mitdos, a sentirem
IS0 e a gostarem disso.

Entrevistadora - Fico feliz por isso. Eu também fiz para estudar. Portanto, sim...
Ja me disse que integrava outras técnicas para além da hipnose.

Entrevistada - Eu tirei hipnoterapia, ndo sou da area de psicologia... Ndo integro
outras técnicas.

Entrevistadora - Sim, mas por exemplo falou do EMDR...

(..)
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Entrevistada - O EMDR tem de ser feito com os olhos abertos, ndo é... E no
movimento dos olhos que se trata a questdo, eu julgo que é sempre feito sem hipnose
formal... Mas pronto, realmente eu utilizo essa técnica que € sem hipnose, e muitas as
vezes faco as ancoragens sem hipnose, ha técnicas em que uso a hipnose formal ou néo.
A ancoragem pode ser feita sem a hipnose formal, ndo tem problema nenhum. E ha as
abordagens muito aféricas (ininteligivel) que normalmente funcionam bem também...

Entrevistadora - S&o sugestdes sem inducgéo do transe, portanto.

Entrevistada - Eu ndo tenho € pratica para isso... Porque um bom
hipnoterapeuta é, como o Erickson fazia, quando a pessoa entrava no gabinete falando ja
na conversa normal ja estava a fazer as sugestdes, e ja estava a trabalhar com aquela
pessoa antes de iniciar qualquer tipo de procedimento formal.

Entrevistadora - Estamos quase a acabar (...). Vou-lhe perguntar se a sua atitude
em relacdo a outras técnicas mudou? Se ficou mais curiosa para saber mais ou se havia
alguma técnica ou alguma area que tivesse mais cética e ficou mais... A olhar para ela...

Entrevistada - N&o, ndo havia.... S6 veio confirmar algumas coisas, que
nesse meu processo eu sempre gostei da area de psicologia, que por acaso ndo fui para
psicologia.... Era uma hipotese que tinha quando fui estudar, e depois, entretanto
enveredei por engenharia que eu também sempre gostei, mas... Sempre fui uma pessoa
que gostei de tomar atencdo a estes pormenores, a mente... Relacdo de mente e corpo... O
gue tu pensas e acontece, portanto para mim ndo foi nada de novo... Eu entrei no curso,
fiz o certificado, gostei logo daquilo, achei que bate tudo certo, a l6gica esta toda ali. Que
o futuro é trabalharmos e € isto mesmo... E pronto.... Chego ao ponto de... Eu ndo sei se
conheces algum livro da Louise. H& um livro que ela tem, que € a associar os varios tipos
de doencas a estados emocionais. Quando eu digo isso a certas pessoas €: 'Ah disparate.'
Claro que ha uma parte genética, isso € tudo verdade, mas... Os cliques que nds acionamos
Nos NOSSOS genes, tem a ver... Por isso eu até entro por esse prisma... Para mim isso é tudo
muito aberto, é tudo possivel.... Esta tudo nessa caixinha maravilhosa... E nds realmente
criamos a nossa realidade... Tudo o que tem a ver com isso eu gosto dessa area.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas ou a outras
pessoas de outras areas?

Entrevistada - Recomendo. Porque quem faz terapia e psicoterapia nesse caso, €
mais uma ferramenta. Pode até haver pacientes que se veja que ndo ia funcionar, que tem
receio porque os pacientes tém outras caracteristicas e ndo vai funcionar. E mais uma

maneira de chegar |a.
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Entrevistadora - E considera que € importante haver mais estudos relativamente
aos hipnoterapeutas?

Entrevistada - Mais estudos relativamente aos hipnoterapeutas ou relativamente
a hipnoterapia?

Entrevistadora - Os dois.

Entrevistada - Eu acho que mais estudos relativamente a hipnoterapia, porque
nos temos técnicas e inclusivamente a EMDR, que néo se sabe porque é que funciona,
mas funciona. O nosso formador que esteve agora a nos dar a EMDR, tivemos trés...
(Ininteligivel), tivemos o diretor da escola em Londres, vieram todos de Inglaterra. Depois
tivemos um que era mais virado para as tecnologias e ele ensinou me uma técnica
cansativa, sabes como ¢ que funciona? E com os dedos assim... E entretanto tem de se
fazer centenas de vezes. E ha pessoas que o braco ndo da... Ha varias técnicas. E esse
hipnoterapeuta era engenheiro também de 14, desenvolveu um software incrivel de
EMDR, com que trabalha no seu consultério e vende tambem. Com luzinhas, com pontos,
é um software muito engracado. Se quiseres até te posso mandar o nome. Portanto cada
um na sua area. Um tecnolégico que desenvolveu um software, mas trabalha com EMDR,
0 outro mais classico, que trabalhava com EMDR, mas mais a moda antiga... Isto para te
dizer, que eles diziam que ndo sabiam porque é que funciona, mas funciona. Mesmo para
situacdes graves, do género alcoolismo, e situacdes assim... Os picos mais complexos...
N&o sabem explicar porqué, mas o facto de utilizar aquela técnica... O movimento... O
‘'eye movement', funciona, desprograma e reprograma, havia de ser interessante saberem
explicar porque... Quanto aos hipnoterapeutas eu ndo sei... Ha para saber com eles, mas
para estuda-los em si, ndo sei se sera bem esse o caso. Agora, quanto a hipnoterapia tem
muito, muito ainda que se descobrir.

Entrevistadora — (...), deseja fazer algum comentario adicional?

Entrevistada - E uma éarea espetacular, se fosse a ti enveredava por essa, e tens
muitas. Tens a vida & tua frente, tens areas interessantes. E uma area muito interessante,
e depois de falares com a tese, acho que € uma area muito interessante, entrares por ai....
E um enriquecimento para ti, como pessoa e para 0s outros, para os teus pacientes, para
a tua pratica.

Entrevistadora - Muito obrigada. VVou-lhe s pedir que depois, amanha ou assim,
se puder preencher o questionario, por favor.

Entrevistada - SO vou conseguir segunda-feira, esta bem?

Entrevistadora - Sim claro, que é para depois fazer a parte dos dados estatisticos.
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Entrevistada - Olha, gostei muito de te conhecer. Boa sorte, muito sucesso, ajuda
muita gente.

Entrevistadora - Espero que sim. E esse 0 meu objetivo.

Entrevistada - Vais ajudar muita gente e vai correr tudo bem. Vai ser dificil, mas
vai valer a pena.

Entrevistadora - Obrigada (...) muito obrigada.

Entrevistada - Qualquer coisa, tens 0 meu contacto se precisares.

Entrevistadora - Obrigada (...), felicidades.

Entrevistada - Obrigada, igualmente.

[00:45:25] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante K

Tempo de gravagao:
32 minutos e 36 segundos

Modalidade de transcricéo:
Standard (objetiva)
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[00:00:15] - Inicio da Entrevista

Entrevistadora - Entao, quer que eu lhe chame de Dra. (...)?

Entrevistada - Trate-me por (...).

Entrevistadora - Vamos comecar com a pergunta principal. O que € que a levou
ou como € que conheceu a hipnose? O que € que a levou a querer fazer a formacéo em
hipnose?

Entrevistada - Tive o privilégio de conhecer uma pessoa, a Manuela, que
era hipnoterapeuta.... Digo era porque ela ja ndo esta entre nos, e era professora na LCCH.
Ela era amiga de infancia do meu ex-companheiro e tive o contacto com a hipnoterapia
através dela. Tive contacto com a formacdo em hipnose clinica também através dela. Na
altura a LCCH né&o estava a dar aulas.... Tive de esperar dois anos para fazer o curso e a
area da mente é uma paixao desde os 20... Mas como tenho um percurso muito diferente
do comum dos mortais, acho eu, ndo pude estudar na altura.... Tive de criar os meus filhos,
e este curso veio numa uma altura em que era possivel...

Entrevistadora - Fazer o curso. E antes de fazer essa formacdo, ja tinha sido
hipnotizada?

Entrevistada - N&o, ndo tinha. Assim que eu tive conhecimento comecei a
estudar sobre o assunto, a ler, a informar-me e fiquei apaixonada... E a partir dai...

Entrevistadora - Fez a formacao na LCCH. Obteve o certificado de hipnoterapia?

Entrevistada - Claro, claro. Fiz a formacdo toda... Na altura eles tinham trés
modulos. Agora esta diferente...

Entrevistadora - Acho que séo quatro agora.

Entrevistada - N&o, ndo. Acho que sdo dois. Ha dois porque depois ha uma
formacéo avangada, portanto, 0 meu percurso contempla essa formacgao avancada porque
fiz o percurso todo. Foram quase trés anos de estudo.

Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer mais formacoes relacionadas?

Entrevistada - Sim, sempre. Eu passo a vida a comer livros e a estudar o assunto,
adoro.

Entrevistadora - E outras formacdes ndo relacionadas com a hipnose?

Entrevistada - Sim, porque gosto muito da psicologia, gosto muito da mente e
tudo o que tem a ver com mente, eu estou la.

Entrevistadora - E ha alguma que se destaque?

Entrevistada - Neste momento, vou comecar amanhd uma formacéo

internacional com os autores que eu sou completamente doida por eles, que € o Gregg

150



Braden, (ininteligivel) e o Matt qualquer coisa, ndo me lembro do apelido dele... Que tem
a ver com a importancia dos nossos pensamentos no comportamento e no fundo, como
atingir o equilibrio e como se pode curar o corpo através da mente... E tudo o que esté por
ai relacionado.

Entrevistadora - Interligando a mente e o corpo?

Entrevistada - Sim, porque eles estdo interligados.

Entrevistadora - E utiliza a hipnose na sua pratica pessoal atualmente?

Entrevistada - Eu faco muito trabalho cognitivo, mas a hipnose esta sempre Ia.
Eu faco muitas sessfes tabagicas.... Sou apaixonada pela terapia porque sou fumadora.
(...) Mas fago muito porque eu sou fumadora. Talvez por isso tenha imenso sucesso,
porque me empenho muito na terapia e pronto...

Entrevistadora - Mas conseguiu deixar de fumar?

Entrevistada - N&o, continuo a fumar alegremente. Informo os pacientes todos...
Que sou fumadora, para o caso de me verem na rua com um cigarro nas maos...

Entrevistadora - Como conhece o vicio, se calhar consegue compreender melhor
0 que essas pessoas passam.

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Interessante. Mas tem toda a consciéncia e...

Entrevistada - Sim, sim, toda a consciéncia.

Entrevistadora - Portanto, com que frequéncia é que pratica a hipnose?

Entrevistada - Eu, ou 0s meus pacientes?

Entrevistadora - Que vocé pratica com 0s seus pacientes.

Entrevistada - Eu trabalho muito no Porto, portanto diria que todas as semanas
eu tenho...

[00:05:15] Entrevistadora - Com alguma frequéncia. Mais ou menos desde que
ano

Entrevistada - H& cinco anos. N&o sei... Desde 2013.

Entrevistadora - Foi logo a sequir a fazer a formagéo?

Entrevistada - Sim, comecei logo a trabalhar.

Entrevistadora - E com a perspetiva mais cognitiva, disse-me ha bocado.

Entrevistada - N&o. E hipnose, mas eu divido a consulta em dois momentos...
Num primeiro momento vejo 0 que € que 0 paciente me traz ou o que é que estamos a
trabalhar, e num segundo momento trabalho com a hipnose nesse assunto.

Entrevistadora - Ok. Mas trabalha mais essa parte cognitivamente?
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Entrevistada - N&o trabalho mais, esta 50/50. Eu sou f& do Milton Erickson e
entendo o paciente como um ser Unico, e preciso de percebé-lo... E usar a linguagem dele
na terapia. Portanto, a primeira parte da consulta e captar isso, registar e depois usar em
transe.

Entrevistadora - Compreendo. E em que casos é que costuma usar mais a
hipnose? Portanto, disse-me que era para...

Entrevistada - Utilizo sempre a hipnose. Vai desde 0s emagrecimentos a sesséo
tabagica, e depois muita gente que sofre de alergias ligadas a ansiedade.... Muito mesmo.
Ha& muitas mudancas comportamentais além do emagrecimento, pessoas que querem ser
mais assertivas... Eu tenho formac&o em 'coaching' e eu acho que tenho uma forma de
trabalhar um bocado diferente do convencional, nessa medida... Porque direciono muito
a terapia para o futuro, apesar de ir ver o que esta no passado... Mas é muito por ai, sempre

a olhar para a frente.

Entrevistadora - Interliga entdo todas essas areas?

Entrevistada - Sim, as varias ferramentas.

Entrevistadora - Ok. E em que casos é que considera que tem mais sucesso?

Entrevistada - A sessdo tabagica para mim é um milagre, cada vez que alguém
deixa de fumar... Ja tive casos de pessoas a emagrecerem durante a sessao tabagica,
porque ha um abrandamento do metabolismo e é muito mais dificil... As pessoas ndo s
param de fumar como comegam a fazer exercicio, comegam a ter mais atenco.... E uma
mudanca de vida, eu diria que esses casos sdo aqueles mais espetaculares. Logicamente
ndo faz sentido, porque o metabolismo abranda, mas é mesmo a mudanca de habitos.

Entrevistadora - Interessante, ndo sabia. E disse-me ha bocado que aplica sempre
a hipnose... Mas houve algum caso em que recusou?

Entrevistada - Sim. Ha pessoas que ndo estdo bem... Que estdo em situacdes....
Tenho um caso agora de uma senhora que é doente psiquiatrica, procurou-me para
emagrecer e eu ainda ndo fiz hipnose, estou a segui-la. Primeiro, porque entendo que o
nosso interesse pelo paciente é primordial nos resultados, e ndo a vou abandonar... Mas
também porque primeiro tenho de a estabilizar. J& foi ao psiquiatra, j& reviu a medicacao...
Este psiquiatra tem uma caracteristica linda de morrer.... E que faz analises & quimica
cerebral.

Entrevistadora - Como € que isso é feito?
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Entrevistada - Pois. Ha de ver o trabalho, ndo sei se conhece.... Do doutor Daniel
Amen.

Entrevistadora - N&o.

Entrevistada - Pronto, entdo ha de ver. E espetacular... Ele trabalha com a
tecnologia 'Spect' ou 0 ' PET Scan' ... E psiquiatra e médico, e trata os pacientes de acordo
com aquilo que se passa no cérebro deles. Portanto, ele vé o estado do cérebro e depois
age em funcdo disso... Este médico é portugués, € do Algarve, e primeiro faz um despiste
das condicdes fisioldgicas e depois medica... O que é espetacular. Entdo, esta paciente,
eu ainda ndo usei hipnose com ela.... Mais por uma questdo de mitos relacionados com a
hipnose do que por outro motivo qualquer.

Entrevistadora - Mas a paciente tem esses mitos
relacionados com a hipnose?

Entrevistada - Ndo, ela ndo tem, mas eu ndo vou intervir de uma forma mais
profunda com ela sem ter a certeza de que ndo a vou destabilizar.

Entrevistadora - Porque ela pode ter alguma alteracdo da consciéncia?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Ok.

Entrevistada - E porque ndo é um trabalho legalizado e ndo temos qualquer tipo
de protecdo juridica.... Imagine que acontece qualquer coisa, Ndo Posso correr esse risco.

Entrevistadora - Sim, é preciso ter muito cuidado.

Entrevistada - Sim.

[00:10:30] Entrevistadora - E tem alguns casos em que para si € mais dificil de
ter sucesso com a hipnose?

Entrevistada - Sim, os controladores.

Entrevistadora - Os obsessivos?

Entrevistada - N&o, os controladores. Sim, o0s obsessivos também sdo
controladores, mas.... Depende muito das caracteristicas da pessoa... Mas eles entram
todos em transe. Pelo menos até a data, houve um caso em que eu ndo consegui. Gravei
a sessdo para ele ouvir em casa... Porque em casa ele ja sabe o que é que eu Ihe vou dizer,
estd no ambiente dele... Portanto, acaba por entrar em transe. Sera mais leve, porque esta
ali a proteger-se, mas sim... Com técnicas mais sérias.

Entrevistadora - Mas essa tecnica resultou com essa pessoa?

Entrevistada - Foi numa sessao tabagica. Nao posso dizer que tenha resultado a

100%, porque ele fumava trés macos de tabaco e passou para dez cigarros por dia... E
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mantém os dez cigarros por dia, mas houve... N&o sei se € placebo, ndo sei 0 que é que
esteve na base, mas houve mudancas. N&o foi a mudanca que eu queria, que era zero

cigarros, o resto da vida.

Entrevistadora - E antes de fazer a formacao em hipnose, ja tinha tido alguma
pratica?

Entrevistada - O inicio da minha vida profissional foi muito peculiar... Na
medida em que, vivia no Alentejo, tinha uma filha bebe e era muito jovem... E conheci
um padre. E entdo este padre era uma criatura maravilhosa... E precisava de alguém que
trabalhasse com grupos de jovens... Mas durante cinco anos tive acompanhamento por
parte das religiosas que trabalhavam com ele, ao nivel pedagdgico, intervencdo com
grupos, etc... Eu, um dia bebia a informacdo toda e elas ajudavam-me a preparar 0s
trabalhos... E trabalhei com jovens durante cinco anos. Mas sem ser psicologa, sem ser
rigorosamente nada e sem formacdo superior sequer... E a minha paixdo pelo individuo
vem dai, porque foi espetacular. Ainda hoje, tenho amigos que faziam parte desses grupos
e foi muito giro.

Entrevistadora - Interessante. E considera que a hipnoterapia melhora a pratica
clinica no geral, das pessoas?

Entrevistada - Sim. Todos os psicologos deveriam ter formacdo em hipnose
clinica, todos sem excecdo.... Alias, devia-se ensinar na escola.

Entrevistadora - O que é que a leva a dizer isso?

Entrevistada - Porque acho que nds todos temos imensos recursos... Se
soubermos utilizar, a vida € mais facil e mais equilibrada. E onde ha equilibrio ndo ha
doenca, e parece-me mais ou menos basico.

Entrevistadora - Mas esta a falar a nivel pessoal do hipnoterapeuta?

Entrevistada - E assim, a auto-hipnose ¢ uma ferramenta extraordinaria para toda
a gente... E quando eu digo toda a gente devia ter este conhecimento... Ja ha alguns casos
a nivel escolar, de criancas que sdo postas a fazer meditacdo... A meditagdo é aquilo que
é um estado de transe leve, mas e... E € um recurso. Assim como nos temos carro e nao
usamos sempre, mas sabemos usa-lo, era uma ferramenta adicional.... Entdo acho sim....
Promove a mudanca de uma forma mais efetiva, mais duradoura, mais longa, sim.

Entrevistadora - E no terapeuta também?

Entrevistada - Em todos nds. Se nds tivermos as ferramentas e as soubermos

usar... Depois ha uma escolha, como em tudo.
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Entrevistadora - E considera que a hipnoterapia ajuda a diminuir o nimero de
sessOes por paciente?

Entrevistada - Como assim?

Entrevistadora - Por exemplo, nas sessdes que aplica hipnose.... Consegue ajudar
0S pacientes mais rapidamente?

Entrevistada - Sim, o trabalho é mais efetivo. N&o ha explicacdo para a sessdo
tabégica, na minha opinido. Eu tenho muitos colegas que ndo acreditam no modelo de
cessacao que a LCCH prop0e... Eu prépria, fizeram-me... E eu ndo deixei de fumar. Para
mim, eu ndo percebo como é que alguém deixa um vicio e diz 'Foi como se alguma coisa
se tivesse desligado em mim'... Eu ndo desligo nada, evidentemente. E espetacular. Entdo
emagrecerem, é extraordinario... Sem stress. Portanto sim, as mudangas séo efetivas...
Uma adi¢do é uma coisa muito dificil e eu acho que € das terapias em que nds vemos mais
resultado. E na dor também, apesar de eu ndo trabalhar com a dor, porque odeio a dor....
Recuso-me. Mas a Manuela Ferreira, esta pessoa que eu conheci.... Trabalhava na
consulta da dor, do Dr. Pedro Hispano com os médicos todos, da consulta da dor, e tinha
casos extraordinarios... Ao nivel da dor, também. A varios niveis, sim.

[00:16:24] Entrevistadora - Em contrapartida, 0 tempo de sessdo geralmente é
maior?

Entrevistada - E maior. Sim, mas ha colegas a cobrarem cento e tal euros por
consulta... Colegas hipnoterapeutas, pessoas que sdo psicologos e etc... As consultas sdo
mais demoradas e terdo o custo que terdo, mas as pessoas ou estdo disponiveis ou nao
para pagar... Eu ndo cobro esses valores.

Entrevistadora - Mais ou menos quanto tempo é que dura a sua consulta?

Entrevistada - Uma hora e meia. Eu faco 45/45 normalmente.

Entrevistadora - E na maioria dos pacientes, aqueles que tomam medicacdo,
conseguem deixar ou reduzir?

(...)

Entrevistada - Eu ndo faco isso, exatamente porque ndo sou médica. Aquilo que
faco é propor aos pacientes que falem com os medicos, e se os médicos entenderem fazer
a reducdo da medicacdo, entdo ai sim é uma ajuda... Mas eu ndo me meto na medicacao,
até porque ndo tenho conhecimentos para isso.

Entrevistadora - E considera que o0 paciente tem 'insights’ num menor espaco de
tempo?

Entrevistada - Sim.
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Entrevistadora - E com mais frequéncia?

Entrevistada - Considero que a mudanca é mais efetiva. Ndo é uma coisa tdo
pontual... O 'insight' € muito importante, mas depois precisa de ser mantido... Tem de se
mudar o pensamento. E com a hipnose eu acho que é mais efetivo, muito mais.

Entrevistadora - Mas depois também € preciso a pessoa manter um trabalho em
casa para...

Entrevistada - Ndo tanto. Eu tive um caso, tdo engragado, de uma paciente que
queria emagrecer. Uma miuda de vinte e tal anos... Ela tinha oitenta e muitos quilos,
girissima, mas... As sessdes foram complicadas, ela ndo estava a funcionar, ela nao estava
a promover a mudanga... E foi muito no inicio da minha préatica clinica. O que aconteceu
foi que a determinada altura me passei... E fui muito bruta com ela, bruta quanto baste
com ela, fui muito assertiva.... Dizendo-lhe inclusivamente que ndo ia continuar porque
ela ndo parecia empenhada...

Entrevistadora - Como um ultimato.

Entrevistada - Sim. E fizemos mais trés sessdes e ela comegou a perder peso...
E, entretanto, por motivos praticos nao foi possivel continuar. Mas passados trés anos,
recebo uma mensagem no Facebook, porgue eu adiciono as pessoas no meu Facebook,
quem quer claro... De uma Marta, uma miuda muito bonita a dizer 'Ola (...), esta boa?',
mas com um ar de quem me conhecia muito bem. E eu perguntei-me quem seria esta
pessoa, ndo estava a ver... A fotografia ndo me dizia nada. A fotografia era ela magra, ela
nunca mais engordou... Ela tem um corpo espetacular, ja com o peso ideal. Faz uma
alimentacdo certa e pratica exercicio... Portanto, ela mudou de vida.

Entrevistadora - E ela agora mandou-lhe mensagem para agradecer?

Entrevistada - Ndo, foi para me passar a irméd, porque também queria emagrecer.

Entrevistadora - Entdo resultou?

Entrevistada - Resultou, sim. Essa € a minha experiéncia, um outro paciente...
Um gerente bancario, a beira da reforma, que vem porque estd com problemas nos
pulmdes e precisa de deixar de fumar... Ja tinha feito de tudo e ndo conseguia e ele dizia-
me... Eu perguntei-lhe o que é que era mais importante na vida dele, e ele 'Ah, a minha
mulher. Mas eu nao preciso dela ao pé de mim, s6 preciso de saber que ela estad em casa'.
Ok, uma relacdo sem filhos, casados ha quinhentos anos e entdo ele dizia-me ' Porque a
minha mulher adora fazer exercicio, para ela todos os dias vai para o ginasio. Eu nao
tenho paciéncia, ndo tenho tempo, ndo tenho vida'... Bem, ele deixou de fumar nesse dia,

e numa das consultas de seguimento a esposa também veio. E dizia ' Ai menina, muito
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obrigada, deu-me um homem novo. N&o esta a perceber, eu vou a correr e ele sai
disparado a correr a minha frente e depois vem-me buscar.... Vem ter comigo dizer-me
ol& e depois vai outra vez'... Ou seja, ele mudou de vida. Portanto sim, € muito mais
efetivo e € de longa duracdo. Essa é a minha experiéncia.

Entrevistadora - Ok, isso € bom. Ja tive pessoas que depois ndo conseguem ter
um feedback. Quando pergunto se a longo prazo conseguem ter sucesso, muitas pessoas
ndo conseguem dizer, e isso é muito importante.

Entrevistada - Sim, porque eu os vou pondo no Facebook. Eu faco as minhas
partilhas, eles fazem as deles... Eu vou pondo os gostos, de vez em quando falamos pelo
Messenger, ndo muito... De vez em quando eu lembro-me e telefono para saber como e

que é, e pronto...

Entrevistadora - Mas isso é bom, mostra também que estd muito preocupada e
0S pacientes sentem isso, e sentem que tem de manter aquela disciplina.

Entrevistada - Isto € o trabalho da minha vida. Eu agora que o faco, eu estou
sempre em OB e ndo tenho uma profissédo.... Fazer isso ndao € um esforco, é intrinseco.

[00:22:07] Entrevistadora - Exatamente. E considera que consegue estabelecer
uma empatia mais rapido com os pacientes através da hipnose? Ou isso ndo tem ligacéo?

Entrevistada - O 'rapport' eu faco como qualquer técnico. Agora, eu sou
naturalmente simpaética e bruta, sdo aqui duas caracteristicas... E sou divertida também, e
é muito facil naturalmente ter um paciente a colaborar e a cooperar comigo. Alias, isso é
logo dito que é um trabalho a dois, ndo € trabalho de equipa, e que ndo faco milagres...
Porque muitas vezes também nos procuram & espera de um milagre.

Entrevistadora - O ultimo recurso, néo é?

Entrevistada - Sim, e depois da bruxa estamos nds... Mas consigo isso, € um
trabalho de equipa... Depois sou muito mimada também. Estou a fazer uma sesséo
tabagica de uma pessoa cé de Lisboa, ela deixou ha uma semana e dois dias.... Entdo peco
para ela todos os dias me mandar uma mensagem a dizer como é que esta. Porque entre
ela pegar no maco de tabaco porque esté desesperada, ou eu poder acalmé-la e fazer uma
intervencdo rapida.... E muito mais efetivo para o meu trabalho eu saber o que é que esta
a acontecer. E estratégia profissional. Encontrei um momento que realmente funcionae...

Entrevistadora - Tem de estar ali mesmo para o paciente?

Entrevistada - Sim.
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Entrevistadora - Ja me respondeu a esta pergunta, que ha casos em que recusa
usar a hipnose.

Entrevistada - Sim, varios. E também ja recusei pacientes.

Entrevistadora - OK. Por causa dessas circunstancias da alteracdo da

consciéncia?

Entrevistada - Sempre por causa de questdes psiquiatricas, por eu achar que eles
ndo estdo em condicBes para, por exemplo, fazer uma sessdo tabagica... Se a pessoa
estiver ali num equilibrio muito precario, passar pela auséncia quimica da nicotina e por
tudo o que esta emocionalmente envolvido e associado a isso... A sessdo pode ser um
risco para o paciente, e, portanto, nao faco.

Entrevistadora - Os casos de doencas que sdo mais...

Entrevistada - Uma morte um familiar préximo, por exemplo... Quer dizer,
alguém que esta a lidar com uma perda, ndo faz sentido.... E estar a extorquir dinheiro as
pessoas, e isso eu também néo faco.

Entrevistadora - Nos casos de depressao, por exemplo, costuma...

Entrevistada - E horrivel.... E muito complicado. Normalmente mando para
psiquiatria e depois quando estéo estaveis vém.... Tive uma paciente que desorganizou,
que teve de ir para... Ela ja estava desorganizada, s6 que eu ndo pensei que estivesse tanto
como realmente estava, e teve de ir para psiquiatria. Quer dizer, ela ja estava em
psiquiatria.... Tem um problema crénico. Mas eu ndo percebi, ndo estive devidamente
atenta.

Entrevistadora - Também ndo tem de ser perfeita, ndo é... Ndo podemos ajudar
tudo.

Entrevistada - Mas tive um caso... E por acaso ainda ontem estava a pensar nela,
porque combinamos... Ela pagou-me, fez a sessdo tabagica... Eu mandei-a comecar a
fumar outra vez, ao fim de uns dias. E depois foi ao psiquiatra ao fim de uma semana, e
combinamos que ela faria a sessdo agora em julho, porque eu ndo lhe vou cobrar... Ela ja
pagou, portanto vou fazer outra vez... E ela ainda ndo me ligou. E estava a pensar ' Tenho
de lhe ligar, ela anda a fugir'.

Entrevistadora - Isso € bom. Pronto, ja disse que ha alguns pacientes em quem a
hipnose infelizmente ndo surte efeito...

Entrevistada - N&o foi isso que eu disse.
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Entrevistadora - Ha alguns pacientes em que ndo consegue ter... Surte sempre
um efeito, mas pode acontecer que ndo consegue aquele...

Entrevistada - Se estiverem desequilibrados, se estiverem em disfungéo, sim...
Mas é porque eu nem sequer tento. Mas ndo tento, mais uma vez, tanto por questdes legais
como por questdes praticas... Ndo é por achar que a hipnose pode... Quer dizer, ndo em
todos... Mas em muitos, ndo é que eu ache que vai fazer mal algum. Eu é que ndo corro
esse risco... 1sso sou eu, tecnicamente. N&o é porque eu ache que a hipnose ndo funciona.

Entrevistadora - Mas ja teve pacientes em que nao surtiu efeito?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Ok. Considera que foi porque eles ndo quiseram?

Entrevistada - Nao foi por causa da hipnose. Foi porque eles ndo estavam num
estado, para comecar a terapia, para promover mudanca... Um deprimido, é muito dificil
para mim, trabalhar com um deprimido com transe. Porgue o transe implica levar a pessoa
a promover mudancgas... Em pessoas que estdo sem forcas para as pér em pratica. Ou
entdo sou eu que ndo tenho paciéncia, pode ser também, posso ser também eu enquanto
terapeuta.

Entrevistadora - Sdo diferentes as pessoas, e 0s pacientes também...

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E integra também outras técnicas para além da hipnose?

Entrevistada - Sim. Trabalho com o EMDR nos traumas e algumas técnicas
dindmicas de trabalho... Mas essencialmente com a hipnose e com o EMDR, que é
espetacular.

[00:28:09] Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistada - Claro. A psicologos, médicos...

Entrevistadora - Sim, e eu até diria de outras areas.

(...)

Entrevistada - Eu muitas vezes estou a fazer trabalho cognitivo com eles e estou
a pod-los em transe sem eles terem consciéncia... Montes de vezes.

Entrevistadora - Entdo é um transe sem, estava aqui a pensar... Sem...

Entrevistada - Sem inducdo. A inducéo é feita através da voz... Quer dizer, ha
técnicas mais rapidas, mas basta-me alterar a cadéncia da voz e meter as sugestdes no
meio que comeco logo a vé-los a encolher tudo... Repeticao.

Entrevistadora - E acha que é importante haver mais estudos relativamente a

hipnose?
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Entrevistada - Sim, fiquei tdo contente quando vi o seu email. Fiquei mesmo...
(...)
Entrevistada - E deseja fazer algum comentario adicional?

Entrevistada - Ndo. Estou muito contente, gostava muito de ver a sua tese.

Entrevistadora - Eu depois vou enviar a todos.

Entrevistada - Precisa de mais pessoas?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistada - Entdo, ha duas pessoas que eu gostava de... Duas pessoas que sao,
e pelos técnicos que sdo (...).

[00:32:35] - Fim da Entrevista
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[00:00:15]

Entrevistadora - O que a levou a aprender hipnose?

Entrevistada - Eu fui fazer o curso de hipnose e 0 meu curso nao € aquele que a
Francisca conhece provavelmente e quase toda a gente da associacéo de hipnose. Eu fui
parar a associagdo por outra via, ou com outra formacgéo. Mas ja foi ao fim de varios anos
de prética clinica, apenas como psicologa clinica e foi um ponto de viragem na minha
vida profissional em que senti falta de mais qualquer coisa, e tropecei na hipnose. Portanto
veio-me informacdo que ia haver uma formacgdo, que eu acabei por fazer, mas
especificamente com este formador que veio do estrangeiro, o Paul Aurand, que ele vinha
a Portugal dar uma formacéo e eu recebi aquele email. Nunca tinha procurado nada
especificamente, apesar de ser sempre um tema que achei graca, mas nem tinha
informacdo sobre o que é que se fazia em Portugal e em que ponto e que estavamos, ou
seja, ndo estava dentro do assunto. Na altura, aquilo foi de encontro a uma vontade de sair
fora e ir a procura de mais ferramentas e as tantas decidi fazer a formacdo, s6 pela
formagé&o, querer conhecer, mas ndo necessariamente para me tornar uma hipnoterapeuta.
Depois a forma como essa formacao foi decorrendo, sdo varios cursos especificos e acho
viciante. O que me levou (a fazer a formacao), foi a curiosidade, foi o querer saber e
querer conhecer a ferramenta, independentemente de depois sentir que ia utilizar na minha
atividade clinica.

Entrevistadora - Ja tinha sido hipnotizada antes?

Entrevistada - Nunca. E tive a triste experiéncia de perceber, no curso, que era
super resistente e fui criando ali grandes barreiras nos nossos exercicios e ndo consegui
ter a experiéncia. Aquilo era, alids muito frustrante porque depois percebi que tinha
imenso jeito e que toda a gente adorava ser a minha cobaia e acabei por passar 0 curso
quase todo assim, portanto, sempre a oferecer-me para ser eu a hipnotizadora e sempre a
baldar-me a ser hipnotizada. Tinha a resisténcia muito elevada.

(...)

Entrevistada - Eu fiz a minha formacdo em 2009 e ja percebi, entretanto que
esses niveis de grande resisténcia, quando eu também tenho situacdes aqui do género, que
estdo muito associadas a hiper vigilancia, muita necessidade de controlo e na altura ndo
tinha nada dessa consciéncia. E foi dai o meu grande (bac!) porque néo fazia ideia sequer
de ter essa necessidade pois foi nesse sentido, a medida que eu fui percebendo, mas na

altura ndo consegui.

(..)
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Entrevistada - Mesmo depois. Portanto, eu fui fazer o curso sem nunca ter tido
nenhuma experiéncia de hipnose, sem ir a procura de ser uma hipnoterapeuta. Fui mesmo
pela curiosidade.

Entrevistadora - Sentia que faltava algo na sua pratica clinica?

[00:05:19] Entrevistada - Fui mesmo por querer saber mais e pela vontade de
conhecer mais, independentemente de depois isso ter ou ndo espago dentro da minha
consulta. Porque na altura, no meu formato de consulta, nem sequer era muito praticado.
Eu tinha muito aquela formac&o conservadora, de pouca interatividade. Portanto isto foi
trabalhado assim, de outra maneira.

Entrevistadora - Mais psicanalitica?

Entrevistada - A minha (formac&o) sempre foi muito eclética. Eu fui do primeiro
curso de todos da (Universidade) Lusofona e, como tal, os meus professores vinham de
varias referéncias. Portanto acabei por ter tudo. A Lus6fona comegou por ser muito de
base dindamica, foi fundada por professores zangados com o ISPA, portanto foi um
bocadinho aqueles que decidiram fazer um novo ISPA a imagem deles, e depois acabou
por fazer, ndo sei de conhece o Américo Baptista. Porque a medida que o curso foi
evoluindo e sendo divulgado e que foi passando ali fases dificeis de reconhecimento, foi-
se virando muito para a cognitivo-comportamental, e eu apanhei exatamente a viragem.
Portanto recebi muitas influéncias de ambos os lados e eu propria, mesmo no fim do
curso, também nunca me consegui definir ou assumir como uma ou como outra. E ainda
hoje acho que vou muito as duas fontes, faco aqui uma mistura.

Entrevistadora - Eu sinto as vezes esse problema também.

Entrevistada - A verdade é que sdo ambas validas conforme as situacdes, mas
tive realmente muitas bases e muitas referencias nos meus professores e mesmo na
formacédo que tive. Tive forte de ambos os lados, fiz também mais tarde a pds-graduacao
em cognitivo-comportamental e, portanto, mas ja depois da hipnose. E acho a hipnose ai,
se calhar, teve alguma influéncia porque se calhar trouxe-me uma componente mais
pragmatica também, e levou-me a pender, se calhar, um bocadinho para o lado cognitivo-
comportamental. Mas tenho fortes referéncias dindmicas também.

Entrevistadora - Era isso que eu também ia-lhe perguntar. A sua pratica de
hipnoterapia € mais cognitiva/ericksoniana? Eclética?

Entrevistada - Paulaurandiana, porque o Paul Aurand, ele desenvolveu uma
técnica especifica, dai ele ter vindo aquele ano ca, tinha sido galardoado (Americano)

devido a um prémio de reconhecimento pela prépria técnica. Ele também deve ter as suas
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bases, ha ali muito de Erickson. A técnica (dele) e muito eu, é ali uma fuséo de varias
coisas, portanto, isso foi outra coisa engragada quando eu entrei para a associacdo. Porque
de facto as pessoas da associagédo séo, todas as que eu conheci, formadas pela London
College... E eu ndo era, e essa foi uma das grandes riquezas que eu notei, que é termos
materiais diferentes e utilizarmos coisas diferentes que vdo no mesmo sentido e que se
complementam, etc... Mas néo estudei a coisa da mesma maneira que a associagao e que
vocés estudam, Erickson e etc. Eu ndo tive essa abordagem, eu tive mesmo a parte
completamente pratica de Paul Aurand.

Entrevistadora - Ndo conheco mesmo, tenho de ver.

[00:10:02] Entrevistada - Sim, sim, é uma figura interessante.

Entrevistadora — (...), obteve certificado em hipnoterapia?

Entrevistada - Sim, varios. Porque eram varios.

Entrevistadora — (...) E pronto, ja respondeu a esta pergunta (Interessar-lhe-ia
fazer outras formagOes em hipnoterapia?).

Entrevistada - E hei de fazer. Porque nunca se para.

Entrevistadora - E tem outras formacdes, nao relacionadas com a hipnose, de
outra area?

Entrevistada - Sim. De outra area?

Entrevistadora - De outra area totalmente diferente.

Entrevistada - Sim, Coaching. Tenho formacdo em Coaching também.

Entrevistadora - E hd mais alguma assim, que gostasse de fazer, que tenha
curiosidade?

Entrevistada - De outra area?

Entrevistadora - Sim, sim.

Entrevistada - Bem, tenho licenca em Reiki, ndo sei se conta para a questao que
esta a fazer.

Entrevistadora - Tem os trés niveis?

Entrevistada - N&o, tenho o primeiro.

Entrevistadora - Sabe, ja ndo é a primeira pessoa que eu entrevisto que tem
também um nivel de Reiki assim.

Entrevistada - Eu acho que vai havendo cada vez mais gente. Ndo s&o todos 0s
temas de desenvolvimento pessoal que me interessam e quanto mais se vai conhecendo,
mais vontade ha de se conhecer mais e de se fazer formagdes. 1sso ha sempre formacdes

caras e as vezes temos de selecionar também aquilo que nos € valido para a préatica

164



profissional, aquilo que é s6 mesmo para uso pessoal. Tipo, o Reiki para mim, e s6 mesmo
para uso pessoal (...)

Entrevistadora - Ok. Utiliza entdo com muita frequéncia a hipnose na sua préatica
clinica?

Entrevistada — Diariamente.

Entrevistadora - Em que casos € que costuma usar mais a hipnose? As pessoas
procuram-na mais para que situagoes?

Entrevistada - Posso dizer que procuram para tudo de alguma forma, mas aquilo
que eu noto especialmente é que ha mais pedidos em muitas situacfes de ansiedade e
perturbacdes de ansiedade de uma forma global, fobias, panicos, gestdo de ansiedade e
stress, muito por ai.

Entrevistadora - Em que casos é que considera que consegue ter mais sucesso?

Entrevistada - Nesses. Também muito ao nivel da libertacdo emocional, quando
comegamos mais ao nivel da depressdo. Porque eu vou tendo algumas formacdes
diferentes e ja (tenho) alguns anos de atividade e a pessoa acaba por estar apenas nunca
estar também s6 fiel a uma técnica, a uma ferramenta. E dificilmente tenho um processo
em gue so faco hipnose, ou que faco so psicoterapia convencional ou faco s6 Coaching.
Acabo por muitas vezes coisar as ferramentas do processo, dou muitas vezes este
exemplo. O que mais aparece em termos clinicos, no dia-a-dia, sdo as depressdes e
ansiedades, é aquilo que mais me surge aqui. E agora que estava a dar o exemplo da
libertacdo emocional, por exemplo no caso das depressdes, faz muito sentido, no caso de
uma depressdo por exemplo, comegarmos por trabalhar numa base de psicoterapia, vou
chamar ‘classica’. No sentido do irmos falando sobre as coisas, a pessoa ir exteriorizando
e verbalizando e falando a sua historia, e limpando no fundo. E a determinado momento,
aqui utilizamos algumas técnicas da hipnose que ajudam. Se calhar ndo logo de inicio,
mas a medida que a pessoa vai estando mais disponivel e mais preparada, e depois em
determinado momento € uma altura de trabalhar objetivos e trabalhar preparacdo num
futuro imediato e nesse caso fazem muito sentido as técnicas de Coaching. E um cenario
que eu passo pelas trés formacbes numa mesma sesséo, num mesmo processo e ao longo
do tempo.

[00:14:45] Entrevistadora - Também depende da pessoa que esta a sua frente.

Entrevistada - Sim, claro. Também estava a dar este exemplo muito
concretamente. Ha pessoas que sao muito resistentes a ideia da hipnose é que ndo existem

0s beneficios e a técnica a pessoa (experimenta) e continua-me a dizer que ndo. Ou ha
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pessoas que me procuram com a ideia da hipnose e acabam por perceber que nao € por ai
ou percebemos que ndo é essa a melhor abordagem ou aquilo que melhor pode ajudar,
depende da pessoa. Também com o processo vai desenvolvendo porque muitas vezes
aquilo que € planificado no inicio, depois de um primeiro contacto, a medida que vamos
descascando, a medida que vamos evoluindo, vamos percebendo que se calhar aquilo que
tinha parecido inicialmente ndo é o fundo da quest&o.

Entrevistadora - E no fundo saber um pouco, aplicar as ferramentas que tem
aquela pessoa e aquele problema é naquela circunstancia e naquele momento em que ela
estd (em tratamento), basicamente € isso. E quanto mais ferramentas se tem, mais se
consegue...

Entrevistada - Claro que sim. Mas dai talvez a dificuldade da pessoa que me vem
pedir s6 hipnose ou entdo, as situacdes que se praticam também, de colegas que eu
conheco. Uma coisa que me faz um bocadinho de confusdo, porque néo é a minha forma
de trabalhar, sdo as sessfes Unicas de hipnose, portanto aquela sessdo 'Vou fazer uma
regressdo’. E € uma sessdo Unica, e aquilo € muito mégico. N&o consigo conceber, para
mim e na minha atividade este tipo de pratica, porque para mim e um processo
terapéutico. Passa por varias sessdes, e uma construcao, hd uma avaliacdo terapéutica.

Entrevistadora - Se calhar h4 consultas em que nem se faz hipnose?

Entrevistada - Certo, quando € assim vou intercalando. N&o faco em todas. Faco
um procedimento daquilo que foi a Gltima sessdo de hipnose, normalmente faco uma
(sessao) sim, uma ndo. Normalmente, ndo tenho necessariamente esta cadéncia, mas
mesmo num processo que € essencialmente baseado na hipnoterapia, ha muitas sessdes
que ndo sao de hipnose. O que ¢ que ficou depois daquela sessao, o que é que foi surgindo
ao longo da semana depois daquela sessdo, o que é que aquilo foi trazendo.

Entrevistadora - E ja houve algum caso em que ndo teve mesmo sucesso ou ha
assim alguma patologia em que seja mais dificil de utilizar a hipnose?

Entrevistada - H4, de certeza. Estava aqui a ver se me lembrava de alguma coisa
em concreto porque sdo daquelas perguntas dificeis, ao fim de tanta gente, quando se faz
isto todos os dias, ha de certeza. E depois se calhar ha aquelas pessoas que nos percebemos
e nem temos o feedback exatamente do porqué. Para j& ha situacGes em que a hipnose nao
é especialmente indicada.

Entrevistadora - Para que casos é que considera que nao deve ser indicada?
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Entrevistada - Aquilo que nds sabemos a partida é que sdo aquelas situacdes em
que a pessoa, a esquizofrenia, a situacdo a dissociacao ja se faz por si propria, portanto
ndo vamos estar ainda a facilitar isso.

[00:18:51] Entrevistadora - Para si, 0 que € que é mais dificil? Ha assim, alguns
casos em gue seja mais dificil, por exemplo, deixar de fumar ou emagrecimento?

Entrevistada - Eu percebo a pergunta, mas ndo consigo Ihe dar assim uma
resposta genérica. Ha casos que sdo muito desafiantes, mas € pela pessoa ou pela
dificuldade em aceder ou por sentir que hd umas resisténcias, ndo pelo tema
especificamente. Ou pelo menos agora ndo me ocorre dizer que ha as situacfes de fobia
para mim e tal. Ndo me ocorre este tipo de resposta. Mas hé situacdes de frustracdo em
que sentimos que ndo evoluimos.

Entrevistadora - E se calhar também muitas pessoas vém com expectativas
elevadas?

Entrevistada - Mas isso s&o quase todas. Elevadas ou desfasadas da realidade, ou
com a ideia de que a hipnose é aquela forma magica. Olha, ainda hoje vou ter uma
primeira consulta de uma pessoa que ndo conheco ainda, € um caso que nao conheco. Sé
me foi apresentado porque quem passou 0 contacto, assim, de uma forma muito casual.
Ha& quem fez um primeiro telefonema a pedir informacbes, a marcar a consulta e a
perguntar se ia ter de ca andar muito tempo ou se era coisa para uma sessdo. Portanto,
claro que estes sdo logo os grandes desafios, que é desmistificar. Eu gostava de fazer essa
magia, mas ha muito isso. Para ja, é um sofrimento enorme para quem nos procura nesse
sentido, mas nem toda a gente me procura pelo sofrimento. Nem toda a gente me procura
pelo sofrimento, essa é outra questdo que eu acho interessante. Mesmo sendo psicologa
clinica e em principio estar essencialmente mais voltada para as situacdes de perturbacao,
também gosto muito de trabalhar com o campo de desenvolvimento pessoal e com as
pessoas vém para serem melhores seres humanos, para se conhecerem melhor e da-me
imenso gozo esse tipo de situacBes. Trabalhar com o lado saudavel e com o melhor de
cada um e ir a procura mesmo desse melhor. Sobre as expectativas que as pessoas tém,
de estarem em sofrimento e de virem, muitas vezes, desesperados. Depois ha a questdo
financeira, quando percebem que isto € uma coisa que vai ter de ser uma coisa regular e
€ um peso grande, e ha muita pressao a esse nivel. Portanto, ndo te consigo dizer que ndo
gosto desta area. N&o aceito propriamente trabalhar com (pessoas com) dependéncias
quimicas.

Entrevistadora - Por alguma razdo em especifico?
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Entrevistada - Porque acho que ndo tenho as ferramentas. Porque acho que aqui,
num contexto de consultério particular, ndo chega. Deve ser um trabalho mais abrangente.
Ja acompanhei de perto, ja trabalhei com pessoas que trabalham com e acho que tem de
ser também um trabalho mais multidisciplinar, &€ mais integrado em grupo, mais a nivel
de comunidade, acho que por exemplo, tudo o que sdo NA's, AA's (alcodlicos an6nimos),
sdo bons apoios, j& para ndo ir para questdes de instituicdes. E acho que sé ao nivel da
consulta é muito pouco, porque ndo ha aquele acompanhamento. E acho que ai a hipnose
por si s6 e um grdozinho. E uma area em que eu pego em condi¢des muito especiais e
consigo depois, huma enunciacdo da pessoa, fazer cumprir o resto.

Entrevistadora — (...), diga-me uma coisa. Esta é a pergunta mais importante. O
meu objetivo principal é perceber o que é que a sua formacdo, em hipnoterapia, melhorou
a sua pratica clinica e em que principais aspetos?

Entrevistada - Radicalmente. N&o foi isso que eu fui a procura, mas olhando para
tras, deu-me uma estrutura muito grande, que era uma coisa que eu sentia e ja trabalhava
ha mais de dez anos, na altura que eu fiz o curso de hipnose. Portanto, j& tinha alguma
bagagem. E ai uma coisa que eu sentia com alguma recorréncia, que era, as vezes ndo me
sentia estruturada na minha resposta clinica, ndo sabia muito bem o que estava a fazer.
Estava muito no subjetivo, ndo sabia tecnicamente o que estava a utilizar e a ferramenta
da hipnose se ha coisa que me trouxe, foi essa objetividade e essa componente técnica de
estruturar acdes e de saber exatamente o que é que estou a fazer, a técnica que estou a
utilizar, o que é que quero com isto e qual é o resultado pretendido. Portanto, mudou-me
bastante objetivamente e em termos de resultados também, exatamente porque ha essa
estrutura de organizagdo técnica também e consigo planear e antecipar os resultados
desejados e mais facilmente medi-los no fim ou em determinado momento. Portanto deu-
me muito mais objetividade, muito mais seguranca, mais no¢do do que estou a fazer
tecnicamente, essencialmente.

[00:26:01] Entrevistadora - E a nivel pessoal. Vérias pessoas me disseram, pode
N&o Ser 0 Seu caso porque isto depende de pessoa para pessoa, que a formagao em hipnose
os ajudou a ser uma pessoa melhor ou a conhecer isso melhor. E que isso, depois, também
se revelou na prética clinica.

Entrevistada - Com todas as situacfes associadas, ndo consigo dizer que foi
formagéo especificamente. Mas s6 isto que eu acabei de te dizer, o facto de trazer esta
seguranga, dar-me uma nocdo mais real enquanto profissional, sinto-me uma melhor

profissional, mais completa.
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Entrevistadora - Mais confiante também, se calhar.

Entrevistada - Com mais recursos, mais confiante, com mais nogéo do que estou
a fazer. Com maior convicgao no acesso que estou a fazer, com a abordagem que estou a
fazer, com maior consciéncia global de todo o processo. Tanto na antecipacao de algum
primeiro momento em que eu consigo planificar todo o processo, uma coisa que eu nao
fazia anteriormente. N&o sei se, por inexperiéncia ndo seria, mas por falha de formagéo
inicial, isso também traz muito aquela coisa de que saimos a saber muita coisa, mas depois
temos de saber fazer por nos proprios. E tive sempre bastante supervisao e trabalhei
sempre em nivel clinico com professores num gabinete ao lado. Nunca tive muito este
lado, por exemplo, na area da dindmica, portanto, eu quando as vezes precisava de dar
orientacdo mais especifica, era tudo muito subjetivo, ndo era ‘faz isto ou faz aquilo'.
Portanto, € estas consequéncias que eu te estava a dizer da confianca, de seguranca em
mim propria e no que estou a fazer, o0 meu amadurecimento pessoal-profissional também
me faz evoluir enquanto ser humano. Se isto vem diretamente e exclusivamente da
hipnose, ndo diria tanto, mas que a hipnose contribuiu, ndo tenho duvida.

Entrevistadora - Portanto, vocé ja tinha esta pratica. E 0 numero de sessdes por
paciente, vocé notou alguma diferenga se diminuiu? (...)?

Entrevistada - Mais do que isso, ao ter uma no¢do do que é uma planificagdo e
um principio, um meio e um fim de um processo e até onde é que quer chegar, tenho mais
a nocdo da conclusdo do processo e de quando e que ela podera ocorrer. Que antes ndo
existia Francisca, tenho de assumir. Antes era muito ' Vamos andando, vamos vendo'. Eu
ndo iniciava um processo com a nocdo de até quando € que isto vai. Pronto, a coisa ia
evoluindo um bocadinho ao sabor do que a pessoa ia evoluindo, mas como ndo havia essa
quantificacdo, esse objeto, esse querer estar em determinado ou terminar de trabalhar esta
questdo especificamente desta maneira. Portanto, naturalmente que terd diminuido, mas
eu também ndo tinha essa objetividade. Mas sim, podemos assumir que diminuiu.

Entrevistadora - Ok. E 0 tempo por sessdo aumentou?

Entrevistada - Nao, porque eu sou estruturada nas regras da psicologia, portanto,
eu integrei a hipnose no trabalho que ja fazia. Portanto, no aspeto das consultas, ndo
mudou. Como tu percebeste, eu ndo tenho rececionista, portanto tenho de me organizar
para ndo derrapar. E até para ndo ser uma coisa da propria pessoa sentir que 'Eu hoje
mereci mais tempo, e hoje foi muito rapido’. N&o, as coisas sao estruturadas. A primeira
consulta demora uma hora e meia, as consultas seguintes demoram 50 minutos a uma

hora. E fago a gestdo da sessdo em funcéo disto, porque é o tempo que tenho.
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[00:23:58] Entrevistadora - Ja houve, assim, alguns pacientes que tomavam
medicacdo e conseguiram reduzir?

Entrevistada - Sim, sim. O meu caso, eu ia dizer 0 meu 'caso de sucesso' porque
ficou um carinho muito grande e ele vai-me dando noticias e cada vez que ha contacto,
ou para alguma entrevista, ou agora fui contactada para participar num documentario. E
ja me disseram ' S6 tem depoimentos de mulheres', e & me lembro do Jodo, porque sdo
homens e ainda por cima é um caso em que ele ficou com uma gratiddo enorme porque
ele € um ansioso, eu nao vou dizer cronico, mas tem uma origem. Ele teve um tumor
0sseo que foi amputado, e desde que foi amputada uma perna ficou com niveis de
ansiedade que foi gerindo a custa de medicacao e a custa da ndo-gestdo da ansiedade, mas
isto ja ha mais de vinte anos. Portanto, ele quando chegou a mim, interessado na hipnose,
vinha muito cético porque ja tomava medicagdo ha ndo sei quanto tempo e ele s6 queria
sentir algum tipo de alivio, nem queria muito. E de facto, a medida que ndés fomos
avancando no processo, ele foi percebendo que era possivel gerir a ansiedade, atenuando
s6 um bocadinho o alivio. Era possivel passar a ter uma ansiedade saudavel, e quando
comecgou a perceber isso aumentou a ambicdo para ja ndo sentir s alivio, e deixar a
medicacdo que sempre tomou para a ansiedade. Ok, vamos comegar a direcionar-nos para
ai, e deixou. Portanto, era uma coisa completamente impensavel para ele quando foi o
nosso ponto de partida porque ndo foi isso que ele me veio pedir de inicio, e nem me
atrevi a mexer por ai. E foi algo que, 14 esta, foi sendo conquistado e isto ja foi ha anos.
E vamos estando em contacto porque ele 14 vai mandando as boas festas, vai dando
noticias. Ficou realmente com um carinho muito grande e ja pediu ajuda para a filha e
sim. Este caso, € o 'top’, porque eu propria obviamente também fico com este carinho
pela gratiddo dele e é impossivel ficar indiferente. Mas sim, trabalho muito com pessoas
que estdo medicadas e procuramos também, atraves da hipnose, aliviar ou mesmo deixar
a medicacao.

Entrevistadora - Ok. E acha que os pacientes tém 'insights' num menor espaco
de tempo e com mais frequéncia?

Entrevistada - Sim, claro. E das grandes mais-valias.

Entrevistadora — (...) acha que a hipnose ajuda a estabelecer uma relacdo mais
facil, mais empatica com o paciente ou isso € algo que depende muito da personalidade
do terapeuta? Qual é a sua opinido relativamente a isso?

Entrevistada - Eu acho que depende, néo sei se da personalidade do terapeuta,

mas da relacdo que se estabelece com determinada pessoa. Eu acho que é esse primeiro
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momento, essa primeira abordagem. Eu ndo fago hipnose na primeira consulta. Portanto,
sO parto para a hipnose quando ja ha algum nivel de empatia, portanto diria ao contrério.
Claro que se vai aprofundando e se vai consolidando, mas ndo diria que a hipnose serve
para ajudar a desenvolver.

Entrevistadora - Primeiro estabelece uma relagédo?

Entrevistada - Primeiro estabeleco uma relacdo, faco a anamnese, a recolha de
dados importantes, a desmistificacdo, o ajuste de expectativas e depois ai se for para
entrarmos no processo de hipnose, sé nas sessdes seguintes.

Entrevistadora - E acha que as suas sessdes tém efeito a curto prazo? E a longo
prazo?

Entrevistada - Sim. Também. Em ambas as situacdes. Nao todas, as que cabem.

Entrevistadora - Como assim?

Entrevistada - Porque nem todas nos fazem sentido do ponto de vista consciente
técnico-racional, sé aquelas que a nivel subconsciente estdo recetivas e vao de encontro,
mesmo as do paciente. Aquelas que ele nos pede, aquelas que nds percebemos que séo as
desejadas, as vezes na sessdo percebemos que ndo sdo aceites e acolhidas pelo
inconsciente. Num exemplo concreto, no processo de deixar de fumar, na técnica que eu
uso, utilizam-se duas modalidades apesar de quase sempre utilizar s6 uma, que é deixar
de fumar logo na sessao em que a pessoa vem ou combinar isto com a pessoa. Reduzir
primeiro, num primeiro momento para deixar de fumar na sessdo seguinte. Quase sempre
aquilo que n6s combinamos é deixar de fumar na sessdo em que nés combinamos. As
vezes temos isto acordado, e durante a sessao, a técnica que eu utilizo é uma técnica
interativa, e € perguntado a parte fumadora se estd disposta a colaborar e as vezes a
resposta € que ndo. E, portanto, aquilo que foi combinado, que naquela sessdo € para
deixar de fumar logo, pode resultar na negociacdo de ndo, nao estou mesmo preparado
para deixar de fumar, vamos reduzir primeiro e deixamos de fumar na préxima. E isto
soube em estado de transe hipnotico, portanto conscientemente a pessoa diz uma coisa e
guer uma coisa e, no entanto, profundamente a esse nivel ndo esta preparada.

Entrevistadora - J& houve algum caso que veio ter consigo e vocé recusou utilizar
a hipnose?

Entrevistada - Ja. Estava a ver se me lembrava. Olha, tenho uma paciente que
consome haxixe/erva e quantas vezes sob o efeito e eu ja comentei com ela que ndo, ndo
fazemos hipnose.

Entrevistadora - Como € que ela reage? Aceita facilmente?
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Entrevistada - Aceita. Aceita porque estd acordado, se bem que ela tenta
enganar-me.

Entrevistadora - Tenta dizer que n&o esta sob o efeito?

Entrevistada - Até porque, inicialmente, ela procurou-me para deixar de fumar
SO que, la esta, estamos ao nivel da dependéncia quimica. E depois ja sdo algumas
historias. J& tive pessoas que recusei, ndo especificamente pela hipnose, mas ndo aderiam
a regras importantes como o desmarcar consultas constantemente em cima da hora.
Pronto, isto ndo tem a ver especificamente com traumas, mas tem a ver com o recusar e
ndo continuar a acompanha-lo. De hipnose especificamente, ja aconteceu situacfes, mais
uma vez do deixar de fumar, em que no primeiro momento em que ha toda a conversa
inicial em que se percebe que a motivacdo ndo é da pessoa. Ha ali muita pressao, o
processo é forcado.

Entrevistadora - Ndo tém motivacdo?

Entrevistada - Tém, mas estdo a espera que eu faca, que a hipnose faca a magia
e que faca ali o 'clique’ e isso serve para deixar de fumar, mas serve para outras coisas.
Muitas vezes noto que as pessoas Vém a espera que a hipnose faca a mudanca de chip, as
vezes usam mesmo esta expressao.

Entrevistadora - E recusa nessas situagdes?

Entrevistada - Sim, recuso. Quanto muito, renegoceio 0 processo e vamos por
outra via antes de irmos pela hipnose. Mas la esta, € o beneficio de haver outras
ferramentas.

Entrevistadora - E ja houve assim algum paciente em que a hipnose néo surtiu
mesmo algum efeito?

Entrevistada - J4, véarias vezes, nem te consigo dar um caso ou dois.

Entrevistadora - Mas algumas perturbacdes em especifico ou pessoas mais
ansiosas, ou até de tabaco?

Entrevistada - Sim, ha situac6es de tabaco em que ndo funciona. Porque ha por
vezes autossabotagem, mas mais uma vez como eu perguntei ha bocado. Ndo séo
determinadas situacdes, determinadas problematicas, determinadas patologias e as vezes
é mais 0 ponto em que aquela pessoa esta. Esta rapariga que acabou de sair daqui por
exemplo, faz um nivel de ansiedade tal que ela ndo consegue lidar com o entrar em transe
com as emocdes que Ihe surgem. Portanto, ela recusa no sentido em que, bloqueia mesmo.
Mas bloqueia tanto, fisicamente, que fica com dores no corpo todo. Portanto, voltei atras

no processo, estamos mais nas técnicas de relaxamento. E construir com ela uma relagdo
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com a cadeira, e com o relaxamento podermos ir aprofundando, porque € muito violento
para ela.

[00:42:54] Entrevistadora - Esta pergunta ja me respondeu mais ou menos, se
integra outras técnicas além da hipnose. Disse-me que integrava o Coaching também. Ha
mais alguma assim que se lembre que ndo tenha dito que integra?

Entrevistada - Sim, eu sou praticante de Yoga ha muito tempo e dou comigo a
utilizar muitas técnicas respiratdrias. Nunca me foram ensinadas enquanto terapeuta, mas
que sao técnicas de relaxamento.

Entrevistadora - Vocé ensina aos pacientes?

Entrevistada - Uso enquanto relaxamento e ensino enquanto pratica da auto-
hipnose por exemplo. Mais uma vez, as situacdes de ansiedade. Quando vejo que € uma
mais-valia, uso.

Entrevistadora - E quando fez a formacdo em hipnoterapia, a sua atitude em
relacdo a outras técnicas mudou? Sente que ficou mais curiosa ou mais aberta a conhecer
mais?

Entrevistada - Sim, claro. Comecei a ouvir falar em coisa que nunca tinha ouvido
falar, é todo um mundo que se abre.

Entrevistadora - E recomendaria a hipnose a outros terapeutas?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - De todas as areas?

Entrevistada - De todas as areas sim, ndo a todos os terapeutas, porque acho que
tem de haver, ndo vou dizer vocagdo, mas tem de haver algum interesse, algum perfil.
N&o é para todos, como técnica cognitivo-comportamental ndo serve a todos, mas que é
sem divida uma mais-valia. Sabes que eu noto que hd um preconceito muito grande, ainda
ao nivel da hipnose, ndo fora colocacdo geral, mas mais grave do que isso. S0 mais
graves do que isso, sd0 mais sérios do que isso, entre colegas.

(...)

A minha geracdo nunca teve (aulas sobre hipnose). N&o existia, ndo se falava em
cadeira nenhuma que demos o tema da hipnose. Alias, era aquela coisa esotérica que ndo
é abordado, tinha sido abandonado, a histéria da hipnose. Tenho muitos colegas que ficam
muito de pe atras com 'entdo, mas fazes hipnose?'. Ha um desconhecimento muito grande
e de ignorancia, e acima de tudo eu acho que recomendaria a técnica a todos os terapeutas,
mas mais do que isso, € formac&o para que nao facam o trabalho de certa forma, as vezes,

contraproducente. Que é terem pacientes que Ihes pedem orientacdo de 'quero fazer
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hipnose, dé-me algum nome' e as pessoas (outros psicologos) desaconselharem e dizerem
' ndo se meta nisso', falarem coisas horriveis da hipnose porque vém os programas de
televiséo.

(....) Entrevistada - Sabes, que pronto. Os americanos, na minha formacao é
muito facil. Eles distinguem o hipnologo do hipnoterapeuta e eu acho que nos falta isto
em Portugal.

Entrevistadora - Qual é a diferenca?

Entrevistada - O hipnologo € a pessoa habilitada a fazer hipnose. O
hipnoterapeuta é a pessoa habilitada a fazer terapia pela hipnose.

Entrevistadora - Exato.

Entrevistada - Tem de ser um terapeuta, antes de mais. Porque € algo que me
preocupa, é a falta de legislacéo.

[00:50:04] Entrevistadora - Ha muitos. Eu também notei isso comigo, tive essa
experiéncia. E ha algo que eu senti que era importante num hipnoterapeuta ter. Porque
ndo é que ele ndo consiga ajudar, nunca se sabe quem é que vem.

Entrevistada - A questdo é essa, tu ndo sabes. Quem tem porta aberta a fazer
hipnose. Tu ndo sabes quem é.

Entrevistadora - Nunca se sabe. E se queremos ajudar as pessoas...

Entrevistada - E era o que eu te dizia no inicio, a técnica € facil, aprendendo nédo
é. Agora, 0 que é que se faz com a pessoa naquele estado? E quando as coisas comegam
a surgir é quando planificas utilizar determinada técnica naquela sesséo, depois a coisa
comega-te a ir para outro lado. Porque o paciente comeca-te a dar outras coisas € 0 que é
que tu fazes com isso? Acontece-me 'N' de vezes, planear, fazer uma sessdo simples de
libertacdo emocional e, de repente, vamos parar a crianca interior e da crianca interior
vamos para uma regressao a infancia. O que é que uma pessoa que ndo tem formacéo na
area (de psicologia) faz com isto?

Entrevistadora - E mais dificil?

Entrevistada - N&o é mais dificil. Preocupa-me.

Entrevistadora - Sim, eu compreendo. E considera que devia haver mais estudos
nesta area?

Entrevistada - Claro. Quantos mais, melhor.

Entrevistadora - E deseja fazer algum comentario adicional? Algo que queira

acrescentar, da sua experiéncia?
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Entrevistada - Acho que ja te fui dizendo mais do que aquilo que tu perguntaste,
nada em especial. Acho mesmo que hd um antes e um depois para mim. Eu sou
essencialmente psicologa, a formacdo mae, é a psicologia. Eu sou psicologa e a hipnose
¢ para mim uma ferramenta, como o Coaching. Umas ferramentas muito valiosas e ha
nitidamente um antes e um depois de eu ter esta (formacédo) da hipnose especificamente.
Teve cada um o seu valor, mas em termos da aplicabilidade, é realmente espetacular.
Também ha o antes e o depois da sessdo, que é extremamente gratificante. A pessoa entre
num registo...

(...)
[00:55:14] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante M

Tempo de gravacéo:

26 minutos e 54 segundos

Modalidade de transcricao:
Standard (objetiva)
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[00:00:19] - Inicio da Entrevista

Entrevistadora - Doutora, vou formar (sugestdo: formular) uma pergunta muito
geral. O que a levou a aprender e a praticar hipnose, consegue-me falar um pouco sobre
iSS0?

Entrevistada - O que levou foi a ter deixado de fumar com hipnose e, depois de
ter deixado de fumar, ter conhecido as pessoas, a Rosario Vilardebo trouxe o curso de
hipnose para Portugal e um colega meu que se tinha acabado de formar com ela, e eu
queria mudar de vida, ou seja, andava de um lado para outro, e queria tirar uma
especializacdo que fizesse essa mudanca, mas que fosse também apelativa para mim e
para as pessoas, que na altura me procurassem... E eu ter um consultdrio privado, ou seja,
ndo podia tirar uma coisa qualquer, tipo ‘coach’ ou assim entdo achei que a hipnose era
uma coisa diferenciadora e que, como tinha sido eficaz em mim e em outras pessoas que
eu conhecia, achei que era uma coisa que fazia sentido na minha area clinica, aprender
essa técnica.

Entrevistadora - Ok. Portanto, antes de fazer formagdo em hipnose ja tinha tido
a experiéncia de ser hipnotizada? Porque tipo de profissional foi hipnotizada?

Entrevistada - Sim, ja. Foi pela (...) e pela presidente da associacao.

Entrevistadora - Portanto essa experiéncia foi positiva?

Entrevistada - Ndo foi de encontro as minhas expectativas, a primeira consulta,
porque o deixar de fumar é uma coisa muito comportamental e tem a ver com a pessoa
em si, com a determinacdo de querer ou ndo querer deixar de fumar, e entdo eu quando
fui para essa consulta a parte do deixar de fumar ja estava mais do que resolvida, e senti,
tal como a maioria dos pacientes sente na primeira vez, que nao estive profundamente em
transe e entdo fiquei assim com uma sensa¢do assim um bocadinho de defraudada, mas o
que € certo € que deixei de fumar nesse dia e gostei, e depois aprofundei o tema.

Entrevistadora - Ok. Onde é que obteve a primeira vez o conhecimento sobre a
hipnose?

Entrevistada - Foi com esse colega que era formador no mesmo sitio onde eu
trabalhava que me falou que era hipnoterapeuta e eu ouvia-o falar na hipnose e também
porgue, pronto, andava a procura de alternativas para deixar de fumar e a hipnose era uma
delas.

Entrevistadora - Onde ¢é que obteve a formacao em hipnose?

Entrevistada - Na London College of Clinical Hipnosis, Portugal.

Entrevistadora - Ok. E, portanto, obteve o seu certificado final?
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Entrevistada - No final e depois fiz a outra graduacgéo que ele tem mais elevada,
que chamam 'Curso Practitioner' que € s6 para pessoas que praticam ja hipnose, que é o
grau maximo que essa escola fornece. E o 'Curso Practitioner".

Entrevistadora - Ok. Interessar-lhe-ia fazer mais alguma formacdo, relacionada
com a area da hipnose?

Entrevistada - Estou sempre a tirar, ha sempre atualizacfes em diferentes areas
de conhecimentos com as criangas, hd varios temas que surgem sempre dentro desta
escola de Londres e outras, 'Masterclasses’ e nos aprofundarmos técnicas mais
relacionadas com o tema, ou com as criancas, ataques de panico, autoestima, coisas mais
comportamentais, como deixar de fumar, deixar de comer, cursos para emagrecer e depois
no fundo é isso, e depois também dentro de outras escolas também estou interessada,
porque até agora sé fiz formacao dentro da escola de hipnose, da London College, do Dr.
Prof. Mario Sim6es ou de outros cursos que tem pos graduacdes e que eu estou interessada
em frequentar para ter outras visoes.

Entrevistadora - Ok. Pretende ainda conhecer mais, procurar mais.

Entrevistada - Sim, sim.

[00:04:58] Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer outras formac@es, nédo
relacionadas com a hipnose?

Entrevistada - Isso, fago tudo, sou uma pessoa que gosto de estar sempre
atualizada.

Entrevistadora - Portanto isto que mencionou no questionario biografico
(corresponde).

Entrevistada - Sim, na area da nutricdo, porque é uma coisa que as pessoas hoje
em dia procuram muito, mas ndo na nutricdo na area do emagrecer, mas na parte da
nutricdo funcional, porque faz muito sentido a parte da mente com o corpo e houve uma
fase durante muitos anos em que as pessoas me procuravam pela anorexia/bulimia, e
atualmente as pessoas ja& me procuram mais pela relacdo que a mente pode ter um efeito
da mente no corpo e é ébvio que uma das partes para cuidarmos do nosso corpo, tem a
ver com aquilo que metemos para dentro do nosso corpo, e que influencia muitos estados,
que tem a ver com a ansiedade, que é o caso, por exemplo, do Sindrome de Crohn (Célon
Irritdvel), colesterol, pessoas que vém para diminuir a tensdo e porque a ansiedade esta
relacionada com subidas de tensdo e sindromes metabolicas que tem a ver com o

colesterol e a ansiedade.
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Entrevistadora - Portanto, utiliza a hipnose na sua pratica profissional com muita
frequéncia?

Entrevistada - Sempre.

Entrevistadora - Ok. Mas ndo ha assim, nenhum paciente ao qual nédo se aplica?

Entrevistada - Ha pacientes que me procuram sé pela psicoterapia/psicologia e
h& pacientes que sdo contraindicados para fazer hipnose. Ha pacientes como, por
exemplo, pacientes com depressao que séo contraindicados e outros que ndo podem entrar
num estado de transe porque é contraindicado a sindrome que apresentam.

Entrevistadora -Ok. Dra. (...) com que frequéncia usa a hipnose na sua pratica
profissional?

Entrevistada — é quase sempre, ndo é.

Entrevistadora — (...) Portanto, logo que acabou a formagao comegou a praticar
OU ComMegou a ser mais tarde?

Entrevistada - Comecei logo a praticar. N6s a meio do curso come¢dmos logo a
praticar casos comportamentais.

Entrevistadora - E que perspetiva tedrica é mais a sua?

Entrevistada - Ericksoniana. Ha varios estilos mais comportamentalistas, sendo
uma area mais cognitiva ou comportamental também, mas gosto muito de Erickson.

Entrevistadora - Sabe mencionar em que casos é gque usa mais a hipnose?

Entrevistada - Sdo tantos, mas as pessoas procuram a hipnose em casos limite.
Quando ja experimentaram muitas outras terapias e sentem que a hipnose pode ser uma
alternativa aquilo que ja experimentaram fazer, e por exemplo, no lado comportamental
isso acontece muito. Ja fizeram muitas dietas, ja fizeram tudo e mais alguma coisa, e
mesmo assim acham que nao funciona, entdo tem de trabalhar e a mente. E entdo vem
experimentar este lado para ver, e é claro que nestas alturas que ndo lhes faco logo a
hipnose porque descubro que ha ali uma depressao, ha ali qualquer coisa por tras do ganho
de peso. Hoje em dia tenho visto muitos adolescentes e jovens adultos com ataques de
panico, muita dependéncia e com dificuldade em sairem de casa e depressoes.

[00:09:51] Entrevistadora - Ndo ha um pouco de pressdo as pessoas procurarem
a hipnose em ultimo caso?

Entrevistada - Isso é trabalhado em consulta, explicamos isso e dizemos que a
hipnose ndo pode ser a salvacdo, porque toda a hipnose € auto-hipnose, portanto a pessoa
sO ultrapassa a dificuldade se ela propria se permitir entregar a terapia. Portanto a hipnose

n&o é magia, ndo é. E o que eu digo aos meus pacientes.
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Entrevistadora - Em que casos considera ter mais sucesso com a aplicacao da
hipnose? Portanto ja referiu aqueles em que ndo aplica e aqueles em que considera ou que
consegue obter melhores resultados.

Entrevistada - E mais facil obter resultados quando as pessoas acreditam na
terapia, portanto, ndo tem nada a ver com o meu trabalho como hipnoterapeuta, mas sim
com o papel do paciente na terapia. Tem a ver com o facto de a pessoa vir motivada para
trabalhar e ndo deixar s6 no terapeuta o trabalho de fazer tudo, porque ndo pode ser.
Portanto, n6s s6 modificamos 0 nosso problema se tivermos vontade e se nos entregarmos
aquilo que estamos a fazer. Isto ndo € tomar um comprimido e esperar que ele faca efeito.
Portanto os casos que eu tenho de maior sucesso sdo pacientes que vem dispostos a
trabalhar e acreditam na terapia. E depois, para alem disso, em termos de populagéo, a
populacdo com quem eu tenho melhores resultados sdo adolescentes e jovens adultos.

Entrevistadora - Por algum motivo (em especifico)?

Entrevistada - Deve ter sido pela minha forma de comunicar, pela minha
linguagem e por ter trabalhado muitos anos na formagdo de jovens adultos.

Entrevistadora - Consegue-me dizer com que frequéncia integra outras técnicas
além da hipnose?

Entrevistada - Algumas vezes, sim.

Entrevistadora - A formacédo e hipnoterapia melhorou a bastante a sua pratica
profissional?

Entrevistada - Sempre.

Entrevistadora - O nimero de sessdes por paciente diminui (apos aplicar
hipnose)?

Entrevistada - Sim, sempre.

Entrevistadora - O tempo de sessdo aumentou?

Entrevistada - Sim, sempre.

Entrevistadora - Porqué? Porque ja ndo é s6 psicoterapia?

Entrevistada - A hipnose é pelo menos 45 minutos. Enquanto numa sessdo de
psicologia classica n6s demoramos de 50 minutos a 1 hora, com hipnose pode demorar
até uma hora e meia.

Entrevistadora - Houve reducdo significativa de medicamentos (sesséo apods
sessdo)?

Entrevistada - Algumas vezes. Porque também ndo depende de mim. Eu nunca

digo as pessoas que vao parar porgue ndo sou clinica e ndo posso fazer isso e esta sempre
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a responsabilidade do médico. Ha vezes em que eu consigo e que as pessoas deixam, mas
é porque elas proprias tomam iniciativa de falar com o médico e reduzir a medicacao,
porque se sentem melhor. Tenho exemplos de pacientes em que isso ja aconteceu.

Entrevistadora - Considera que estes pacientes no qual aplica a hipnose tém
'insights’ num curto espaco de tempo e com mais frequéncia?

Entrevistada - Sim, sem ddvida. Sempre.

Entrevistadora - Consegue-me explicar um pouco esta parte, porque é que isto
acontece?

Entrevistada - 1sso tem a ver com o fendmeno hipnético, ou seja, quando a
pessoa esté sob transe, esta com todos 0s outros 'eus’, 0s egos todos adormecidos e esta
focada na resolucéo do problema e ndo ha distracdes, ou seja, quando nés estamos sob
transe temos um acesso ao problema de uma forma mais clara e mais nitida, ou seja, ndo
existem os julgamentos "ndo devias ser assim™, ou 0s pensamentos e o0s bloqueios e
olhamos para o problema de uma forma mais clara. Como estamos a olhar para dentro de
noés de uma forma muito direta e profunda conseguimos identificar com mais facilidade
também o porqué. Este estado de transe também nos permite ir a memorias mais antigas
e também termos um 'insight' e vermos imagens que, de uma forma mais consciente ndo
conseguiriamos ter acesso. S6 se estivermos neste estado de transe com acesso direto ao
inconsciente, que € o lugar onde estas imagens estdo guardadas. Portanto, os 'insights' sdo
mais regulares e sdo mais rapidos.

Entrevistadora - Nas sessGes de hipnose, quando comeca a estabelecer uma
relacdo com o paciente, considera que consegue ter uma relacdo mais empatica ou mais
proxima?

Entrevistada - N&o é por ser hipnose, é pelo trabalho da psicoterapia e pela
comunicacdo. A hipnose pode ajudar um bocadinho porque se a pessoa vem com uma
expectativa e depois a confirma, muitas vezes acha que é por causa do terapeuta ou pelas
técnicas que o terapeuta utilizou. E entdo, acredita ainda mais no terapeuta. Nao se
apercebe que foi ela prdpria a criar esse estado interno, fica quase que deslumbrada.
Portanto sim, acho que a hipnose pode facilitar a empatia, mas pelo resultado que a pessoa
teve, ndo pelo terapeuta.

(...)

[00:17:16] Entrevistadora - Quando tem um paciente que melhora e depois faz

um follow-up, considera que os efeitos das sesses de hipnose mantém-se ao longo do
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tempo? Portanto, nos pacientes em que aplica hipnose mantém-se mais do que aqueles
em que ndo aplica a hipnose?

Entrevistada - A hipnose é uma ferramenta que ajuda o paciente a ir de encontro
aos objetivos dele. O estado de transe ndo pode ficar gravado permanentemente na mente
do paciente, sendo a pessoa andava ai em estado de transe na rua. Tudo depende da pessoa,
porque se eu tenho uma tendéncia para ser deprimida, a hipnose ajuda-me a chegar ao
'insight’, aos meus objetivos e passado seis meses, SO porque me aconteceu uma coisa e
eu nado consigo lidar com essa coisa, ndo tem a ver com a hipnose ter sido maior ou mais
pequena, tem a ver com a forma como eu reajo aos meus problemas. Nao sei se é essa a
pergunta, mantém-se o efeito das sessbes da hipnose, se é no imediato ou a longo prazo?

Entrevistadora - Se tem resultados a longo prazo.

Entrevistada - Tem mais efeito a curto prazo. A longo prazo nao sei, depende
das pessoas, porque ai ja depende da personalidade e do trabalho que foi feito. Isto é um
processo, por exemplo, deixar de fumar com a hipnose. A hipnose, naquele momento,
fez-me deixar de fumar, agora o voltar a fumar a longo prazo depende de mim, ndo
depende da hipnose. Agora se me perguntar se o efeito da hipnose dura porque a pessoa
fica naquele estado de foco durante algum tempo. (...)

Conforme o estado de transe em que a pessoa entrou na sessao, também depende,
portanto eu ndo posso dizer sempre porque ndo depende de mim, depende da pessoa. O
efeito depende da entrega da pessoa, ndo depende de mim. Porgue eu posso fazer sessdes
de hipnose todos os dias a uma pessoa, e ela pode estar alerta e ndo se queixar por entrar
em transe.

Entrevistadora - Ha pouco falou que héa casos em que se recusa a aplicar hipnose,
por diversas razbes. E muito frequente haver esses casos?

Entrevistada - Algumas vezes. As pessoas que vém com um estado alterado de
consciéncia, pessoas que tomam muita medicacdo, psicoses, pessoas que vem ja
medicadas para depressdo, esquizofrenia, obsessivo-compulsivos, alcoodlicos,
adolescentes que fumaram ganzas, pessoas que ja& vem com estado alterado de
consciéncia, portanto sdo contraindicadas.

Entrevistadora - Ok. J& houve algum paciente em que a hipnose nao surtiu efeito?
Portanto, a pessoa tivesse dito "'N&o, isto ndo resulta comigo."?

Entrevistada - Ja.

Entrevistadora - Acontece muitas vezes?

Entrevistada - Ndo, raramente. Muito raramente.
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Entrevistadora - Sabe porqué?

Entrevistada - Tem a ver com isto que eu acabei de dizer. S0 pessoas que
colocam no terapeuta toda a responsabilidade da consulta e a hipnose néo é feita sé pelo
terapeuta, tem de ser feita pelo paciente também. N&o pode ser, no sentido "Olha agora
vais ficar hipnotizado, vou fazer aqui umas técnicas"”. A pessoa tem de se permitir entrar
em transe, aderir a terapia no fundo. Ha pessoas que vém, tive uma paciente que veio da
Suica a achar que eu ia fazé-la deixar de fumar, apanhou o avido, pagou-me 250 euros,
chegou aqui e achava que eu lhe ia tirar a vontade de fumar e foi-se embora. Pagou, muito
chateada, e foi-se embora a achar que isto era tudo uma grande treta.

[00:22:28] Entrevistadora - Que ndo era preciso fazer o trabalho dela também.
Quando fez a formagdo em hipnose, considera que a sua atitude em relacdo a outras
técnicas mudou o seu horizonte?

Entrevistada - Sempre.

Entrevistadora — Recomendaria ou considera que a hipnose é um complemento
(de formag&o) importante?

Entrevistada - Sim, é. Na London College temos ja varios médicos e enfermeiros,
psicoterapeutas, cada vez sdo mais pessoas da area clinica a tirar cursos de hipnose. Cada
vez é um curso mais diferenciado do que era antigamente. Antigamente qualquer pessoa
ia tirar por curiosidade, agora vao porque querem mesmo aplicar na préatica clinica o
curso.

Entrevistadora - A Dra. gostaria de fazer algum comentario adicional?

Entrevistada - Na entrevista?

Entrevistadora - Ou algo que queira acrescentar a hipnose.

Entrevistada - Depende muito também da origem do hipnoterapeuta, porque la
esta, é importante saber em que areas a hipnose é utilizada ndo s6 pela psicologia, mas
também por outras areas. Porque é que faz mais sentido um psicélogo utilizar, ou um
médico, ou um enfermeiro, porque tudo tem a ver com o controlo da ansiedade. Porque
para um psicologo, mesmo dentro da psicologia temos as varias areas da psicologia, e eu
posso utilizar mais num contexto cognitivo-comportamental, como num contexto da
psicanalise. Portanto posso fazer uma regressao na vida passada e saber que naquele caso
é importante ir nem que seja a infancia e visitar as imagens e para a pessoa ter o tal
‘insight’. Mas se for um colega meu, um terapeuta que ndo seja um psicologo e for, por
exemplo um fisioterapeuta, e que trabalhe por exemplo com a dor, ele interpreta a dor

como uma coisa fisica. Também pode ir pela psicanalise, portanto a hipnose tem isto de
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bom, que é tratar o paciente na sua especificidade, mas o contexto clinico de onde vem o
terapeuta também é importante. Portanto quanto mais variedade de pessoas que ndo sejam
s psicologos, melhor. E eu fazendo parte da escola, faz muito sentido que cada vez sejam
mais clinicos, porque no meu tempo quando se tirava o curso, nos tinhamos 14, desde
gestores de economia que achavam que isto era PML, com pessoas da area da escrita que
vinham tirar o curso por curiosidade. E agora temos muitas pessoas interessadas em usar
a hipnose como uma ferramenta de trabalho, uma ferramenta da consulta.

Entrevistadora - Ok Dra. Obrigada.

Entrevistada - De nada.

[00:26:48] — Final da Entrevista
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Entrevista ao Participante N

Tempo de gravagao:
31 minutos e 11 segundos

Modalidade de transcricéo:
Standard (objetiva)
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[00:00:04]

Entrevistadora - Eu vou por aqui a gravar. Dr. (...), vou-lhe fazer uma pergunta
geral primeiro. Como comecgou 0 seu interesse pela hipnose?

Entrevistado - Temos de recuar ao tempo do final do meu sexto ano de medicina.
Estava no final do curso e ha uma oferta de um assistente, que pergunta se alguém se
interessa por fendmenos da hipnose, que ele estaria disponivel para ensinar. Entdo
reuniamo-nos, na biblioteca do Hospital Jalio de Matos, uma a duas vezes por semana e
fui aprendendo hipnose. Porque é que comecou 0 meu interesse prévio? Porque, da minha
visdo, de circunstancias de palco, de hipnose de palco onde eu via uma fenomenologia
que ndo era habitual nos cursos de medicina e interessei-me. Portanto, fui tentando saber
sempre mais.

Entrevistadora - Era uma coisa diferente na altura, quando surgiu?

Entrevistado - Sim, dentro do curso de medicina, absolutamente. Portanto, foi
uma oferta de um assistente e eu aceitei porque estava impressionado com toda a
fenomenologia que eu via numa hipnose de palco.

Entrevistadora - E essa experiéncia foi positiva, quando fez a primeira?

Entrevistado - Absolutamente. Muito positiva, pois que a curto prazo eu e outras
pessoas, que nem vinhamos diretamente da area médica, mas que aceitaram a ideia de
aprender a hipnose com esse assistente, vimos que a curto prazo éramos capazes de
produzir aquela fenomenologia e outra que ele proprio nem nos tinha ensinado.

Entrevistadora - Nessa época obteve o certificado de hipnoterapia?

Entrevistado - N&o. Na altura foi um curso voluntario sem qualquer estrutura,
diria, cientifica ou mesmo validada por uma faculdade. Foi uma oferta que ele fez.

Entrevistadora - E depois mais tarde?

Entrevistado - Depois mais tarde, fui lendo muitos livros, praticando por mim e
fui um autodidata, até como disse, até aos anos 94/95 em que eu comecei a estruturar
muito mais a minha prética e a ensinar, a trazer pessoas com quem aprendi, etc.

Entrevistadora - Ok. Neste momento pertence a alguma associa¢ao?

Entrevistado - Sim, pertengo. Faco parte de uma associagdo da qual fui
cofundador, a Imaginal, a Associacdo Portuguesa de Hipnose Clinica e Experimental. E
atualmente faco parte dos corpos diretivos, (como) Presidente da Assembleia Geral, desta
associacao.

Entrevistadora - E de momento interessar-lhe-ia fazer mais formacoes

relacionadas com hipnose? Ha tantos temas hoje em dia.
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Entrevistado - Refere-se a formagdes que eu posso promover ou eu proprio
fazer?

Entrevistadora - Fazer. Ou ja fez tanto?

Entrevistado - Fiz muitas j&. Desde as terapias regressivas, portanto, classicas a
supostas vidas passadas, desde projecGes para o futuro, desde simulacdo de situacOes
vividas por pessoas que as referem como experiéncias de quase morte, portanto fiz ja
muita formagéo eu proprio nesta area. Portanto neste momento sim, poderei interessar-
me por outras areas.

Entrevistadora - E de outras formacGes ndo relacionadas com a hipnose?
Também fez?

Entrevistado - Fiz, bastantes. Ligadas a psicoterapia, desde o 'talk' terapéutico,
desde o Reiki, deixe-me ver, aquela do Eric Pearl, a reconexdo. Enfim, foram estas
aquelas gque me interessaram mais.

Entrevistadora - E ha assim alguma que diga, bem aquela gostaria de fazer um
dia ainda?

Entrevistado - Sim, quer dizer. Algo mais relacionado agora com a utilizacéo de
plantas de sabedoria. Isso sim, gostaria de saber mais. A utilizacdo de algumas plantas,
psicadélicas naturalmente, que alterem a consciéncia, sem davida. 1sso gostaria, e estou
a tentar fazer formacao nessa area.

Entrevistadora - Mas para usar conjuntamente com a hipnose ou separado?

Entrevistado - Para usar, ndo ao mesmo tempo que a hipnose, porque sdo dois
casos de consciéncia que possivelmente sera dificil combina-los, mas em alternancia.
Portanto, para otimizar a préatica terapéutica.

Entrevistadora - Ok. Neste momento é utilizada, portanto ja respondeu a esta
questdo, que utiliza a hipnose na sua pratica profissional?

Entrevistado - Utilizo, frequentemente.

Entrevistadora - Desde que ano, mais ou menos?

Entrevistado - Desde essa altura, 94.

Entrevistadora - Correto. E geralmente quando aplica a hipnose, aplica
conjuntamente com alguma perspetiva ou modelo teérico?

Entrevistado - E uma perspetiva que é entre o classico, que é a sugestdo. Entre a
perspetiva Ericksoniana. Contributos também da escola cognitivo-comportamental e
ultimamente esqueci-me de dizer, também fiz formag&o, pode acrescentar depois Ia atras,
em EMDR.
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Entrevistadora - Ok.

Entrevistado - E, portanto, utilizo os contributos todos que posso ter na pratica
da hipnose, inclusivamente, a Gltima que foi dado no meu curso, programacgdo de
neurolinguistica. Portanto, também utilizo esses contributos.

Entrevistadora - Faz uma atualizacdo, portanto, eclética de todas?...

Entrevistado - Dos contributos que eu posso ter, e agora estou a recordar-me
também, alguns contributos das filosofias orientais. Sobretudo na explicagdo de algum
tipo de fendmenos, também utilizo, para perceber muitas vezes situacdes que sdo
completamente inesperadas de 'drop-in'. E um tempo que se utiliza em alguns meios para
dizer 'é uma presenca que nao foi invocada’, mas que a pessoa ou 0 terapeuta, ou muitas
vezes 0 paciente sente que esta uma presenca ali. Ninguém vé, ninguém ouve, mas sente-
se. E, portanto, isso sdo contributos que tem a ver com escolas com muito 'Xamanismo',
também me interessa ou ainda até de 'Espiritismo’, algumas praticas espiritas que podem
explicar essa situagdo. Também me interessei pelo estudo disso.

Entrevistadora - Entdo em que casos é que costuma utilizar mais a hipnose?
Assim, casos que se recorde.

Entrevistado - Praticamente é uma aplicacdo eclética. Desde conflitos
intrafamiliares, fobias, doencas fisicas com componente psicossomatico, onde hd um
grande componente deste género ou na precipitacdo, manutencdo ou agravamento de
doenca fisica. Varias disfuncdes, respiratorias, cardiacas, e por exemplo, ndo chegam a
ser doenca, mas disfuncdo... E digamos em aspeto geral em tudo aquilo que a psicoterapia
hoje, digamos, também trata, que sdo as situa¢fes mais frequentes.

Entrevistadora - E em que casos é que considera que costuma ter mais sucesso,
gue consegue ter mais resultados, digamos, eficazes?

Entrevistado - A eficacia da hipnose, sobretudo em relaces intrafamiliares,
situacbes de emprego, afirmagdo de personalidade, de fobias sociais s&o aqueles de
psiquiatria mais leve. Na medicina, nas disfuncdes, portanto quando ndo ha uma situagdo
organica em que ndo ha lesdo, mas ha apenas disfuncao.

Entrevistadora - E considera que ha alguns casos em que obteve menos eficacia
com a hipnose?

Entrevistado - Sim, sem ddvida. Embora, tive alguma, sdo situagdes da
psiquiatria relacionadas com a fenomenologia obsessivo-compulsiva. S&o as mais

resistentes, embora tenha tido algum sucesso. E claro, com psicéticos, ndo pratico hipnose
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embora ja tenha feito quando ndo ha alucinacgdes, quando ha apenas delirio, e com
resultados também razoaveis.

Entrevistadora - Ok, entdo ndo recomenda a hipnose nos casos mais alterados?

Entrevistado - N&o, sobretudo quando hd uma psicose com patologia
alucinatdria. Agora, para estados depressivos recorrentes, ou mesmo como disse, quando
sO ha psicoses com delirio e que ambos estdo medicados, posso usar a hipnose. E em
estados depressivos em que ha recorréncia, a utilizagdo da hipnose no sentido de ir buscar
uma suposta causa que e atribuida pela paciente, também tenho tido resultado.

Entrevistadora - Ok. Relativamente a sua formacao, apds ter feito a formacéo em
pratica em hipnose, melhorou a sua pratica profissional, num aspeto geral?

Entrevistado - Sem duvida. N&o s6 na prética direta da utilizacdo da hipnose,
mas também porque se aprende uma hipnose conversacional. A utilizacdo de palavras, de
dialogo que ja ela em si, ja é hipndtica. Sem ddvida que, numa pratica ou consulta normal,
a utilizacdo de certas palavras que nés aprendemos, sobretudo ligadas a uma programacao
neurolinguistica, a utilizacdo de uma fraseologia mais positiva, indutora de esperanca,
criadora de um sentido... Isso aprende-se ao praticar hipnose, portanto melhorou
francamente a minha pratica.

Entrevistadora - Ok. Dr (...), 'Com que frequéncia aplica a hipnose na sua préatica
clinica'?

(...)

Entrevistado - Nao é sempre, mas ¢ quase sempre (...) sO os Ultimos meses € que
ndo. Passei para outros colegas profissionais, porque eu tinha muita gente com a
psiquiatria classica e ndo conseguia juntar. Enfim, era um trabalho incrivel.

Entrevistadora - Ainda vinha muita gente ter consigo, que ndo queria fazer a
hipnose?

Entrevistado - N&o tinham esse pedido para fazer a hipnose, nem eu vi a
indicacdo. Eram situacGes, como disse, da psiquiatria classica. Depressdes graves, doenca
bipolar, doentes psicoticos, neuroses de crise de ansiedade e de panico, que respondiam
muito mais rapidamente a uma terapéutica farmacoldgica. E, portanto, ndo utilizava a
hipnose com toda a gente. Eu ultimamente, geralmente, algumas vezes. Agora tenho-a
praticado quase sempre.

Entrevistadora - Ok, sim senhor. Vamos falar aqui sobre os aspetos que

considera que poderdo ter melhorado a sua pratica? (...)
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Entrevistado — (...) Entdo, se melhorou a pratica clinica? Sem duvida, o 'CT'
quer dizer 'Concordo Totalmente'. Claro, vamos para a frente.

Entrevistadora - E 0 nimero de sessdes por paciente diminui. Portanto, considera
que consegue ter um numero de sessdes muito menor porque a eficacia € mais rapida?
Existe eficacia nos casos em que utiliza hipnose, e ndo naqueles em que néo utiliza.

Entrevistado - Nos casos em que eu utilizo...

Entrevistadora - Exatamente.

Entrevistado - Nos casos em que eu utilizo, concordo. Absolutamente, diminui.

Entrevistadora - E 0 tempo de cada sessd@o aumentou, devido a hipnose?

Entrevistado - O tempo de cada sessdo, portanto, o tempo de consulta? Seja
Sessdo ou ndo seja sessao?

Entrevistadora - Exatamente.

Entrevistado - Isso ndo, por uma estratégia minha. Portanto, dou sempre o
mesmo tempo. N&o tenho de concordar nem discordar. A pessoa tem sempre a hora, seja
para conversar, seja fazer uma revisdo, tem sempre o seu tempo. Eu diria que nao
concordo nem discordo.

Entrevistadora - Ok. Tem uma média de tempo de consulta?

Entrevistado - Sim, sempre 45 minutos. Pode dar mais 5 minutos ou menos 5
minutos.

Entrevistadora - Ok. Houve reducdo de terapéuticas medicinais nas pessoas em
que utiliza hipnose? Por exemplo, se as pessoas em que utiliza a hipnose elas conseguem
posteriormente reduzir?

Entrevistado - Eu diria totalmente nao (...).

Entrevistadora - Considera que os pacientes tém 'insights' num menor espaco (de
tempo)?

Entrevistado - Sim, concordo totalmente.

Entrevistadora - Podemos dizer que, as vezes, chega um bocadinho 1a mais
rapido?

Entrevistado - Sim, mesmo por sessoes.

Entrevistadora - E tem 'insights' com maior frequéncia?

(...)

Entrevistado - Concordo com uma situagdo uma vez ou duas. (...)

Entrevistadora - Relativamente a relacdo empatica, consegue estabelecer mais

rapido numa sessao em que usa hipnose?
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Entrevistado - Sim, eu diria sempre. Fica uma relagdo mais estreita com a pessoa,
como se houvesse um agradecimento de ter levado a pessoa a um estado de relaxamento
e bem-estar, de 'insight’, de acolhimento e a empatia aumenta, de sesséo para Sessao.

Entrevistadora - E naqueles pacientes que vem mais céticos?

Entrevistado - A pergunta, isso € em relacdo a empatia?

Entrevistadora - Sim. Por exemplo, ndo sei se foi o caso do Dr. (...), mas pode
haver que sejam mais céticos ou que entdo sejam mandados por familiares, ou que de
inicio demonstram...

Entrevistado - Uma certa resisténcia. Quer dizer, qguando nos iniciamos a hipnose
ja foi uma proposta e, portanto, se a pessoa disser 'ndo, nao', ou porque fica caro ou 'Epa
ndo, dé-me s6 medicamentos', porque na verdade, sei 14, 60 comprimidos hoje custam 2
euros, 3 euros, duram para 2 meses. Uma sessao de hipnose vai para 100, 120. Portanto,
guando nos iniciamos ja houve um acordo para iniciar, para X sessoes, etc., etc. Portanto,
ai € dificil responder a sua questdo. Geralmente as pessoas ja vém com essa intencéo. E
raro eu fazer uma proposta, mas também faco. E se as pessoas vierem 'Sr. Dr., ja fui a
todo o lado. Ja fiz de tudo e gostava agora de, Sr. Dr, acho que agora é o fim da linha'.

Entrevistadora - 1sso as vezes também é muita pressao.

Entrevistado - E muita pressdo porque se falhou, dizem 'Ep4, até isto falhou.'. E
entdo, a gente tenta sempre explicar que ha sempre uma esperanc¢a, uma mudanca, que o
tempo cura também. Que se conseguir um avango nas suas dificuldades, ja é um sucesso,
aquilo que sei 13, 'Para uma pessoa vista de fora seria apenas um passo, para si € um salto'.
(E respondem) 'Sim, sim, é um salto. Se eu ja fizesse isso, mesmo que nio seja tudo.... E
uma questédo de estabelecer, depois, nessa relacdo a expectativa.

Entrevistadora - Posteriormente as sessGes, imaginemos que tem um paciente a
guem diz ' Olhe, vocé esta melhor. Vamos fazer aqui um follow-up de 6 meses / 3 meses'...

Entrevistado - A persisténcia do efeito?

Entrevistadora - Exatamente.

(...)

Entrevistado — (...) Mantém-se. Porque ela a seguir a sessdo mantém-se, claro.
E no dia seguinte talvez. Mantém-se a persisténcia do efeito da hipnose? Isso é verdade.
Que ela se mantém, mantém-se. Nem que seja s6 um bocadinho, pode ndo ser a 100 %,
mas no fim de uma sesséo a pessoa sai um bocado melhor, porque teve algum ‘insight'...
Agora, esse efeito mantém-se? A persisténcia do efeito... Se mantém sempre? Ela

mantém-se, eu diria 'Concordo’, sempre ndo. Temos de fazer 'rappel’, por isso ¢é
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dependente da prépria técnica. Por exemplo, ha pessoas que tém de fazer um ‘rappel’, no
(caso) do tabaco, uma dependéncia. Uma situacéo ligada ao sono, muitas vezes temos de
fazer um 'rappel'. Passado uma semana, passado um més, dois meses, COmo nas vacinas.
Mas ela mantém-se, mas nédo totalmente.

Entrevistadora - E como consegue fazer aqui uma comparacao relativamente
aquelas (sessbes) em que ndo aplica a hipnose?

Entrevistado - Da persisténcia dos efeitos quando eu apenas tenho uma conversa
informal ou quando receito medicacdo, € mais persistente um do que 0 outro?

Entrevistadora - Sim, se consegue ver essa mudanca.

Entrevistado - Ver-se a mudanca, vé-se em ambos.

Entrevistadora - Mas a nivel de persisténcia. Por exemplo, nas recaidas, se calhar
€ mais facil ver assim.

Entrevistado - Se um é mais eficaz do que o outro. Depende das patologias, como
disse, nos fendGmenos obsessivo-compulsivos, nas crises de panico ou nas depressdes com
doenca bipolar, a medicacéo é mais persistente porque continua. E persistente porque se
mantém, porque passa a ter uma terapéutica continuada. O estabilizador de humor por
exemplo, mantém, pois essa assim ndo vale. Ou a manutencao terapéutica numa crise de
panico com um antidepressivo, serotonina durante um ano (00:23:23; ininteligivel), assim
n3o vale. Portanto, esta situac&o aqui é um bocado dificil de fazer a comparaco. E um
bocado dificil de comparar, porque se estamos a utilizar nas mesmas pessoas e muitas
vezes a hipnose junta com medicamentos. N&o sei, portanto, aqui assim, a resposta sera
que a persisténcia e os efeitos mantém-se porque ha uma terapéutica conjunta. Eu ndo
fago so hipnose, dada a natureza das minhas consultas e da minha especialidade. Tenho
casos muito pesados. Os meus casos ndo se ficam s6 ao nivel dos conflitos intrapsiquicos,
tipico dos neuroticos, ou intrapsiquicos, a minha consulta € uma consulta pesadita. Séo
casos graves, portanto, utilizo sempre hipnose e terapéutica.

Entrevistadora - Ok. Portanto a segunda ja respondeu, 'H& casos em que recusa
usar a hipnose?'. Portanto, essa ja tinha respondido.

Entrevistado - Ha casos, sim. (...)

Entrevistadora - Também ja falou sobre isso. E houve algum paciente que o Dr.
se lembre que (o tratamento) ndo surtiu efeito?

Entrevistado - Ja, j&. Tive assim, dois ou trés, onde na verdade, estou a lembrar-
me de um fendmeno obsessivo-compulsivo que a pessoa tinha um prego na cabega e ndo

consegui tirar. E outras, com fobias a agulhas e tudo isso, sem duvida. Mas esse ai, 0
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obsessivo ndo resultou. Uma outra senhora que tinha insénias e porque ndo tinha uma
capacidade de imaginacdo, uma pessoa muito simples, também ndo resultou nada.
Pessoas com lesGes graves, organicas, resultantes de traumatismos com cefaleias.
Tentamos tratar, ndo resultou, e varios, varios casos.

Entrevistadora - Como é que lidou com esses (casos)...?

Entrevistado - Depois chegdvamos a concluséo de que.... Explicava-lhe '"Vamos
tentar, mas olhe, os componentes ligados a sua doenca ndo sdo suscetiveis de ser
influenciados pela hipnose. A hipnose trabalha a nivel do pensamento, das emogdes e,
portanto, da impressao que tem uma lesdo mesmo', como se fosse, sei 14, um golpe ' é que
aqui pela hipnose posso ajudar a cicatrizar melhor, mas a cicatriz ndo Iha posso tirar'. E
as pessoas percebiam porque é um dos limites onde a hipnose ndo poderia, digamos,
entrar. Portanto sim, 'Algumas vezes', concordo que sim.

Entrevistadora - Relativamente a outras técnicas para além da hipnose, ja
respondeu. Utiliza...

Entrevistado - Sim, sim. Eu diria 'Sempre’.

(...)

Entrevistado - A sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou, e a pergunta a
seguir. Em relacdo a outras técnicas. As outras que eu falei ha pouco?

Entrevistadora - Sim. Sentiu-se, digamos, mais aberto, mais interessado em
descobrir...

Entrevistado - Outras técnicas? Sim, concordo totalmente. A hipnose abriu-me,
porque a hipnose no fundo pbe as pessoas noutro estado de consciéncia, vamos dizer
'vigil’, muitas vezes. Continuam acordadas, mas diferenciado, porque tdo com mais
atencdo e mais concentracdo. E isso fez-me estudar outras técnicas que levavam também
a isso, talvez mais rapido. Fez-me usa-las, mesmo misturadas, sem duvida. Porque toda a
gente tem de aprender, toda a gente.

Entrevistadora - E considera que é importante haver mais estudos relativamente
aos hipnoterapeutas?

Entrevistado - Sem ddvida. Eu acho que é exatamente que valida a técnica. E
pessoas gue passaram por isto que vao dizer o que é que ganharam com isso, sem duvida.

Entrevistadora - E deseja fazer algum comentario adicional?

Entrevistado - Aqui? Sim. E uma pergunta aberta?
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Entrevistadora - Para mim. Alguma apreciacéo ou algum comentario sobre a sua
experiéncia... A hipnose, o que foi mais marcante. Ou algo que gostaria de falar, que
considere importante, neste caso, para outros hipnoterapeutas.

Entrevistado - Portanto, aquilo que me deixou muito mais impactado, para além
da utilizacdo da hipnose terapéutica, ¢ a utilizacdo da hipnose experimental. Isso, €
importante utilizar a hipnose para estudo da mente, para estudo do funcionamento da
consciéncia. Portanto, desde a fenomenologia dita 'paranormal’, que sucede muito mais
quando estamos nestes estados de consciéncia, até a utilizacdo de técnicas terapéuticas
que fazem apelo a estados experimentais de hipnose, em que a pessoa viaja na Internet da
consciéncia. Passa a ser, ndo s6 numa busca de eventuais terapéuticas que a pessoa
descobre abrindo a sua propria mente, ou seja, por processos méagicos, dedutivos, etc.
Portanto, aquilo que mais me impactou na hipnose, como disse, e exatamente a utilizaco
da hipnose experimental para resolver situacdes e estudo da mente.

Entrevistadora - E faz atualmente estudos sobre (isso)?

Entrevistado - Sim, sim. Neste momento, uma das coisas que me esta a interessar
muito, e a utilizacdo da hipnose clinica, experimentalmente, para induzir experiéncias de
qguase morte em pessoas em cuidados paliativos. Isto é experimentacdo. Para ver se 0s
efeitos de uma experiéncia que é vivida e contada, se for induzida experimentalmente, se
vai ter os mesmos efeitos. Isso talvez seja aquela que mais impacto tenha e que neste
momento me interessa, é essa.

Entrevistadora - Ok Dr. Olhe, agradeco imenso...

(...)
Fim da entrevista - [00:31:09]
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Tempo de gravagao:
41 minutos e 11 segundos

Modalidade de transcricdo:
Standard (objetiva)
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[00:00:01] - Inicio da Entrevista

(....)

Entrevistadora — (...) entdo eu vou comegar. O que a levou a fazer formagdo em
hipnose? Como € que comegou, como € que conheceu?

Entrevistada - Eu comecei por fazer a formacgdo em hipnose porque trabalhava
noutra area completamente diferente, embora na adolescéncia tivesse hesitado muito
sobre a formacgdo que eu iria fazer em termos de faculdade. E comecei por fazer uma
formacgdo em Linguas e Literaturas, como Ihe acabei de dizer. Fui professora durante uns
anos, entretanto tinha mudado de carreira porque ser professora era muito dificil, e tinha
formado familia, que ia acabar por andar por fora. E, no fundo, a procura de algo que me
desse um contacto com esta ciéncia da psicologia, mas que ndo me parecesse tdo
assustador com o inscrever-me outra vez na faculdade e fazer psicologia. E deparei-me
na altura com um curso de hipnose clinica. Comecei a ler e a interessar-me muito
vivamente sobre 0 assunto e entre varias hipoteses de formacdo numa &rea que fosse
‘cuidar do outro', acabei por escolher essa. E foi basicamente este processo. Porque tinha
de ver, por um lado, com o cuidado e havia por um lado uma ligacéo clara com a area da
psicologia que eu ndo tinha ainda desenvolvido. E era também uma profissao de cuidado
com uma formacdo que me pareceu credivel e, portanto, reunia aquilo que eu precisava
na altura, para comecar.

Entrevistadora - E ja tinha tido a experiéncia de ser hipnotizada?

Entrevistada - Ndo, ndo. Tinha lido muito sobre o assunto, tinha investigado
algumas coisas sobre o0 assunto, mas ndo. E também nao fiz muita questdo de ser, queria
quase que ir descobrindo, através da formacao, a experiéncia.

Entrevistadora - Sim, depois na formacdo teve a experiéncia de ser
(hipnotizada)...

Entrevistada - Sim, durante a formacdo acabei por ter contacto com a pratica,
seja como sujeito, seja como (hipnoterapeuta)...

Entrevistadora - E foi positiva a experiéncia?

Entrevistada - Sim, foi curioso porque a primeira vez lembro-me de resistir um
pouco e pensar 'Sim, sim. Esta bem'. E lembro-me da transigdo para aquela parte em que
nos sentimos que é tdo bom, ' porque ndo?'. E, portanto, de me deixar entregar a
experiéncia. E acho que foi muito bom n&o ir com ‘a prioris', e ir descobrindo a medida
que a formacéo ia acontecendo. E depois, curiosamente, também foi bom porque acabei

por ser o sujeito que deixou de fumar, porque era um objetivo que eu tinha. E, na altura,
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surgiu a pergunta sobre quem € que estaria interessado, e eu voluntariei-me.

Entrevistadora - E conseguiu?

Entrevistada - Sim, e de facto aconteceu. E também deu imensa forca, foi uma
relacdo bidirecional, digamos assim, eu acreditar na hipnose porque tinha deixado de
fumar. E precisar disso, mas ao mesmo tempo ficar maravilhada, ' Como é que é
possivel?', porque andava a tentar ha tanto tempo. E realmente acabou por ser muito bom.

Entrevistadora - E obteve o certificado final de hipnoterapia? Conseguiu?

Entrevistada - Sim, sim.

Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer mais formacg6es na area da hipnose?

Entrevistada - Fui fazendo algumas formagdes para alem da formacdo do
diploma, na altura era o certificado, que era o primeiro contacto. Depois e diploma e
depois o (Curso) 'Practitioner'. Fui fazendo na area também, deixe-me ver, da fertilidade,
hipnose e fertilidade, hipnose com criancas, hipnose e 'hipnopersing'. Basicamente vou
tocando assim umas areas.

Entrevistadora - Ok. E de outras areas? Interessar-lhe-ia fazer (formacdo) de
outras areas ndo relacionadas com a hipnose, mas relacionadas com a satde?

Entrevistada - Isto aconteceu a0 mesmo tempo em que eu entrei novamente na
faculdade para fazer psicologia, e estava a estudar psicologia. Ou seja, estava
manifestamente a trabalhar no sentido de cimentar a minha formac&o. Em areas ligadas a
area da saude, também na &rea da satde mental. Nessa altura, durante a licenciatura e o
mestrado em psicologia, acabei por fazer menos formacdo em hipnose do que gostaria.
Mas ia fazendo sempre, algumas discussfes de casos, também promovidos pela
associacao de hipnose clinica. Mais, deixe-me ver, eu acho que basicamente as formacdes
grandes que fiz, foram aquelas que Ihe disse.

[00:05:25] Entrevistadora - E porque é que depois de fazer formacao, fez pratica
clinica e depois é que decidiu ir fazer o curso?

Entrevistada - Sim, porque senti pessoalmente, embora outros colegas pudessem
ndo sentir assim, mas senti que precisava de mais para chegar a uma compreensdo mais
aprofundada dos mecanismos psicoldgicos, até em termos de personalidade. E para
conseguir dirigir uma atencdo mais focalizada e mais especifica as necessidades do
cliente, senti que precisava de ter mais base, ndo apenas o conhecimento da técnica. E
depois conjugou-se com aquele desejo que era antigo e que, de certa forma, este curso
tinha vindo introduzido novamente na minha vida e foi facil tomar a decis&o de voltar.

Entrevistadora - E engracado, porque é a primeira pessoa que fez o trajeto ao
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contrario. Porque, geralmente, quando as pessoas tiram hipnoterapia, ou ficam por ai e
tem algo das outras areas, mas ndo tiram psicologia, ndo vao fazer o curso. Ou entdo tem
de outras areas, ou entdo fazem por meio da psicologia e depois a hipnoterapia é como
algo estruturante, alguma técnica que, complementar...

Entrevistada - E acaba por ser, um bocadinho. Hoje, essa € a minha prética, no
fundo. Eu acho que sou um bocadinho ao contrario dos colegas, se calhar eles
consideram-se fundamentalmente hipnoterapeutas e psicélogos, eu considero-me mais
psicologa e hipnoterapeuta. Porque sinto a hipnose como uma ferramenta, como outra
ferramenta. Mas eu acho que a nossa ferramenta como profissdo de cuidado a nivel da
salde psicoldgica, e sobretudo a relacdo e a forma como eu me dou a relagdo acaba por
ser um bocadinho indiferente. E se calhar vai ao encontro daquilo que séo a expectativa
das pessoas. Acho que as pessoas procuram sobretudo solugbes mais rapidas e, nesse
aspeto, a hipnose é absolutamente fantastica. E um método, muito, muito eficaz. Pela
minha experiéncia, tenho encontrado pessoas que procuram uma relagdo mais
aprofundada, um conhecimento mais aprofundado de si. Ndo tanto um alivio de um
sintoma especifico, mas é quase aqui um processo de descoberta, de pacificacdo interna
e a hipnose entra para resolver algumas situacfes muito particulares, ou quando o pedido
é esse.

Entrevistadora - As pessoas quando a procuram, procuram-na como psicologa
ou como os dois?

Entrevistada - Um misto.

Entrevistadora - Portanto, utiliza frequentemente a hipnose na sua pratica
profissional?

Entrevistada - Frequentemente (ndo), diria em 30 % dos casos.

Entrevistadora - Mais ou menos desde que ano é que aplica?

Entrevistada - Eu acho que de uma forma mais intensiva, desde 2015, ndo sei se
isto ajuda. Porque de facto, tive muito tempo a fazer a formacéo, e ndo tinha sequer tempo
para conseguir.... la fazendo estas formagdes modulares, digamos assim, de
aprofundamento e mantendo o contacto com a associagdo, e fazendo um ou outro
acompanhamento em hipnose clinica e ndo em psicologia. Mas eu ndo considero isso um
trabalho regular, ndo me considerava hipnoterapeuta nessa altura. N&o sinto que tivesse
préatica suficiente para isso. E de facto estava a investir na parte da formacao, portanto,
acabou por ser mais a partir de 2015 que comecei a integrar mais a hipnose nos processos

terapéuticos.
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Entrevistadora - Qual € perspetiva que utiliza mais, tanto na hipnose como da
sua pratica psicologica?

Entrevistada - Tem sido muito engragado Francisca, porque isto tem sido assim
uma viagem interessante. Eu comecei por fazer a formacéo em hipnose. Tenho muito por
base, pelo menos o curso que eu fiz, que ¢ o do LCCH, tem uma perspetiva muito
cognitivo-comportamental e faz muito sentido quando as pessoas nos procuram, com
fobias, com uma necessidade muito grande de mudar um comportamento especifico e de
ter uma solucdo rapida. Depois, em termos de formacdo de psicologia, eu comecei por
fazer o tronco comum e depois fiz mestrado de orientacao sistémica, que tem que ver com
familias, que tem que ver com as relagdes e ndo s6 com o individuo. Que me deu um olhar
de certa forma curioso, e ndo deixa de ser interessante que o Erickson também tenha
trabalhado isso. E mais tarde, por forca da préatica, seja em contexto de clinica privada, e
estou a falar mais na area da psicologia, seja em contexto de estagio, continuava a faltar
qualquer coisa em termos de compreensdo. E comecei a buscar muito a formacéao na area
da psicodindmica e, portanto, considero-me mais nessa area.

[00:11:30] Entrevistadora - Mas fez alguma formacéo?

Entrevistada - Tenho feito formacdes, mais para psicologos, que tem dado esses
olhares. E que tem muito que ver com uma compreensdo da formacao da personalidade,
com o desenvolvimento da personalidade de tipo normal vs patoldgica, embora isso néo
seja tanto assim. Tem me dado aqui um olhar que me ajuda a integrar aquilo que vejo,
mesmo no discurso, aquilo que esta a superficie e que tenho também que integre o que
esta subjacente no discurso do cliente. Nesta matriz de compreensao da personalidade que
também me ajuda a compreender porque é que naquela pessoa aparece aquele sintoma e
ndo outro qualquer. E acaba por ser muito Util também porque nos da a facilidade de, ndo
sO ir ao sintoma, como no cognitivo-comportamental. Perceber porque é que aquele
sintoma aparece ali e qual € a funcdo que ele tem e na verdade, qual é o pedido. O que é
que esta a ser ali verdadeiramente trabalhado. E nesse aspeto tem sido muito gratificante,
porque acho que me tem dado aquelas pecinhas que estavam a faltar. Estou muito longe
de as dominar, acho eu, acho que é sempre um bocadinho como.... Acho que ha sempre
esta tentativa de ir aprofundando mais, nesta area é constante, acho que nesta area nunca
paramos de querer saber, e de estudar e de procurar. Mas sinto que € uma Vvisdo muito
integradora. Até mais do que integradora, € uma visdo basilar, se calhar é aquela viséo
estruturante, a partir da qual as outras coisas comegam a encaixar e a fazer sentido.

Entrevistadora - Também depende do paciente que esta a sua frente, e depois...?
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Entrevistada - Digamos que, com esta visdo, eu acho que € independentemente
do paciente. Ou seja, a minha a¢do ndo tem de ser sempre psicodinamica. Eu consigo €é
ter uma compreensdo dos mecanismos de personalidade daquela pessoa e, essa
compreensdo € psicodindmica, eu posso perfeitamente trabalhar com ela um registo
cognitivo. Mas eu sei 0 que € que na base, ou tento saber, tento compreender 0 que € que
na base estd, para que a manifestacdo ou sintoma que o traz a consulta seja aquele e ndo
outro qualquer. E isso tem que ver com essa estrutura de base. Acho que essa
compreensdo, no fundo... Eu faco o0 mesmo.... Ha aqui na minha... Em termos de curso
profissional, acho que ha aqui quase tipo, um momento 'charneira’, sabe. Primeiro o curso
de hipnose, para permitir o desejo de mais, e estas formacfes mais na area da
psicodinamica, para integrar e para conseguir por as pecas a encaixarem. S&o ali
momentos.... Ha antes e o depois, digamos assim.

Entrevistadora - Ok. Em que casos é que utiliza mais a hipnose, ou as pessoas a
procuram mais para utilizar a hipnose?

Entrevistada - Muitos, gestdo de stress, gestdo de ansiedade, fobias, ataques de
panico.... Portanto, acho que andamos nesta sociedade muito stressada e com pessoas que
tem muita dificuldade em reconhecer e aceder aos seus préprios sentimentos, e acabam
por manifestar a ansiedade de formas em que sentem como muito lesivas e muito dificeis.
E sobretudo ai, acho que tem sido essa, fundamentalmente. Embora, acho sim.... Estou a
pensar, acho que sim. E isso mesmo, acho que é sobretudo nessas éreas.

Entrevistadora - E em que casos é que costuma ou acha que tem mais sucesso,
ou que é mais a aplicacdo da hipnose com melhores resultados?

Entrevistada - Pela minha experiéncia, como trabalho sobretudo com essa area,
eu acho que na area das fobias ou dos ataques de panico. Tem que ver com isso, tem que
ver com a gestao.... E aquilo que eu trabalho mais, também néo posso estar a dizer se nas
outras situacOes tenho muito ou pouco sucesso, porque tenho, no fundo, pouca
experiéncia para estabelecer um termo de comparacao.

Entrevistadora - E ja houve algum caso em que ndo conseguisse ter mesmo
resultados com hipnose? Ou que experimentou e 0 paciente n&o...

Entrevistada - Lembro-me de um deixar de fumar, ou em que houve uma
reducdo, mas o paciente nao deixou mesmo.

Entrevistadora - Porque ainda nao queria?

Entrevistada - Provavelmente. O deixar de fumar ou tem sucesso ou ndo tem

sucesso, ndo ha davida. Mas lembro-me desse caso em particular, porque até ai tinha tido
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sempre bons resultados e foi ai aquele caso que, pronto...

Entrevistadora - Que se lembra.

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Considera que a hipnoterapia melhora a préatica clinica? Dos
psicologos neste caso, o0 seu trajeto foi diferente.

Entrevistada - Eu acho que sim. Eu acho que, no aspeto de... De nos dotar de
ferramentas que as pessoas buscam, porque as vezes eu vejo a ferramenta como um
instrumento para chegar a tal relagdo. E provavelmente a pessoa procura porque vé
também esta ferramenta, e vé também que ha esta valéncia do profissional, e que podera
ser... Que a pessoa intente que para si podera ser uma mais-valia. Depois teremos é de
avaliar se efetivamente é assim ou ndo... E tentar perceber com ela o que é que a pessoa
espera. Tentar reduzir um bocadinho as expectativas ou pelo menos nivela-las, porque as
pessoas as vezes procuram uma solucéo absolutamente magica...

[00:18:05] Entrevistadora - Muitas vezes € o ultimo recurso?

Entrevistada - Muitas vezes é o Gltimo recurso também. Muitas pessoas vém
nesse sentido. Eu também ndo tenho muito essa experiéncia, das pessoas virem depois de
passarem por todas as especialidades ou todas as experiéncias. Mas sinto que sim, sinto
que as pessoas se sentirem que a pessoa tem esta valéncia, mas depois também tem outras,
se calhar confiam mais facilmente. Ou seja, sentem mais seguranca e eu acho que a
seguranca é importante também, nesta questdo da relacdo. Da relacdo terapéutica, da
alianca.

Entrevistadora - E acha que a hipnose ajuda a estabelecer a relacéo terapéutica,
ou isso € independente da personalidade do terapeuta?

Entrevistada - Independente eu acho que ndo serd. Acho que pode ser um
elemento facilitador, porque aprendemos a fazé-lo e porque... Mas acho que tem haver
sempre a verdade na forma como nos relacionamos. Por isso € que eu dizia mesmo, eu
acho que o mais importante é a relacdo, independentemente da ferramenta e do formato...
Com os limites claros, obviamente, mas acho que o mais importante é a relacdo. E estava
a pensar, ndo me parece que seja totalmente independente de questfes de personalidade
de uns e de outros. Ha aqui tipos de personalidade, ou determinada linha de carater com
a qual eu terei mais dificuldade a trabalhar e, se calhar, o melhor a fazer é referenciar para
alguém ou... E também pessoas que funcionardo bem comigo e outras que terdo mais
dificuldade em estabelecer essa ligacdo... Mas isso parte, eu acho que isso faz parte. Por

muito que eu consiga tirar a (...) da consulta e por a psicologa, acho que ha sempre um
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bocadinho... Ha este esfor¢o, mas néo significa que ndo passe alguma coisa, tento que
assim ndo seja. H& aqui a neutralidade necessaria. Mas em termos da hipnose, bom, se
calhar ajuda-nos a compreender melhor como estabelecer o 'rapport’, melhor como chegar
a pessoa, também estar mais atento aos finais, sejam verbais, sejam ndo-verbais. Acho
que € uma coisa que se calhar me tranquilizou... E o facto de ser hipnoterapeuta antes de
ser psicéloga foi importante...O siléncio, o lidar com os siléncios, o validar o siléncio....
Dar tempo as pessoas, porque isso em hipnose é muito importante, e na consulta de
psicologia o siléncio as vezes parece constrangedor ou pode parecer. Também temos de
compreender que tipo de siléncio é que é, mas de qualquer forma ajuda na percecdo do
tempo do outro, na percecao da necessidade do outro. Acho que ha ganhos, de facto.

Entrevistadora - Ok. E considera que, com a utilizacdo da hipnose, 0 nimero de
sessOes acaba por diminuir? Ou seja, por paciente, se ela acaba por ser mais eficaz.

Entrevistada - E curioso fazer essa pergunta, porque como lhe disse, eu tenho
muito poucos casos em que vem exclusivamente para fazer a hipnose. O que nds fazemos
é, estamos a trabalhar um determinado assunto e a pessoa traz aquela dificuldade, e lida-
se com essa dificuldade. E eventualmente prossegue-se ou até se descobre outra situacao,
ou entdo fica realmente resolvido. Mas geralmente a hipnose é uma ferramenta integrada
num processo terapéutico, acaba por ndo ser um objetivo ou um instrumento do inicio ao
fim. Quatro, cinco sessdes, ndo vem para resolver aquele assunto em particular e pronto,
esta resolvido.

Entrevistadora - Mesmo nas sessfes tabagicas?

Entrevistada - Essas sdo as Unicas.

Entrevistadora - E com a hipnose, o tempo de cada sessdo aumenta?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Qual é mais ou menos o seu tempo?

Entrevistada - Uma e meia, duas horas.

Entrevistadora - E mais ou menos o que tenho...

Entrevistada - Sim, sim. Precisamos justamente por causa do tempo, de dar
tempo a pessoa, portanto é importante. Sim, sem duvida.

Entrevistadora - Também notou essa diferenca se calhar na pratica de
psicologo...

Entrevistada - Sim, até em termos da gestdo da prépria agenda, porque é muito
comum em clinica fazermos os 50 minutos a uma hora. Pronto, e ser ali um elemento

organizador até da propria relacdo, sobretudo em psicodindmica também.... Porque no
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sentido de...

Entrevistadora - Até porque em psicodindmica existe muito esse, ter aquelas
sessOes, ter aquela hora...

Entrevistada - Exatamente, aquela hora para aquela pessoa € estruturante,
vincula mutuamente e acaba por ser organizador ao processo, também mental, da pessoa.
E de facto nas consultas da hipnose é mais dificil fazer uma coisa tdo, ndo quero dizer
rigida, mas téo estruturante assim. Sobretudo nesta linha de hipnose mais Ericksoniana,
mais de deixar que a pessoa também siga o seu proprio processo, de certa forma, seja ela
prépria a conduzir a forma como quer viver aquele momento. Portanto, a hipnose mais
permissiva, digamos assim...

Entrevistadora - Mais flexivel...

Entrevistada - Mais flexivel, sim.

Entrevistadora - De certa forma, tentar aplicar algumas regras da psicodinamica,
pelo menos para manter aquela estrutura, mas é mais flexivel com o mesmo tempo.

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E teve alguns pacientes que vieram, que tomavam medicacéo e
depois conseguiram reduzir?

Entrevistada - Que eu saiba, ndo. Que eu me lembre, ndo. N&o tinha ninguém em
medicacao, ndo.

Entrevistadora - Ok. Considera que a hipnose ajuda 0s pacientes a terem
'insights’ mais rapido e com mais frequéncia?

Entrevistada - Eu creio que sim. Lembro-me de duas ou trés situagdes em que as
pessoas, no final, ficavam verdadeiramente abismadas com o que tinham descoberto, ou
com 'insights' que tinham tido e nunca tinham pensado, nunca tinham atingido.

Entrevistadora - Mas proporcionados pela hipnose?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - Ok.

Entrevistada - E pela propria experiéncia, de se sentirem...Apesar de, por
exemplo, chegarem muito tensos ou chegarem muito stressada e....Lembro-me de um
senhor, curiosamente 0 mesmo gue ndo deixou de fumar, mas nao deixa de ser relevante...
Ele estava verdadeiramente abismado com o facto de se ter permitido relaxar quando
relaxou. Foi engragado porque nunca tinha experimentado algo semelhante, e ndo deixa
de ser curioso. Apesar de depois, (ininteligivel) para aqueles processos da intervencao....

Para aquele que ele vinha néo ter corrido bem, mas...
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Entrevistador - N&o estava preparado.

Entrevistada - Provavelmente ndo. Mas para mim, considerei bastante
significativo o facto dele logo... De ter considerado possivel se ter permitido entregar
daquela maneira, ainda que o sucesso da intervencéo, para aquilo que ele vinha, ndo fosse
atingido.

Entrevistadora - Normalmente teve algum efeito na mesma, a hipnose? Para
aquele paciente pode néo ter feito o efeito final, que era o desejado, mas provavelmente
tido outro.

Entrevistada - Sim, sim. E ha ali outras questdes familiares que na altura....
Portanto, o tabaco era uma maneira dele se ligar ao pai. Tinha ali um significado também.
E para ele devia ser muito dificil fazer esse corte, digamos assim. Havia ali memadrias que
precisava de se permitir, também, reconstruir.

[00:26:45] Entrevistadora - Exato. E acha que as sugestbes, dadas sobre a
hipnose, tém um efeito a curto prazo?

Entrevistada - Esta a falar de sugestfes qué, pds-hipnéticas? Durante a sessdo?

Entrevistadora - Durante a hipnose.

Entrevistada - Se a pessoa assim entender, poderdo ter... Embora muitas vezes
possa haver ganhos secundarios que se ndo estiverem a ser enderecados, provavelmente
poderdo limitar o sucesso dessas mesmas sugestdes. Mas creio que sim, creio que as
pessoas nesse estado conseguem. Acho que é muito isto, e permitir-se ver as coisas de
outra forma. Sair um bocadinho daquilo que é o seu transe habitual e comecar a considerar
outras hipoteses. E consoante o tipo de adequacdo aos objetivos finais da pessoa, € no
fundo aquilo que e a sua estrutura, sdo as suas necessidades mais implicitas, diria que sim.

Entrevistadora - E a longo prazo?

Entrevistada - A longo prazo acredito que possa ser mais dificil manter esses
efeitos. Diria que é um bocadinho como que um efeito quase cumulativo do proéprio, ndo
sO das sugestdes, mas sobretudo da experiéncia de viver a diferenca. Viver a diferenca,
viver de uma forma diferente pode manifestar a pessoa de que é possivel. N&o sei se serdo
as sugestdes a fazer o efeito ou se elas fizeram efeito no inicio, promoveram uma mudanca
na pratica e a propria pratica acaba por potenciar essa reestruturacdo cognitiva... Essa
alteracdo dessas crencas que faz com que a pessoa consiga equacionar viver de outra
forma e que se calhar ndo precisa daquele sintoma.

Entrevistadora - Arranja outros mecanismaos...

Entrevistada - Arranja outros mecanismos, flexibiliza-se e comeca por acreditar

204



que € possivel e comeca a ver que € possivel...

Entrevistadora - Eu vejo muito isso em mim que, por exemplo, j& passei por
muitas situacdes dificeis, até recentemente... E eu vejo que utilizei técnicas que aprendi
durante os anos que fiz hipnose... E claro que aquelas sugestdes 14, ndo e as mesmas, as
mesmas ndo eram aplicaveis, mas apliquei, sim...

Entrevistada - Quase que reorganizando e percebendo aquilo que no fundo é a
estrutura daquilo que hé para fazer e aplicar a casos diferentes, sim.

Entrevistadora - Eu acho que isso, se for bem feito, acho isso também pode ter
efeito a longo prazo, ndo diretamente.

Entrevistada - Claro, a questdo é essa. A questdo € que a pessoa, quando faz uma
primeira vez, ela vé que é possivel. Ela vé que... E sente na prética, sente na sua vida.
Sente a diferenca na sua vida, sente as situacdes a alterarem-se.... Seguramente estara
muito mais aberta a aplicar, aquilo que aprendeu ou outras, se calhar outras maneiras de
pensar ou outras estruturas, nesses novos desafios. Portanto, acredito que sim.

Entrevistadora - E j& houve casos em que recusou mesmo utilizar a hipnose?

Entrevistada - Ja.

Entrevistadora - E por que razdo nesses casos? Foram um ou dois?

Entrevistada - Foi um. Porque senti que ndo era para aquela pessoa, senti que
aquela pessoa precisava... Era, diria, deixe-me ver como € que eu ponho isto, senti que
para aquela personalidade em particular e para aquela pessoa em particular a hipnose iria
reforcar uma crenca, que era alguém que ndo eu, que vai resolver isto por mim. Ela
procurava a hipnose como algo que alguém faz, alguém exerce sobre ela, para resolver as
coisas dela, sendo que ela se colocava numa postura de completa infantilidade,
imaturidade... Portanto, (ininteligivel), completamente de controlo e eu achei que isso
seria reforcar essa crenga.

Entrevistadora - E a paciente continuou?

Entrevistada - Ainda continuou uns tempos, depois fez 'dropout'.

Entrevistadora - Porque ela queria mesmo a hipnose, e a Doutora ndo?

Entrevistada - Ndo. Porque ela queria alguém que fizesse o trabalho por ela. Ndo
fui a primeira pessoa a quem ela fez 'dropout’ e ndo utilizariam a hipnose. Tinha que ver
com, tem que ver com a estrutura. Tem que ver com estas necessidades de... E 0 medo, o
pavor de assumir responsabilidades.

Entrevistadora - Sim, que uma coisa que muitos terapeutas tém falado, que €

colocar a responsabilidade na pessoa. Tem-me falado muito nisso, de...
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Entrevistada - Sim, e a hipnose tem muito essa questdo. Muitas pessoas dizem-
me, 'Faca-me la isto porque eu sozinho ndo consigo’, mas excluem-se do processo como
se elas ndo fossem parte integrante, como... E uma posicdo que parece ser confortavel
para algumas personalidades porque nédo se confrontam com os seus proprios limites, com
a necessidade de trabalhar determinados tépicos e que... E é mais dificil aceder a ideia de
que temos de ser nés a trabalhar e de que as coisas ndo nos sdo dadas... E que as vezes
custa este trabalho, tudo bem. Nds conseguimos fazer, todas as pessoas fazem em termos
de desenvolvimento e essas pessoas também vao conseguir. E muitas vezes procuram
essa responsabilizacdo de terceiros pelos seus proprios processos. Naquele caso era uma
constante, digamos assim, da vida desta pessoa... A pessoa quando saia, A, B ou C tinha
obrigado ou porque néo sei quem tinha obrigado a fazer ndo sei 0 que... A pessoa ndo saia
porque a outra pessoa ndo vinha, portanto nao conseguia.... Entre dependéncia e
corresponsabilizacdo havia ali graves padrdes.... Havia ja um funcionamento muito
cristalizado. E na altura o que eu senti foi que poderia, da forma como as coisas estavam
a ser apresentadas e mesmo depois de inimeras tentativas de desmistificacdo do que a
hipnose era, na verdade o que ela procurava era isso... Alguém para se desresponsabilizar
ativamente sobre aquilo que acontecia sobre a vida dela. E ndo achei que isso fosse
promotor do desenvolvimento desta pessoa.

[00:33:44] Entrevistadora — (...), ja respondeu a esta pergunta, se integrava
outras técnicas. J& me disse que integra varias. Ha assim alguma que ndo me tenha dito
que integre também na sua préatica, assim uma técnica de uma hipnose, uma EMDR, se
aplica.

Entrevistada - Sim, mas ndo estou a ver assim nada para além de... Ah,
ludoterapia, sim... Com criancas. Ludoterapia, faco muito isso, faco.

Entrevistadora - Faz muito com criangas?

Entrevistada - Sim.

Entrevistadora - E hipnose com criangas?

Entrevistada - N&o tanto, mas trabalho mais de imaginacéo, de recorrer a esta ou
aquela, la esta... A esta ou aquela experiéncia ou conhecimento, mas dizer agora assim
sem texto ' Vamos fazer a hipnose’, ndo... Nem por isso.

Entrevistadora - Ok. E recomendaria a hipnoterapia a outros terapeutas?

Entrevistada - Sim, acho que sim.

Entrevistadora - E acha que é importante haver mais estudos nesta area?

Entrevistada - Eu acho que seria 6timo para todos. Também em termos da
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credibilizacdo e em termos também da... Mais do que da credibilizagdo, mesmo do
conhecimento, da compreensdo do que é que esta na base, do que é que faz funcionar...
Ainda que possa ser empirico, portanto ndo precisa de ser uma investigacdo muito...

Entrevistadora - Fundada?

Entrevistada - N&o.

Entrevistadora - Cientifica?

Entrevistada - Cientifica, no sentido das contas e do SPSE...

(...)

Entrevistada - Eu acho que a propria documentacdo das experiéncias
transformadoras das pessoas e da experiéncia dos terapeutas pode ser muito Util, porque
é justamente também o tipo de relato que se faz... E exatamente a mesma coisa na
psicodinamica. Também é dificil quantificar numa ldgica cognitiva ou mais cientifica,
que estd mais na berra digamos assim, quantificar as experiéncias. Mas nds temos essa
experiéncia de transformacdo, e em termos empiricos isso também conta, também é
importante, também é valido.

Entrevistadora - Tenho colegas também a fazerem a tese de mestrado, a
analisarem consultas de psicanalise, mesmo a analisarem consulta a consulta.... Vérias
variaveis, com uma relagdo terapéutica, se houve mudanca ou se ndao houve... Portanto, e
esse é um trabalho também muito dificil. Mas e ndo € ali estatistico, mas é de analise.

Entrevistada - Sim, temos aqui uma investigacdo mais qualitativa, mas ndo deixa
de ser... E eu falo também porque também a minha tese foi qualitativa e sinto que foi
muito, muito boa em termos da compreensdo... Nem s6 em ndmeros a gente consegue
ganhar conhecimento, portanto sinto que é mesmo importante. Reduzir esse
conhecimento a escrito e a partilhar com os outros, sim.

Entrevistadora - Ok, na verdade quem sabe mais sdo 0s hipnoterapeutas neste
caso e pensamos também que seria interessante...

Entrevistada - Integrar o conhecimento.

Entrevistadora - Perguntarmos a vocés o que é que acontece. E deseja fazer
algum comentario adicional? Terminei a entrevista.

Entrevistada - Desejo-lhe toda a sorte e acho que €, ir conhecer o trabalho,
justamente nesta linha que estavamos a falar. As vezes preconiza-se e privilegia-se um
determinado tipo de aferigdo ou conhecimento ou uma abordagem mais quantitativa e
acho que um olhar mais compreensivo, mais aprofundado daquilo que pode ser a

experiéncia clinica dos colegas pode ser muito importante. E depois também acho que €
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de valorizar a aberta, a colegas com outra experiéncia, porque também tem algo a dizer
na verdade...

Entrevistadora - Pessoas muito diferentes, de muitas areas.

Entrevistada - De areas diferentes e importante integrar esse conhecimento e
ndo... Tudo pode ser integrado e Gtil para uma compreenséo mais aprofundada, no fundo
dar os parabéns pela iniciativa.

(...)
Fim da entrevista - [00:41:12]
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Entrevista ao Participante P

Tempo de gravagao:

1 hora, 2 minutos e 25 segundos

Modalidade de transcricéo:
Standard (objetiva)
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[00:00:10] - Inicio da Entrevista

(...)

Entrevistadora - Entéo eu vou comegar aqui a fazer algumas perguntas.... Tenho
aqui esta folhinha s6 para me orientar.

Entrevistada - Claro.

Entrevistadora — (...), o que a levou a fazer formagao em hipnose? Como ¢ que
comecou isto tudo?

Entrevistada - Eu sempre achei que a psicologia nédo era suficiente... Para ajudar
a pessoa, sempre tive esta sensacéo... E € preciso ter em conta, que eu acabei 0 meu curso
ja hd muitos anos. Ha& mais de quarenta anos. Tenho comigo a data, portanto, de ha
quarenta anos (para ca) que penso que as coisas tenham mudado um bocadinho... Ja ha
coisas mais praticas. Na minha época eu enveredei pela psicanalise, e assim comecei a
minha formacdo... Mas ao mesmo tempo eu trabalhava, no Instituto de psicanalise no
estrangeiro, e, entretanto, houve a possibilidade para sair para o estrangeiro... E calhou-
me Portugal... Quando cheguei a Portugal, h& quarenta e um anos.... Digamos que tudo o
que existia a nivel de psicanélise parecia-me muito primitivo, nada a ver com a Argentina
que € pioneira em psicologia e psicanalise.... Decidi acabar ali... E depois fiz algumas
coisas como orientagdo vocacional, para empresas...

Entrevistadora - Mais psicologia de organizagoes.

Entrevistada - Exatamente. Porque na verdade eu ndo podia trabalhar, enquanto
estava no consulado... Ndo era permitido, portanto era o que podia fazer. E depois quando
sai do consulado, por um periodo, comecei como psicloga. Mas era aquela coisa.... Tinha
uma data de pessoas por exemplo, que me diziam, tenho dezoito anos de psicanalise....
Contavam-me tudo o que tinha acontecido desde que tinham nascido até agora... Mas eu
sinto-me igual.... Comecei a ver outras coisas e a ser aliciada, por uma grande amiga, que
ela ndo € psicéloga, mas tem muita experiéncia. Ja deves ter ouvido falar, a falar, a
Rosério Vilardebd (...).

Entrevistada - Ela ndo € psic6loga, mas tem uma grande experiéncia. Fizemos
um curso gque durou um ano, éramos trés e fomos para o Algarve fazer este curso de
hipnose, dado por um inglés... Depois, a Rosario foi fazer a Inglaterra... Eu ndo tenho um
bom inglés, agora consigo perceber, mas ainda ndo falo... Sempre tive um trauma com o
inglés. Nao deu para eu ir a Inglaterra fazer o curso. Ela foi, e trouxe para Portugal a
London College of Clinical Hypnosis. Desafiou me para eu ser professora, mas para eu

ser professora eu tinha de fazer o curso... Se bem que ha muita coisa que é parecida, mas
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como é légico se uma pessoa vai ensinar algo tem de ter a formagdo no mesmo sitio. Fiz
toda a formacdo, até o "Practitioner"... Agora mudaram os nomes, mas eu fiz toda a parte
introdutoria, depois a outra parte que dura um ano, depois outra parte que dura oito meses.
Portanto, foram dois anos de formacéo e ainda acompanhei... Porque eu tenho o que se
chama, ansiedade de "performance”, ou melhor tinha. Acompanhei 0s cursos com o
assistente do professor que vinha de Londres, o assistente da Russa como Ihe chamam....
Enquanto ele dava aulas eu assisti, durante dois a trés anos... Até me sentir mais ou menos
a vontade para dar aulas. E tenho dado modulos, antes mais do que agora... Modulos da
hipnose.

[00:07:51] Entrevistadora - Qualquer dia entdo ainda vai ser, minha professora.

Entrevistada - Vai fazer, muito bem. Depois fiz também um curso de oito meses,
sO especializado em regressdes. Duas francesas que vinham de Franca, dar essa
formacdo... Regressdo pode ser a vidas passadas, como intrauterina ou pode ser um
nascimento, portanto regressées em geral. E tenho aplicado muito a hipnose, mas eu tenho
estas ansias de ver outras coisas que possam ajudar... tenho feito outros cursos, que gosto
imenso...

Entrevistadora - Como por exemplo?

Entrevistada - Faco a terapia sacro craniana.

Entrevistadora - N&o conheco.

Entrevistada - E uma terapia manual. E eu fui a esta formacio porque, nos
primeiros niveis mais avangados, trabalham-se as memdrias psicoldgicas e emocionais
que estdo gravadas no corpo. Quando trabalhas com sacro craniana, ndo é importante que
a pessoa faca o trabalho, digamos que o seu corpo faga o trabalho... E isto em determinada
patologia.... Pode ser uma depressao, pode ser uma pessoa que ndo é recomendada a fazer
a hipnose, como pessoas depressivas... (Ininteligivel) de patologias, portanto.... Vai
trabalhar o corpo e se liberta, fazer uma limpeza primeiro no corpo e na mente também...
Porgue se a mente esta a bloquear o corpo...

Entrevistadora - O que interessa é a mente.

Entrevistada - Isso € uma terapia de que gosto imenso.
Entrevistadora - Entdo nas suas consultas de hipnoterapia, aplica conjuntamente

essa terapia?

Entrevistada - N&o... Porque cada uma leva imenso tempo.
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Entrevistadora - J& propds a algum paciente que veio para fazer hipnoterapia, e
propds-lhe uma sessdo de sacro craniana?

Entrevistada - E vice-versa. Dependendo do que a pessoa traz, dependo do estado
em que a pessoa esta... Porque as vezes a pessoa vem querendo fazer uma coisa, porque
vem recomendada de outras que fizeram isso. Eu ndo faco propaganda, € tudo boca a
boca... E ndo sabem que hé outras coisas que se podem fazer. Também trabalho com este
equipamento, que se chama medicina quantica, ndo sei se ja ouviu falar...

Entrevistadora - Ja ouvi falar, mas ndo sei o que é.

Entrevistada - E um aparelho que trabalha através de um computador, ¢ ligado &
pessoa nos tornozelos, nos punhos e na cabeca e, trabalha em baixas frequéncias... Por
exemplo, n6s somos seres elétricos que trabalhamos através de frequéncias eletronicas.
Porque tudo o que existe tem uma frequéncia diferente... Sdo doze mil elementos fisicos,
espirituais, mentais e psicologicos... E esse aparelho vai mostrar 0 que neste momento
esta ativo e depois ha, quatrocentas terapias para passar. 1sso depois o terapeuta é que 1€
e vé o que melhor pode resultar.

(...)

Entrevistada - Eu fiz um curso onde também, que se chamava "sincreation”... E
isso na masica.... Aquilo tem um ultrassom, abre com um barulhinho qualquer que tem
uma frequéncia que ou relaxa, ou concentra, ou ativa...

Entrevistadora - Ha varios, agora na Internet ha varios... (...) portanto, ja tinha
experiéncia em psicologia, trabalhou com psicologa antes de fazer formacéo. Qual foi a
coisa que vocé notou que mudou mais em si, como terapeuta? Qual foi a diferenca que
sentiu ao adicionar hipnose a sua terapia?

Entrevistada - Para ja os resultados, que sdo completamente diferentes e sdo
rapidos. Eu gosto de coisas de sucesso, e de sucesso rapido. Como boa argentina, ndo sou
paciente, quero tudo para ontem... O primeiro curso que eu fiz, que foi no Algarve o
professor veio a Lishoa, e falou com psicologos para saber se estavam interessados em
aprender a técnica... Ndo houve interessados... Ele disse-me, suspeito que eles querem
prender os pacientes por um longo tempo, mas isso na crenga um bocadinho tola...
Também, o ter durante imensos anos, mas em terapias rapidas, quando uma pessoa se
sente bem em pouco tempo recomenda a outros. E ha muitissima mais gente que se
interessa, porque sabe que ndo vai estar pendurada a uma psicologa durante anos e anos....

Entdo, tem muito mais gente que vem... O sucesso € maior, e muito mais rapido, e a gente
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que vem para o terapeuta € muito mais variada, porque... S&o distintas pessoas, com
distintos perfis, distintas experiéncias.... E muito mais agradavel também para o terapeuta.

[00:15:55] Entrevistadora - Exatamente. Interessar-lhe-ia em fazer mais
formacdes relacionadas com a hipnose ou ndo? Ja que tem assim tanta vontade de
aprender.

Entrevistada - E fago constantemente. E outra que sdo mais suspeitas, por
exemplo.... Telefonaram-me para fazer um curso de hipnose e magnetismo... Na
associacdo, meteram na cabeca da pessoa que me telefonou, que é encantadora, alias, eu
entrei pelo encanto da pessoa a falar e tive curiosidade... Ja tinha feito também um curso,
de um brasileiro que veio (ininteligivel) para fazer a hipnose de palco. A hipnose que faz
assim... E toca, e faz assim... E cai.

Entrevistadora - 1sso € muito estranho...

Entrevistada - Isto € uma mistura disso, mais 0 magnetismo... Magnetismo.
(ininteligivel). Fui no dia anterior, fiquei num hotel, diverti-me imenso.... Aprendi uma
data de coisas, 0 magnetismo funciona... Todos os da associac¢do de hipnose por exemplo
pensaram...

Entrevistadora - Sao 0os mais céticos.

Entrevistada - S&o 0s mais céticos e eu penso que tém medo. Tém medo de tudo
0 que lhe possa tirar crédito na associacdo, na prépria hipnose. Porque ela esta segura
com alfinetes... E ha gente que tem muito receio.

(...)

Entrevistadora — (...), com que frequéncia aplica a hipnose na sua pratica
profissional?

Entrevistada - Isso eu ndo sei...

Entrevistadora - Em quase todos o0s pacientes?

Entrevistada - Em todos n&o... Porque muita gente que vem para a sacro craniana.
Mas, tenho metade.

Entrevistadora - De que perspetiva é que utiliza? E mais Ericksoniana, mais
cognitiva, € um misto? Penso que na London College € mais cognitivo...

Entrevistada - Sim, € mais cognitivo. Fiz uma pequena formacdo no género
Ericksoniano, mas ndo é muito para a minha personalidade digamos... Porque, o
Ericksoniano segundo o que eu me apercebi, uma pessoa tem de ser muito verbal. Tem

de ter muita facilidade para falar, e as vezes a falar sem dizer nada, eu sou incapaz.... Sou
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0 oposto, tenho uma capacidade para resumir que € uma coisa doida. Ja a Rosario tem
uma grande facilidade para falar.

Entrevistadora - Depende da personalidade das pessoas também. Que casos é
que vém ter consigo a pedir ajuda, neste caso para a hipnoterapia?

Entrevistada - Depende das épocas. Tive épocas que vinha imensa gente com
casos de agressoes... Outras vezes muitos casos de gente com problemas com o marido,
ou seja, familiares, outras desmotivadas, com tristeza, com falta de.... Tive muito numa
época brutal, o deixar de fumar, pena que ndo continuem... Porque essa é muito boa e
(ininteligivel)

Entrevistadora - Mas porqué?

Entrevistada - Porque deixar de fumar é uma sessdo, e custa no meu caso 1360
euros. Sao 3 horas, posso dividir em dois no mesmo dia... Mas compensa, deixar de fumar.

Entrevistadora — (...) em que casos ¢ que considera que a hipnose tem melhores
resultados? Ha assim casos especificos? JA mencionou que o tabaco se calhar € um deles...
Quando mencionou que tem resultados.

Entrevistada - Ha uns oitenta por cento, ndo conheco (ininteligivel)... Porque eles
ja vém para serem hipnotizados, por pessoas que lhes disseram, portanto ja ha ali um
convencimento. O meu cunhado deixou de fumar sozinho e disse, deixo no primeiro de
janeiro do ano que vem, e no primeiro de janeiro do ano que vem ele deixou de fumar....
Teve uma alma programada ndo sei... E deixou sozinho, de um momento para o outro.
Mas esteve um ano em auto programacéo.... Voltando a pergunta. Depende da pessoa,
quanto menos racional for melhor.

[00:27:46] Entrevistadora - J& percebi, quanto menos pensar...

Entrevistada - Exatamente. Quanto menos analitica for melhor... As vezes nem
isso. Por exemplo, tive uma paciente que era advogada, "freelancer” e escritora, e ela ia
com uma facilidade louca. E uma pessoa de direito, tem o racional muito desenvolvido,
ndo sei.... Tem a ver com a entrega.

(...) Ou 0 medo. O medo bloqueia muita coisa. E um bocadinho deixar-se ir, a
entrega.

Entrevistadora - Por exemplo, pessoas que tem obsessdes que pensam muito
nisso... Nesses casos possivelmente € mais dificil certo?

Entrevistada - Certo. Se bem que ali também hé trabalho eficaz.
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Entrevistadora - Quais sdo 0s casos que considera mais dificeis, de obter menos
resultados com a hipnoterapia? Ou até se houve alguém em que vocé aplicou hipnoterapia
e ndo resultou.

Entrevistada - Houve alguns casos de deixar de fumar... Mas o deixar de fumar
como eu digo, ndo é uma varinha mégica... Se calhar puseram a expectativa que era isso,
que lhes ia... Mas tem de haver o minimo por parte da pessoa... Houve um caso de um "
parurético " (ininteligivel), era um tipo que era um programador de um (ininteligivel), ou
seja, era um tipo com uma cabeca a 200 a hora, essa ndo foi facil... Sabes o que é um
"parurético™?

Entrevistadora - N&o.

Entrevistada - E uma pessoa que s faz xixi na sua casa, e se ndo houver pessoas
circulando em casa.

Entrevistadora - Entdo como é que ele aguentava tanto tempo?

Entrevistada - Com (ininteligivel)... E veio a mim porque tinha sido convocado
para ir a Google nos Estados Unidos, e tinha de fazer uma viagem de avido de nove/dez
horas sem ir a casa de banho e isso € muito dificil...

Entrevistadora - E ele conseguiu ir?

Entrevistada - Eu cansei-me dele. Conseguiu fazer a viagem, mas era.... Muito
problematico.

Entrevistadora - Muito resistente também?

Entrevistada - Muito resistente... E depois entrou no blogue dos "parurético”, e
se apoiavam uns aos outros.

Entrevistadora - Pois, isso nem era saudavel para ele. Ele estava a fazer um
reforco a ele.

Entrevistada - Sim ele estava a fazer um reforco, e depois eu enviei-o a minha
filha, que ela é da medicina tradicional chinesa, para ele fazer acupuntura. Porque os
tratamentos que ha para fazer e para este tipo de casos, € uma sensibilizacdo sistematica,
é um bocadinho chata... Ndo tinha paciéncia para isso. Depende muito da pessoa.

Entrevistadora — (...) O numero de sessdes por paciente diminui? Como disse
ao inicio, antes demoravam muito mais tempo até o paciente deixar e diminuiram, certo?

Entrevistada - Exatamente. E a pessoa vem e pergunta, isto quanto tempo vai
levar? Para fazer a sua gestdo tanto como de tempo como de dinheiro.... Normalmente

sdo quatro a cinco sessdes, dependendo do que se trata. E as vezes, gostam e querem
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trabalhar outras coisas, porque vieram com um objetivo, mas, gostam e encontram outro
objetivo.

Entrevistadora - Sim, ha outros temas, outras questdes.

Entrevistada - Ultimamente tinha uma rapariga que sensibilizou 0 medo dos
cées (...) Eu tenho outra paciente, que ¢é professora de Ioga, e uma das alunas de loga tem
uma filha, e deixou de ter medo dos céezinhos. Mas, soube atraves deste circuito da minha
paciente, que ficou com vontade... Como que se em trés ou quatro sessdes em que se
sensibilizou, ela deixou de ter medo dos cées, mas queria mais...

(...)

Entrevistada - Esta rapariga € uma psicdloga, ou seja... Eu quando ouvi isto,
telefonei-lhe e disse-lhe, olha estou aberta se quiser tratar qualquer outra coisa, ou
continuar a vir para vir fazer hipnose ou outra terapia qualquer. Ela disse, ainda bem que
telefona. Sim estou muito interessada, quando voltar de férias telefono-lhe. Mas se nédo
fosse através deste circuito, eu achava que o problema estava resolvido, ponto final.
Porque ela tinha outra psicéloga.

Entrevistadora - As vezes uma pessoa pode nem ter um problema em quest&o,
mas sO a questdo de estar ali e relaxar, ajuda até a prever...

Entrevistada - Sim, as vezes até a simpatia que se estabelece.

(...)

Entrevistadora - J& teve alguns pacientes que conseguiram reduzir a medicagdo?
Portanto, alguém que tomava medicacdo e que conseguiu reduzir? Ou até deixar...

Entrevistada - Se calhar sim tive...

Entrevistadora - Eu sei que tem de ser o psiquiatra a encaminhar, mas que possa
ter falado que conseguiu. Ja entrevistei pessoas que até o psiquiatra entrou em contacto
com o hipnoterapeuta, 0 que € muito raro... Mas ja encontrei, escreveu um bilhete...

[00:41:05] Entrevistada - Quem foi esse hipnoterapeuta?

Entrevistadora - Nao sei.... Tenho tudo gravado, depois prefiro ouvir com calma
em casa, que eu ndo gosto nada de estar a escrever assim... Considera que 0s pacientes
tém "insights" num menor espago de tempo, e com mais frequéncia?

(...)

Entrevistadora - E mais ou menos quanto tempo duram as suas consultas?

Entrevistada - Deveriam demorar quarenta e cinco minutos a uma hora, mas no

meu caso duram duas horas. Nunca consigo fazer menos de duas.
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Entrevistadora - Tém-me dito mais ou menos uma hora e meia, ndo é muito
distante. H& pessoas que prolongam um bocadinho.

Entrevistada - Porque ha muitas pessoas que gostam muito de falar, e eu dou-lhe
espaco para que falem.... Ha outros terapeutas que ndo, gostam de se concentrar naquilo.
Eu ndo olho para o relogio.

Entrevistadora — (...) considera que a hipnose ou a hipnoterapia, ajuda a
estabelecer uma relacdo empatica, mais facil com o paciente ou isso depende da
personalidade do terapeuta?

Entrevistada - Tem a ver com o ponto de vista do terapeuta... Eu acho que isso
depende muito da personalidade do terapeuta. NOs aprendemos a ser empaticos,
aprendemos durante o curso... Mas julgo que ha uma aptiddo natural, para estabelecer
essa empatia.

Entrevistadora - As sugestdes dadas em hipnose, portanto ja com a pessoa em
hipnose considera que tem sucesso a curto prazo?

Entrevistada - Eu penso que sim.

Entrevistadora - E a longo?

Entrevistada - Tem de se reforcar. Tanto pelo paciente como pelo terapeuta,
porque se ndo acabam por cair. Ndo acredito tanto, que tenha modificado o que deu
origem a essa sugestao.

Entrevistadora - Ja teve casos em que recusou utilizar a hipnose?

Entrevistada - Recusei.... Aconselhei. Por exemplo, no deixar de fumar, quando
eu via que aquilo ndo ia resultar. Disse que havia que se tratar outras coisas antes porque
ndo ia resultar... E através dessa pessoa, ndo ia chegar a uma data de pessoas. (...) E tive
uns quantos casos que disse, se uma pessoa esta depressiva, o deixar de fumar ndo resulta.
Mas as pessoas muitas vezes ndo sao conscientes do que estdo a fazer. Dizem n&o, néo,
eu estou 6tima, mas na conversa, uma pessoa se apercebe que essa pessoa esta depressiva.

Entrevistadora - Sim, primeiro tratar a depressdo e depois sim... E a pessoa
recebeu o conselho?

Entrevistada - Apercebeu-se que se calhar ndo estava em boas condices.

Entrevistadora — (...) Quando fez a formagdo em hipnose, a sua atitude em
relacdo a outras técnicas mudou? Ficou mais curiosa, ou tinha alguma terapia que era um

pouco cética...
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Entrevistada - Sempre fui muito aberta. Até porque faco uma data de terapias
que sdo de tipo energético. Nao digo que as fagco, mas faco.

[00:47:19] Entrevistadora - Fez Reiki?

Entrevistada - Sim. Sou terapeuta de Reiki, terapeuta de (ininteligivel), faco
bioenergética (ininteligivel) o "quantum touch”. Estas sdo as que mais aplico, mas sempre
fui aberta a coisas novas. Eu fui fazer o magnetismo quando mais ninguém quis ir.

Entrevistadora — (...) vou-lhe fazer a penultima pergunta. Recomendaria a
hipnose a outros terapeutas?

Entrevistada - Sim

Entrevistadora - Considera que é importante haver mais estudos nesta area?

Entrevistada - Estamos sempre a investigar, e de forma muito pratica. Hoje em
dia ha muitos instrumentos que ndo existiam... Em termos de frequéncia cerebral, e tudo
mais, que permitem essas medices. H& um livro que o Mario Simdes criou, julgo com
outras pessoas... Mas tem as descri¢des técnicas e mais cientificas sobre o assunto. Ha
coisas que ndo se podem medir, mas que algum dia se descobre e vé melhor do que hoje
em dia. Ha uma ideia negativa em relacdo a hipnose, mas tem muito a ver com o medo...

[00:53:56] Entrevistadora - Sim, acredito que sim.

Entrevistada - E com medo de serem manipulados e forgados a fazerem alguma
coisa que ndo querem.

Entrevistadora - A média nesse aspeto acho que também néao ajudou muito. (...)
deseja fazer algum comentario?

Entrevistada - N&o, desejo-lhe muita sorte nesse seu trabalho.

(...)
[01:02:24] - Fim da Entrevista
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Entrevista ao Participante Q

Tempo de gravagéo:
45 minutos e 37 segundos

Modalidade de transcricao:
Standard (objetiva)
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[00:00:02] Inicio da Entrevista

Entrevistadora — (...) o que é que a levou a aprender a hipnose?

Entrevistada - Ok. Na verdade, j& estava, sem saber, ja estava de uma forma
assim muito intuitiva, ao utilizar a técnica nas minhas consultas na pratica clinica...
Através da meditacdo, ou seja, eu comecei com a meditacdo a nivel pessoal muito mais
cedo... E comecei a usar a medicagdo na altura, ja foi ha uns bons anos atrés... Portanto
nem sequer davam o nome de meditacdo.... Pronto, dizia as pessoas, propunha-lhes
fazermos um exercicio basicamente guiado a uma meditacdo. E como sentia que ali estava
realmente, ndo estava diferente.... Comecava a trabalhar com elas a partir dali e sentia que
as coisas eram relativamente mais faceis para elas e para mim... Para os objetivos que
queriamos alcancar, e na verdade ja estava a usar. Quando fui fazer o curso e foi através
de uma conversa também com uma psiquiatra que é hipnoterapeuta... Eu andava a procura
de qualquer coisa mais e tinha visto uma pds-graduacdo na area da cognitivo-
comportamental que chamam de terceira gera¢do... Quando eu vi aquilo ja foi ha alguns
anos... Ja deve ter para ai 12 anos, ja ndo sei bem... E quando vi aquilo, e que combinavam
meditacdo como pelo menos uma colega fazia isso, fiquei muito entusiasmada e disse '
Bem, isto é a minha cara'... E estava assim quase a inscrever-me, e por acaso estava em
conversa mesmo com essa psiquiatra e ela ' Ah ndo, isso é....' Portanto, teve uma reagéo
como se isso demasiado, muito basico, muito pouco... Eu ndo sabia porque € que ela
estaria a achar aquilo muito pouco, porque para mim meditacdo era muito.... Efetivamente
hoje percebo comparativamente aquilo que eu ia tirar deste curso, hoje em dia sei 0 que
é, e aquilo que eles fazem e a énfase que ddo a meditacdo. Esta & o ‘Mindfulness', mas é
assim, um pontinho... Na verdade, foi a partir dessa conversa que decidi procurar mais
coisas sobre a hipnose e acabei por me inscrever no LCCH. E s6 foi durante o curso que
eu percebi que efetivamente aquilo que eu estava a fazer, era na verdade hipnoterapia com
transe leve e que iniciava com uma meditagdo inicial. Fiquei pronto.... Foi mais ou menos
assim.

Entrevistadora - Comegou sem saber bem o que era isso.

Entrevistada - N&o, ndo Ihe dava de todo o nome de hipnose. Nao de todo, ndo
Ihe dava esse nome. Mas eu sempre tive, mesmo a nivel pessoal, eu sempre... N&o sei, até
as vezes de uma forma sozinha em que fui muito a procura de qualquer coisa extra, que
sentia que podia ainda ndo saber muito bem o nome, ou o que é, mas é por ali... A
psicologia foi a mesma coisa. Eu ndo sabia que se dava o nome de psicologia & ciéncia

que estudava o comportamento humano para entender as pessoas. N&o sabia que era, e
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que havia de ser isso, por ai que gostaria de ir... Portanto foi assim, efetivamente eu ja
estava a fazer qualquer coisa com a hipnose sem saber o que estava a fazer. Para mim era
meditagéo e estava a trabalhar com meditacdo. Pronto, foi mais ou menos assim.

Entrevistadora - E ja tinha tido a experiéncia de ser hipnotizada?

Entrevistada - Como foi com esta psiquiatra.... Foi depois desta experiéncia,
embora eu diria que a forma como ela conduz e um bocadinho diferente daquele comum
com o meu trabalho... Quer dizer, algumas coisas tocam-se muito, mas foi um bocadinho
diferente daquilo do LCCH... Mas a primeira experiéncia foi com ela, e tivemos uma
conversa depois, acerca disso... Eu j& nem sei se a conversa foi antes ou depois, eu
confesso.... Foi através dela também que conheci a ALUBRAT. E na altura fui ao
Congresso, na altura eu fui a um congresso da ALUBRAT, s6 fui a um... E senti-me como
peixe na agua. E foi muito importante para mim também sentir que havia assim, um grupo
de pessoas no mundo com uma sensibilidade semelhante. Quando se calhar foi tudo mais
ou menos... Se calhar eu estou assim um bocadinho enganada como com o tempo, se foi
tudo mais ou menos na mesma altura... Talvez o congresso tenha vindo depois. Mas foi
ela também que me falou na ALUBRAT, sim.

Entrevistadora - E completou o certificado em hipnoterapia?

Entrevistada - Sim, além do certificado, fiz o diploma, sim.

[00:05:11] Entrevistadora - E interessar-lhe-ia fazer mais formacoes
relacionadas com a hipnose?

Entrevistada - Eu diria que estou sempre em formacdo. Tenho feito pequenas
formagdes. Mas assim, mais formagdes maiores com a hipnose em particular, obviamente
n&o excluo de todo. Nesta fase tenho investido mais.... E uma sensac&o de que eu tenho o
carro para andar...E eu vou com o carro para onde quero. Depois ha pequenas técnicas
que podes aprimorar ou aprender... Mas também tem assim um lado muito autodidata e
de seguir.... Além disso tenho formagao também em EMDR.... Enfim, neste momento ndo
sinto necessidade de fazer alguma formacdo, mas ndo excluo, porque eu diria que estou
sempre em formagdo. Neste momento também, com esta viagem para a india, também a
titulo muito pessoal... Que depois aplico coisas nas minhas consultas, por isso quando
surgir, quando eu sentir que faz sentido dar continuidade com algum curso em particular
da hipnose, farei.

Entrevistadora - E ha alguma formacao que gostasse de fazer, ndo relacionada
com a hipnose? Ou que tenha feito ja?

Entrevistada - N&o percebi. Que tenha feito?
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Entrevistadora - Que tenha feito e que ainda gostasse de fazer.

Entrevistada - E como eu digo, eu vou fazendo vérias formagdes... Uma
formacdo assim mais a técnica terapéutica, que acho que é fantastica, e 0o EMDR... E que
eu concilio com a hipnose. E mesmo estando agora a trabalhar a distancia via Skype,
continuo a usar a hipnose e continuo a usar a EMDR.

Entrevistadora - Faz isso tudo, por Skype? O EMDR? E resulta? Sé por
curiosidade.

Entrevistada - Sim. Isso implica alguma criatividade e intuicdo... E €
perfeitamente possivel e diria mesmo que terapia via Skype... No futuro vai ser cada vez
mais... A telemedicina em geral. Vai ser cada vez mais pedida... Mas sim, mesmo as
pessoas tém um bocadinho essa reacdo. Primeiro psicoterapia, psicoterapia por Skype ja
resistem um bocadinho. Depois a hipnoterapia resulta? E a EMDR, faz a EMDR por
Skype? Faco EMDR por Skype.

(...)

Entrevistadora — (...) utiliza muito a hipnose na sua pratica profissional

frequentemente? Sempre?

Entrevistada - Sim, sim. Nao vou dizer que sdo todas as consultas, porque por
alguma razdo ndo vou por ai, mas utilizo bastante. Como Ihe dizia, concilio muito com a
EMDR... Ndo vou dizer que tenho feito as coisas de uma forma muito formal em induzir
muito o transe, as vezes € s6 mesmo uma meditacdo guiada ao relaxamento leve e
conduzo isso a partir dai... E com 0 EMDR.

Entrevistadora - Integra mais alguma técnica para além do EMDR, da hipnose e
da psicoterapia?

Entrevistada - Além da psicoterapia mais convencional, temos uma panoplia de
escolas e de técnicas, que eu hoje vou usando, estando a pessoa em estado hipndtico ou
ndo. A formacdo em sociedades psicoterapéuticas, por exemplo, ndo tenho
especificamente... Mas isso ndo significa que ndo haja momentos em que ndo use uma
técnica cognitivo-comportamental, ou de Gedo Gestalt, ou outra coisa qualquer... Porque
essa formacdo é a minha formacdo de base e... Estando a pessoa em hipnose ou ndo, hoje
tendo uma sesséo e em conversacdo... Todas as técnicas que me facam sentido naquele
momento com aquela pessoa em particular, eu vou usar.

[00:10:15] Entrevistadora - Ok. Mais ou menos desde que ano é que aplica a

hipnose a sua pratica?
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Entrevistada - Pois essa é uma pergunta que agora eu ndo sei se faz sentido...
Sim, do ponto de vista oficial e eu enquanto hipnoterapeuta.... S6 sou a partir do momento
em que termino a formagdo na LCCH. Mas efetivamente, ja antes estava.... Aquilo, hoje
reconheco que era hipnose sem eu Ihe chamar assim porque também ndo sabia. Por isso
fica dificil eu responder... Eu s6 sei dizer que eu terminei pela LCCH... Eu ndo sei... Eu
acho que iniciei na LCCH em 2012. Mas isto j& antes... N&o sei. Tinha de fazer aqui umas
contas.... Tinha de saber.... Iniciei na Unido Budista com meditac&o, ja foi ha 12 anos...
Talvez. Nao sei se tivesse sido logo... 2009 ou 2010 talvez, portanto para ndo dizer,
comecei logo a aplicar nas consultas... Mas isso ja nao sei dizer. Sei quando € que comecei
a nivel pessoal, com a meditacdo, mas nao lhe sei dizer se foi imediatamente, logo que
apliquei nas consultas... A meditacdo também. Mas receio que tenha sido dois anos, mais
ou menos depois.... Digamos ha nove anos com a meditacdo... Hipnose oficial, enquanto
hipnoterapeuta, s a partir de 2012.

Entrevistadora - Mais ou menos qual € a perspetiva que utiliza com a hipnose?
E mais Ericksoniana, cognitivo-comportamental?

Entrevistada - Na verdade, se eu fizesse agora uma formacdo em hipnose,
provavelmente iria ser para apostar um bocadinho na Ericksoniana, que eu acho que nao
temos assim... Eu ndo tive assim a FCH, mas na mesma nao é Ericksoniana, e seria por ai
que apostaria.... Significa que ndo &, que a base ndo é Ericksoniana, que eu use ainda que
possa haver ali um bocadinho de vez em quando, umas metaforas e por ai fora.

Entrevistadora - E mais cognitivo-comportamental, nesse aspeto?

Entrevistada — (...) Mesmo dificil colocar isso em caixas. Nao é muito
cognitivo-comportamental... Se houver uma fobia, posso aplicar uma outra técnica, que
voltamos ao mesmo... Também faco, também tenho essa formacdo um bocadinho
pequena, mas tem a ver com a terapia focada nas emocdes... E que estando a pessoa em
hipnose e com 0 EMDR.... E esta observagdo constante do que esta a sentir, o que é que
esta presente e por ai fora... Se calhar é aquilo que eu tenho usado mais. Eu diria que a
combinacgéo entdo da hipnoterapia, da terapia focada nas emocdes e 0 EMDR.

Entrevistadora - Ok. Em que casos é que utiliza mais a hipnose? Ou que as
pessoas a procuram mais?

Entrevistada - Os casos?

Entrevistadora - Sim. Para que problemas ou situacbes em que as pessoas a

procuram mais.
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Entrevistada - Ndo tenho aqui uma divisdo... Até ha pessoas que chegam a
procura de psicoterapia e depois, a uma dada altura, podemos estar a usar a hipnose...
Depois hé outras pessoas que vém especificamente porque sabem que sou hipnoterapeuta
e vem a procura de hipnose. Mas eu ndo consigo dizer ao certo quantas é que vem por um
lado ou por outro... A dada altura elas estou a trabalhar com as técnicas todas... Por isso
prefiro responder mais em geral e diria que anda tudo mais ou menos a volta das questdes
depressivas e de ansiedade... Algumas questdes de estrutura de personalidade, mas que
na verdade a pessoa nao sabe que tem a ver com uma patologia, mas terceira
personalidade... Ela tem conflitos interpessoais tem... Esse tipo de respostas mais que ela
reconhece, de conflitos e de ndo estar a conseguir lidar com o dia-a-dia... Mas que acabam
por estar ligadas a uma estrutura de personalidade mais patoldgica, por isso eu diria que
€ mais isso. SessOes depressivas e de ansiedade e questbes de estrutura de personalidade,
sim.

[00:15:23] Entrevistadora - E acha que consegue ter sucesso com a hipnose em
alguns casos especificos?

Entrevistada - Sim, pelo menos a celeridade do processo.... Do processo, no final,
pode ndo ser. Mas dos objetivos terapéuticos a que nos propomos desde o inicio, acho
que comegamos a Vver resultados mais cedo. Mais uma vez eu volto a dizer, eu ndo sei se
por utilizar Unica e exclusivamente se eu teria exatamente a mesma resposta. Eu sinto isso
porque acho que a pessoa estar constantemente focada e contacto com as emocdes... E
naquele estado em particular, com o EMDR sinto isso... Agora ndo te sei responder se é
exclusivamente dado a hipnose. Eu acho que é mesmo uma combinacdo, pelo menos,
destas trés. Mas sem duvida que, trabalhando... 1sso para mim € um dado adquirido, tendo
a possibilidade de trabalhar com a pessoa em estado hipnético, € outra coisa.

Entrevistadora - Mas héa alguns casos em especifico em que note que a hipnose
tenha um efeito mais eficaz? Ou € mesmo em geral que todos tém...?

Entrevistada - Eu acho que € mesmo em geral. A resposta se calhar mais facil e
até mais tipica, que se (ininteligivel) ou questdes de ansiedade, ou enfim... Eu acho que €
muito no geral, exatamente porque eu tenho... E voltamos aqui a introduzir outro que
também tenho.... Tenho muito este chdo de psicodindmica e existencialista, que é de
procurar que a pessoa faca, em ultima analise, um reencontro com ela propria e estar
confortavel com a humanidade dela. E a partir dai sim, muitas neuroses, € impossivel
resistirem.... E nessa perspetiva, ndo vou dizer tudo.... Ha condicBes psiquiatricas um

bocadinho diferentes, mas eu diria... Em ultima analise, cai tudo por terra a partir do
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momento em que fazemos um trabalho interno tdo grande que conduz a essa proximidade
connosco... Com o verdadeiro eu, fica dificil haver... A pessoa continuar com as mesmas
patologias. Obviamente que estruturas de personalidade é complicado... Se houver, seja
uma depressdo, sejam perturbacGes de ansiedade... Tem, em perturbacdes de
personalidade, e a dureza.... Leva mais tempo, sem davida. Mas sim, sem haver essa
questdo da perturbacao de personalidade, as questdes neuroticas mais comuns € que todos
vamos tendo uma coisa ou outra... Depressdes e ansiedade é uma coisa que funciona
muito bem com a hipnose, sem duvida.

Entrevistadora - Considera entdo que nos casos em que tem menos eficacia com
a hipnose, podera ser nas questdes da personalidade?

Entrevistada - Ndo, o que eu acho é que é mais dificil de... Mesmo em
psicoterapia mais convencional. A psicoterapia, sendo nestes casos, leva tempo.... E mais
complicada, pela patologia em si, ndo necessariamente pela falha da técnica. E a estrutura
de personalidade.... E a nossa estrutura arquitetonica que esta ali com pilares que n&o
estdo muito, assentes ou estruturados e isso condiciona tudo. Aquilo acho que é mais pela
patologia em si e ndo necessariamente pela técnica. Eu continuo a dizer e mesmo quando
as pessoas me procuram, utilizando a técnica de hipnose, para mim uma grande diferenca
é... Coloco-a como eu ir ter o objetivo de chegar a um sitio.... Ir pela nacional ou ir pela
autoestrada... Com a hipnose eu vou pela autoestrada, queria sé reforcar isso... Porque a
pessoa estd mesmo em contacto com o interior e é constantemente... Ela estd num
contexto imersivo constante e isso € 6timo.

[00:19:55] Entrevistadora - Tem algum caso que se lembre, que ndo teve tanto
sucesso, ou que realmente ndo teve efeito? Poderia ser porque a pessoa ndo queria... Se
ha algum caso que se lembre.

Entrevistada - Eu diria que.... La esta, eu ndo consigo colocar isto como resultado
da hipnose. Exclusivamente eu volto a dizer que fago mesmo este conjunto a0 mesmo
tempo... Para mim a hipnose é o carro, e depois junto do carro ha uma panoplia... E o
estado em que a pessoa esta. Técnicas especificas da hipnose ou, ndo quer dizer que eu
ndo as faca... Mas eu uso para mim. N&o estou a dizer que isto tem de ser pratica para
todos... Mas até agora é o estado em que eu coloco a pessoa e trabalho, a partir dai, com
aquilo que eu sentir que faz sentido, seja uma técnica terapéutica, seja o EMDR, seja outra
coisa qualquer. E mesmo o carro, nds vamos fazer a viagem, pronto... Por isso, é 6bvio
que eu tive casos que ndo correram tdo bem. Se isso se deveu a hipnose, se isso se deveu

a uma falha minha, se eu... é dificil... Mas volto a dizer que, por exemplo, perturbagdes
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bipolares ou 'Borderline’ pode ser.. Eu ai ndo estava a usar a hipnose, nao
necessariamente... Uma pessoa com a perturbacéo 'Borderline’ muito forte... Eu diria que
foi de sucesso até ao momento em que se fez 'dropout'... Mas provavelmente fui a
terapeuta com quem ela ficou mais tempo, mas mesmo assim foi-se embora. Por isso ndo
sei se foi tanto da técnica, pode ser uma coisa minha... Eu tenho muita dificuldade,
sobretudo com perturbac@es histrionicas, se calhar diria isso. Mas eu ndo acho que seja
da técnica necessariamente... N&o sei se isto responde, provavelmente ndo. Pode ser que
eu, entretanto pense e me consiga lembrar de algum em particular, que ligue a técnica da
hipnose. Bem, ndo me ocorre... Mas sei que certamente havera. Tenho de pensar, depois,
se ha alguma relativamente a técnica... Que eu tenha sentido, que tenha sido isso.

Entrevistadora - Ok. (...), a formagdo em hipnoterapia melhorou a sua pratica
clinica?

Entrevistada - Sim, como pessoa, claro.

Entrevistadora - Em que aspetos? Consegue-me dizer alguns aspetos que se
lembre?

Entrevistada - Neste, porque volto a dizer, me deu um bom ‘carro’ para eu fazer
grandes viagens... Acho que é sobretudo isso.

Entrevistadora - Ok. Tanto a nivel pessoal como depois com o0s pacientes? Nas
duas vertentes?

Entrevistada - A nivel pessoal confesso-lhe, sou muito fa da meditacdo... E a
meditacdo para mim tem campos que se toca com a hipnose, ndo sendo a mesma coisa.
Ainda que depois, também por esse mundo fora veja... De acordo com a minha definicao
da meditacdo ou aquilo que é a meditacdo, vejo coisas a serem chamadas de meditacdo
que para mim sdo claramente mais hipnose que meditacdo... Que implica visualizacGes
criativas e por ai fora. Por esse ponto de vista pessoal, coisas como a auto-hipnose, néo
quer dizer que ndo.... Pronto, para adormecer, houve alturas em que precisava por alguma
razdo e era onde eu usava mais... E 0 meu corpo estava de tal forma treinado com aquela
contagem que realmente era fantastico. Mas sou assim mais fa, sem ddvida alguma, do
(ininteligivel) da meditacdo... Bem, no autoconhecimento e no nosso sistema muito
pessoal.

Entrevistadora - E quanto melhores terapeutas tiver, também melhor consegue
ajudar o paciente, nesse aspeto?

Entrevistada - Sem davida. Mas a hipnose ajudou, com certeza, volto a dizer, no

sentido que é um veiculo... E 0 meu 'carro’, posso dizer assim, e por isso eu vou para onde
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eu quiser... Eu tenho independéncia, mobilidade e posso ir para onde eu quiser. E nesse
sentido, sim, tenho mais liberdade... Tenho mais liberdade para ir até terrenos que ndo
conheca, até quando tinha um ‘carro’ que poderia ndo ser tdo bom... Mas eu poderia até
ndo ter 'carro’ e ter uma mota, e levar os pacientes de mota... E agora posso ir mais longe.
Posso ir necessariamente mais longe.

Entrevistadora — (...), o numero de sessdes diminuiu comparativamente a antes?

Entrevistada - Sim, sim.

[00:25:20] Entrevistadora - Porque provavelmente teve mais eficacia e o numero
de sessGes acabou por...

Entrevistada - E aquilo a que eu me estava a referir nos beneficios terapéuticos.
Estamos a sentir que chegamos a eles mais rapido, mas ndo necessariamente... Eu volto a
dizer, a hipnose tem muita importancia nisso, mas eu ndo consigo... Eu teria de estar a
fazer um estudo entre EMDR e hipnose e separa-los e...

Entrevistadora - Sim, interliga, isso e...

Entrevistada - Claro que sim, a pessoa esta em contacto com as emocées 0 tempo
todo, esta num ambiente imersivo o tempo todo ou quase todo... E isso, ndo ha grandes

filtros... Portanto, desconstrdi-se e constroi-se mais rapidamente.

Entrevistadora - E em contrapartida, o tempo de cada sesséo aumentou?

Entrevistada - Sim, aumentou. Depende.

Entrevistadora - Qual é o seu tempo de consulta?

Entrevistada - E uma hora. Seja com hipnoterapia, sem hipnoterapia... Se for
uma primeira sessdo e for um pedido especificamente com a hipnose, fago uma hora e
meia. Para fazer a avaliacdo e a pessoa ter um primeiro contacto com a técnica... Ja
aconteceu nao ser possivel ela ter esse contacto e fizemos na sessdo seguinte. Mas por
definicdo, se um pedido especifico, logo a partida a hipnose, a primeira sessdo tem uma
hora e meia e depois as outras tém uma hora.... E 0 que eu costumo fazer. As vezes é um
bocado mais, as vezes e muito mais... Mas sim, aumentou. Em termos gerais eu diria que
sim, aumentou.

Entrevistadora - Ok. E teve alguns pacientes, apesar de ndo ser médica nem
psiquiatra, que reduziram a medicagao?

Entrevistada - Sem divida. Mas isso é... Sim, eu tenho pessoas com historico de
depressdo, vinte anos e lotadas de medicag&o... Isto pode parece um cliché, mas é um

facto... E que claramente reduziram. E tive um caso que felizmente, uma situagdo que
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implicava uma perturbacéo depressiva e questdes psicaticas que foi fantastico os anos de
pressdo, apesar de.... Claro que ele estava a ser acompanhado pelo psiquiatra, mas apesar
da perturbacdo psicética larga, nos estdvamos a trabalhar com a hipnose também. Uma
fase alta em que esta super bem e com medicacao reduzida e por ai fora... E isso € muito
ou para ela (ininteligivel), entdo depende dos casos... S&0 mesmo muitos.

Entrevistadora - Nessa perturbacdo psicotica, essa pessoa estava muito
dissociada? Geralmente as pessoas tém alguma resisténcia. Os hipnoterapeutas hesitam
em trabalhar com pessoas que tém dissociacao.

Entrevistada - Se formos a pegar e a pensar em pessoas com um nivel de
dissociacdo muito grande, ndo estaria... Mas estava, diria, com um nivel de dissociagdo
consideravel, ou foi havendo flutuagdes.... Nomeadamente, depende muito da nossa
sensibilidade em sentir se o terreno esta seguro ou nao esta seguro. Eu ndo acho que a
hipnose... N&o vou dizer que é uma técnica, porque nunca fiz nenhum estudo, mas que é
indcua.... Depende muito. H& pessoas que, se eu estiver a meditar e por alguma razao
entrarem em surto ou... Eu tenho uma visdo um bocadinho convencional. As vezes as
pessoas tém uma tendéncia a criticar de imediato a técnica, como se aquilo ndo fosse
acontecer de outra forma e que aquilo esta a ser prejudicial porque ele 'psicotizou’. Ndo
tem de ser necessariamente para todos os casos assim... E desde que esteja a coisa contida
e controlada... Tudo isto para dizer que sim, era uma situagdo com alguma gravidade...
Ele esteve internado também durante um més no Julio de Matos, tinha havido tentativa
de suicidio, enfim... Por isso, ndo vou dizer que era um caso gravissimo... E tendo em
conta aquilo que reconhecemos das perturbagfes psicéticas, mas era uma situacao que
esta em maus lencgdis, ndo estava nada bem. O proprio psiquiatra no inicio, quando o viu,
estava muito preocupado com ele pela situacdo poder resvalar ainda mais. E felizmente
conseguiu controlar-se e conseguiu se acabar com o0s surtos e hoje esta bem... Se isso
ainda vai acontecendo com 0s surtos, ndo lhe sei dizer. Mas ele hoje esta bem, reduziu a
medicacdo.... Comigo teve alta e com o psiquiatra esta a ir |4 menos vezes, com menos
medicacdo, enfim... Esta a trabalhar agora e mandou-me mensagem inclusivamente
porque voltou a trabalhar... Isto para dizer que ndo acho que tenhamos de ter assim tanto
medo, mas temos de ser muito conscienciosos e...

Entrevistadora - Estar seguros?

Entrevistada - Exatamente. Claro que isto é sempre deixado muito ao critério do
terapeuta e depois 'E se o terapeuta ndo for competente o suficiente?'... Mas isso é em

tudo. E eu também arrisquei um bocado, mas sentia que estava em terreno ou sentia que
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tinha confianca para levar o ‘carro’ para aquele terreno menos seguro. E fui... Nao era uma
coisa absolutamente sem medo.... Houve uma altura em que tive um bocado de receio,

mas sentia que devia ir e fui, e correu bem.

[00:31:27] Entrevistadora - Os pacientes tém 'insights’ num menor espaco de
tempo com a hipnose?

Entrevistada - Tém mais? N&o percebi.

Entrevistadora - Tém 'insights’ mais rapido e com mais frequéncia em hipnose?

Entrevistada - A minha resposta automatica seria logo que sim, ndo é... Porque
estamos em contacto.... Sim, necessariamente sim.

Entrevistadora - Ok. H& algum paciente, que depois da sessdo ou durante se tenha
lembrado que tenha tido muitos?

Entrevistada - N&o, acho que nesse sentido acontece mais ou menos igual com
todos, mesmo durante a sessao... Esses 'insights' vdo surgindo e que, para mim, isso é a
prova de que hd um processo terapéutico a decorrer, porque sao os 'insights' que nos
permitem também avancar... Ainda que necessariamente, eu a0 menos explico isso, a
mudanca ndo ocorre sO através do 'insight'... Umas vezes o ‘insight' é suficiente, outras
Vezes eu posso ja estar perto de saber de onde vem, porque vem, como € que acontece e
isso ndo é suficiente para conseguir alterar o que quer que seja. Mas o 'insight' € muito
importante e muitas vezes € o suficiente para a mudanca acontecer, outras nao... Temos
de ir 1& partir um bocadinho de pedra com outras técnicas. Por isso é que, para mim, a
psicodindmica também é uma técnica que eu gosto.... E uma escola que eu gosto muito
sobretudo, também e mais para entender aquela pessoa. E pode haver uma outra técnica,
mas ndo fico pelo 'insight'... Nao é suficiente e ndo é a toa, acho eu, que se pode fazer
psicoterapia durante muitos anos, desta forma... E haver coisas, € mais nucleares que
sentiu, ou as vezes ndo tdo nucleares... Mas que sentiu que esta mais ou menos igual.
Exatamente, porque se promoveu o 'insight’, algumas mudancas ocorreram, mas o 'insight’
ndo é suficiente para a mudanga muitas vezes.

Entrevistadora - (...) Acha que a hipnose ajuda a estabelecer uma relagdo mais
rdpida com o paciente, uma relacdo empatica, neste caso? Ou isso é independente da
hipnose e depende sim da personalidade do terapeuta?

Entrevistada - Ndo acho que a hipnose de um grande contributo a isso, posso
estar enganada, mas.... Acho que até pode, ou eu sinto, que pode ser ao contrario, sim...

As vezes sinto que, se for um pedido especifico logo de inicio, hipnose e comegcarmos
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logo com sessdes de hipnose... Eu sinto, ndo sei porque, mas por alguma razéo... Até as
vezes posso também ndo conhecer a pessoa, porque as sessdes foram... Se eu usar Unica
e exclusivamente as técnicas da hipnose e ndo fizer aquilo que estava a dizer de 'a hipnose
e 0 meu carro'... E eu depois uso montes de técnicas e a pessoa esta s6 naquele estado a
falar comigo, mas digamos que a sessdo e mais ou menos conduzida como se
estivéssemos os dois em estado ‘alerta, se quisermos chamar assim... Se eu nao fizesse
iss0, j& houve vezes em que eu acho que sentiria que, 'Tudo bem, foi eficaz, mas ndo nos
ficamos a conhecer assim tdo bem’, € uma coisa um bocadinho mais distante... Porque
ndo ha tanto aquela conversa, quase de igual para... Ndo é de igual para igual, ndo sei
muito bem... ia tentar...

Entrevistadora - Sim, ndo hé tanta... Eu estou a perceber o que quer dizer.

Entrevistada - Posso colocar assim, ndo sinto que a hipnose e a técnica em si nos
aproximem mais ou nds consigamos fazer um 'rapport’ melhor, ndo necessariamente.
Acho que até pode acontecer ao contrario. Mas como felizmente ndo uso s6 a hipnose,
ndo digo a pessoa que ela se vai sentar, faco aquilo e conduzo-a para o sitio que ela tem
de ir.... Acabo por ndo sentir que me prejudica nisso, mas nao atribuiria esse beneficio a
hipnose.

Entrevistadora - Ok. Acha que as sugestdes sobre a hipnose tém efeito a curto
prazo?

Entrevistada - As vezes sinto mais isso e diria que é no deixar de fumar. No
deixar de fumar sinto que tem um impacto forte, e que resulta efetivamente... Portanto,
6bvio que sim. As outras questdes, tem impacto, mas ndo sei se tem 0 mesmo, se tem a
mesma forca... Por isso e que poderia parecer assim um bocado contraditério. Mas como
sdo situacdes diferentes... Bem, no deixar de fumar, definitivamente, sim.

[00:36:44] Entrevistadora - Ok. E a longo prazo?

Entrevistada - Sim. Se fizermos isto assente, sem ser no deixar de fumar....
Assente num trabalho de transformacdo que depois vamos colocando estas sugestdes e ja
ndo entra... E aquelas sugestdes sdo as novas formas da pessoa se ver a ela propria, se
comegarem a coincidir obviamente com este novo 'eu’ que ela estd a conhecer... Aquilo
cola e € mesmo importante, e absolutamente poderoso, 14 esta... A pessoa estar relaxada
e ter uma sugestdo a entrar dessa forma, ela sente... E entra pelo corpo, o corpo todo
sente... Ela sente-se arrepiada, ela sente-se mais sensibilizada e eu diria que é o corpo
todo gque ouve e ndo s6 os ouvidos e a mente. Por isso, sim.

Entrevistadora - Ha casos que recusa de todo utilizar a hipnose?
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Entrevistada - Sei 14, como ja aconteceu... Se a pessoa vier para perder peso e é
uma situacao clinica de base estridente, 6bvio que ndo vou usar a hipnose no contexto
que ela estava a contar que fossemos usar, isso € ponto assente... Ou tenho muita
resisténcia quando, na historia de regressao a vidas passadas... Se querem vir e 'Ah, queria
fazer uma regressdo’, quando € assim a titulo recreativo eu dificilmente... Dificilmente
ndo, acho que ja aconteceu me pedirem diretamente ou se foi uma ddvida que me
colocaram... Mas néo faz sentido. Se for contextualizado numa questéo de envolvimento
pessoal ao trabalho que ela esté a fazer, tudo bem. Se for s para saber como €, a regressao
especifica a vidas passadas... Agora a propria técnica, € s6 uma ida até um lugar seguro...
Ela ja sabe mais ou menos como é que funciona a coisa. Por isso ai, recusaria, sim.

Entrevistadora - Ok. Quando fez a formagéo em hipnose, isto provavelmente vai-
me responder que ndo, mas... A sua atitude em relacdo a outras técnicas mudou? Ficou
mais curiosa, mais aberta?

Entrevistada - A outras técnicas, como assim?

Entrevistadora - Se ficou mais curiosa em relagdo a outras técnicas, por exemplo,
gue achava que era mais cética se calhar.

Entrevistada - Mas outras técnicas dentro da hipnose ou fora da hipnose?

Entrevistadora - Fora da hipnose, no geral. Até podia ser cética relativamente a
terapia cognitivo-comportamental por exemplo, ndo sei...

Entrevistada - Isto € como em tudo, ndo e s6 comigo que acontece. NO nosso
desenvolvimento enquanto profissional, estd enraizado no nosso desenvolvimento
pessoal... E no meu caso em particular, isto foi sendo... Eu sempre tive muita curiosidade
e de olhar para dentro... E eu aplico o EMDR a mim, eu aplico a hipnose a mim.... Fago
sessOes de autoterapia, ndo quer dizer que ndo faca com colegas também. Fago porque
gosto de estar nos dois papéis... Naquele momento eu sou terapeuta e sou paciente, e ndo
sO me ajuda a desenvolver, a iluminar alguns bloqueios que possa ter, como também me
alimenta... Nao sei explicar muito bem. Me alimenta por estar a assistir aquele processo
a acontecer. O que é que eu quero dizer com isto? Que mesmo outras técnicas menos
convencionais, sei la... Até podemos ir para 0 Xamanismo e entrar em estados de hipnose
através de outro tipo de praticas... E no meu caso estad muito integrado num continuo e
num desenvolvimento e é claro, as coisas vdo acontecendo mais ou menos na altura certa.
Por isso eu ndo posso dizer que foi a hipnose que me abriu determinadas portas, porque

elas foram se abrindo mais ou menos a0 mesmo tempo... E porque fago muito essa
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procura, essa pesquisa e ndo vou colocando muitas caixas.... Do género, 'Esta porta ndo
vou abrir'. N&o diria que foi a hipnose em particular.... Acho que néo.

[00:41:29] Entrevistadora - Ok. (...), recomendaria a hipnose a outros
terapeutas?

Entrevistada - Para eles se tornarem hipnoterapeutas?

Entrevistadora - Sim.

Entrevistada - Necessariamente, claro. Eu estou-lhes sempre a dizer ' De uma
maneira vamos pela nacional, da outra vamos pela autoestrada'... Depois a forma como
cada um vai usar a hipnose, ela ndo tem que necessariamente ser tudo igual... Se calhar
ha uns que estdo muito fiéis e vao, por todas as técnicas de hipnose que aprenderam... Eu
até agora uso-a sobretudo como base, como o 'carro’ que me leva para muitos sitios. E
mais isso.

Entrevistadora - E considera importante haver mais estudos nesta area?

Entrevistada - Sem davida. Tudo o que tenha a ver com os elementos da mente
humana, a interacdo mente-matéria, sou muito fascinada por essas coisas... Por isso, sim.

Entrevistadora — (...). Eu terminei as minhas perguntas. Deseja fazer algum
comentario adicional?

Entrevistada - N&o necessariamente. Desejo-lhe sorte e isso pe¢o, como é 6bvio,
e que fico contente... Isto se bem que se esta a ver, cada vez mais, felizmente... O mundo
académico, porque é sobretudo isso, porque ja fora do mundo académico havia, mas... O
mundo académico a abrir-se a estas formas de terapia, este tipo de estudos, que ndo sao
faceis... Mas que devemos fazer. Por isso fico contente de ver isso a acontecer, como é
6bvio. Desejo-lhe toda a sorte, e se eu puder ajudar em alguma coisa, prometo que vou
ser um bocadinho... Eu juro que isto fugiu um bocadinho, ndo muito... Mas fugiu um
bocadinho ao meu controlo, porque realmente eu estou numa rotina e o fuso horario, a
diferenca € grande e aeroportos... Por isso, peco muita desculpa, mas se puder ser Util de
alguma maneira mais...

Entrevistadora - Se conhecer mais alguém que também tenha a formacéao e que
tenha pratica clinica, sim. (...) Obrigada.

Entrevistada - Entdo va. De nada, adeus ent&o.

Entrevistadora - Bom trabalho, beijinhos.

Entrevistada - Obrigada.

[00:45:26] - Fim da Entrevista.
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