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VOORWOORD
De taal van verandering

Eric Vermetten

Er zijn weinig gebieden binnen de geneeskunde en psychologie waar taal, ver-
beelding en fysiologie zo direct samenkomen als in de hypnose. Wie met hypnose
werkt, ontdekt al snel dat woorden niet alleen betekenis hebben, maar ook rich-
ting geven aan aandacht, aan beleving en uiteindelijk aan lichamelijke processen.
In hypnose wordt taal een klinisch instrument.

Mijn eigen kennismaking met hypnose vond vele jaren geleden plaats, in een
periode waarin hypnose nog vaak werd gezien als iets bijzonders of uitzonderlijks.
In dejaren daarnakreeg ik het voorrecht om te leren van en samen te werken met
mensen als David Spiegel en Richard Loewenstein, en om het werk van Milton
Erickson beter te leren begrijpen. Erickson beschouwde hypnose niet als een
techniek, maar als een manier om gebruik te maken van wat er al aanwezig is in
de patiént: herinneringen, verwachtingen, verbeelding, mogelijkheden. Dat idee
- utilization - is misschien wel een van de meest elegante principes binnen de
psychotherapie: werk niet tegen het systeem, maar met het systeem.

Wat hypnose zo bijzonder maakt, is dat zij een brug slaat tussen verbeelding
en fysiologie. In de klinische praktijk zien we dat voortdurend. Ik herinner mij een
patiént, een ervaren hulpverlener, die na een ingrijpende gebeurtenis last bleef
hebben van heftige lichamelijke spanningsreacties. Praten over de gebeurtenis
had beperkt effect; hij begreep rationeel wat er gebeurd was, maar zijn lichaam
reageerde alsof het gevaar nog steeds aanwezig was. In een hypnosesessie werd
hem gevraagd zich voor te stellen dat hij op een veilige plek stond, op enige afstand
van wat er gebeurd was, en dat hij als het ware een regelpaneel kon bedienen
waarop spanning, afstand en geluid geregeld konden worden. Terwijl hij zich
dat voorstelde, veranderde zichtbaar zijn ademhaling, zijn spierspanning en uit-
eindelijk ook zijn emotionele reactie. Wat hier gebeurde was geen truc, maar een
illustratie van een fundamenteel principe: het brein reageert op verbeelding alsof
het gedeeltelijk werkelijkheid is. En juist daarom kan verbeelding therapeutisch
worden ingezet. Maar er speelde waarschijnlijk nog een tweede en derde laag.
Het regelpaneel dat hij zich voorstelde, was niet alleen een techniek om spanning
te reguleren; het was ook een symbool voor iets wat hij was kwijtgeraakt: con-
trole, invloed, keuzevrijheid. Veel traumatische ervaringen hebben met elkaar
gemeen dat iemand zich machteloos voelt, gevangen in een situatie waaruit
geen ontsnappen mogelijk lijkt. In de verbeelding ontstond weer een vorm van
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handelingsruimte. Misschien is dat wel waar hypnose ten diepste over gaat: het
terugvinden van innerlijke bewegingsruimte waar die verloren is.

In mijnjarenlange werk met militairen en andere uniformberoepen zag ik hoe
mensen in extreme omstandigheden soms ervaringen meemaken waarin elke
vorm van controle lijkt te verdwijnen, of soms het gevoel uit verdwenen was. In
zulke situaties gaat het niet alleen om wat er feitelijk gebeurt, maar ook om wat
er innerlijk gebeurt: de beleving van tijd, van lichaam, van werkelijkheid kan ver-
anderen. Veel mensen die extreme situaties hebben meegemaakt, herkennen dat:
alsof de wereld even vertraagt, alsof je van een afstand naar jezelf kijkt en voelt
alsof je op de automatische piloot handelt. Dat zijn in zekere zin ook veranderde
bewustzijnstoestanden - niet opgewekt in een therapiekamer, maar ontstaan
onder extreme omstandigheden. Misschien is het daarom niet verwonderlijk dat
juist bij deze groep interventies die werken met verbeelding, aandacht en licha-
melijke regulatie zo waardevol kunnen zijn.

In dat opzicht moest ik vaak denken aan het werk van Jan Bastiaans, die in
Nederland een van de eersten was die zich intensief bezighielden met trauma,
herinnering en veranderde bewustzijnstoestanden. Zijn werk was baanbrekend,
en wat hij scherp zag, was dat mensen die extreme gebeurtenissen hebben mee-
gemaakt vaak niet alleen lijden aan wat er gebeurd is, maar ook aan het verlies van
vrijheid - de vrijheid om te denken, te voelen en te herinneren zonder overweldigd
te worden. Therapie gaat dan niet alleen over verwerking, maar ook over het her-
winnen van innerlijke vrijheid.

In de afgelopen decennia heeft hypnose zich steeds verder ontwikkeld en is
zij steeds sterker verankerd geraakt in de medische en psychologische praktijk. In
de anesthesie, pijnbehandeling en medische procedures wordt hypnose gebruikt
om angst en pijn te reduceren en herstel te bevorderen. Binnen de traumatherapie
helpt hypnose om toegang te krijgen tot herinneringen en ervaringen die zich
vaak moeilijk laten bereiken via uitsluitend cognitieve technieken. In de behan-
deling van angst, paniek en somatische klachten biedt hypnose mogelijkheden om
regulatie te herstellen waar die ontregeld is geraakt.

Opvallend is de enorme ontwikkeling die de kinderhypnose de laatste
jaren heeft doorgemaakt. Juist bij kinderen, bij wie verbeelding nog een van-
zelfsprekende en krachtige rol speelt, blijkt hypnose bijzonder effectief. In de
kindergeneeskunde wordt hypnose steeds vaker ingezet bij pijnlijke procedures,
functionele buikpijn, angststoornissen, slaapproblemen en chronische aandoe-
ningen. Kinderen begrijpen hypnose vaak intuitief: voor hen is de grens tussen
verbeelding en ervaring minder strikt dan voor volwassenen. Wat wij als volwas-
senen soms opnieuw moeten leren, beheersen kinderen vaak nog vanzelf.

Mijn belangstelling voor de rol van taal en verbeelding in verandering gaat
overigens verder terug. In 1994 schreven Jan Olthof en ik het boek ‘De mens als
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verhaal, over narratieve strategieén in psychotherapie’ en de manier waarop men-
sen betekenis geven aan hun ervaringen. Dat boek is recent, in 2023, opnieuw
uitgegeven, voorzien van een nieuw voorwoord. Wat mij bij het herlezen opnieuw
trof, was hoe actueel de centrale gedachte nog steeds is: mensen leven niet alleen
in een werkelijkheid, maar ook in de verhalen die zij over die werkelijkheid ver-
tellen - aan anderen en aan zichzelf.

In dat verband heeft het werk van Gregory Bateson mij altijd gefascineerd,
vooral zijn beschrijving van de voortdurende wisselwerking tussen rigor en ima-
gination: tussen structuur en verbeelding, tussen orde en mogelijkheid. Hypnose
beweegt zich precies op dat snijvlak. Te veel structuur laat geen verandering toe,
te veel verbeelding verliest het contact met de werkelijkheid. Therapie, en mis-
schien wel geneeskunde in bredere zin, speelt zich altijd af in het spanningsveld
tussen die twee. Misschien is dat ook de reden waarom zogenaamde non-ordinary
states of consciousness ons als mensen altijd zijn blijven fascineren. We zoeken ze
op in verhalen, in films, in muziek, in literatuur, in dromen, in trance. Blijkbaar
bestaat er een universeel verlangen om even buiten de grenzen van het alledaagse
bewustzijn te treden, om de wereld vanuit een ander perspectief te ervaren. Niet
om te ontsnappen, maar om iets op een nieuwe manier te kunnen zien, voelen.

En misschien is het niet altijd verkeerd om de weg even kwijt te raken, zolang
er iemand is die helpt om de richting te behouden. Therapie, en in het bijzonder
hypnose, betekent soms dat je samen een andere route neemt — een route met
meer ruimte voor verbeelding, voor andere perspectieven en voor nieuwe bete-
kenissen. Niet verdwalen om te verdwalen, maar om iets te kunnen vinden wat
langs de bekende weg niet bereikbaar was.

Dit mooie boek laat zien hoe hypnose kan worden toegepast in de psychothe-
rapie, in de medische praktijk, in traumabehandeling, in rouwbegeleiding en in
situaties van acute stress. Daarmee laat het boek zien dat hypnose niet thuishoort
aan de rand van de zorg, maar juist in het hart van de klinische praktijk: daar
waar mensen te maken krijgen met pijn, angst, verlies en verandering. De taal
van verandering is uiteindelijk de taal van verbeelding, aandacht en verwachting,
en hypnose is een manier om die taal zorgvuldig en professioneel te gebruiken,
in dienst van herstel, veerkracht en - misschien wel het belangrijkste - het her-
winnen van innerlijke vrijheid.

Veel plezier met het lezen van dit prachtige boek.
Prof. dr. Eric Vermetten

Psychiater, gespecialiseerd in trauma
Maart 2026
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Van imagoprobleem naar
klinische en medische
maturiteit

Joost Mertens

Hypnose heeft een imagoprobleem. Niet bij de mensen die ermee werken, maar
bij de rest van de wereld - en eerlijk gezegd ook nog bij een deel van de gezond-
heidszorg. Dit handboek klinische en medische hypnose is een weerlegging van
deze visie.

Want dit handboek laat zien hoe ver Vlaanderen is gekomen. Niet alleen als
verzameling van klinische inzichten en toepassingen, maar als getuigenis van
een veld dat hypnose heeft gepositioneerd waar het thuishoort: in de reguliere
gezondheidszorg, evidence-informed, ethisch en professioneel. Dat klinkt van-
zelfsprekend, maar is het niet. Waar in Nederland de kennis van en ervaring
met klinische hypnose door tijd en verschuivende prioriteiten in het zorgland-
schap is geérodeerd, is de Vlaamse Wetenschappelijke Hypnose Vereniging erin
geslaagd een indrukwekkend en praktisch relevant boek samen te stellen - state
of the art.

Zodra de patiént de wachtkamer binnenstapt, is er verwachting. Verbale en
non-verbale communicatie stuurt die verwachtingen over en weer - met meet-
bare biologische effecten, in positieve of negatieve zin. Dat inzicht is de kern van
wat hypnose te bieden heeft, en dit boek laat zien hoe breed die toepassing reikt:
van traumatherapie en rouwbegeleiding tot anesthesie, dermatologie en onder-
steuning van zorgverleners zelf. Hypnose als verfijnd klinisch instrument, niet als
afzonderlijke discipline die naast de reguliere zorg opereert, maar daarbinnen -
als verdieping, als aanvulling, als taal. Precies die integratie is waar het om gaat.
En precies die integratie ontbreekt nog te vaak in ons vakgebied.

Erik de Soir heeft dit boek met zorg samengesteld. Dat merk je aan de opbouw,
de inhoudelijke samenhang en de keuze voor auteurs die niet alleen weten wat ze
doen, maar ook kunnen uitleggen waarom. Een redacteur die een diverse groep
klinische en medische auteurs tot een coherent boek weet te smeden, mag zich
een vakman noemen.
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De toon van het boek verdient een afzonderlijke opmerking. Er spreekt
bescheidenheid uit - geen valse, maar de echte soort: die van clinici die de gren-
zen van hun instrumentarium kennen en daarbinnen precies werken. Hypnose
als wondermiddel bestaat niet. Hypnose als krachtige manier van werken met
aandacht, verbeelding en verwachting - dat bestaat wel en wordt hier zorgvuldig
gedocumenteerd.

De banden tussen Nederland en Vlaanderen op dit terrein zijn van oudsher
sterk. Ik hoop dat dit boek die verbinding verder verdiept. Er valt van elkaar te
leren, en dit boek geeft daar volop aanleiding toe.

‘Handboek klinische en medische hypnose’ is meer dan een titel; het is een
uitnodiging. Een uitnodiging om met grotere precisie te luisteren, met meer ver-
beelding te werken en met meer vertrouwen ruimte te maken voor herstel en
groei.

Ik dank Erik de Soir en zijn collega’s voor de zorgvuldige samenstelling en de
bereidheid deze kennis te delen. Ik beveel het lezen - en toepassen - van harte
aan.

Joost Mertens
Psychiater en voorzitter van de Nederlandse Vereniging voor Hypnose
April 2026
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Hypnose als
integratief instrument
in zorg en therapie

Erik de Soir

“Wanneer hypnose met zorg wordt ingezet, wordt zij
geen spektakel maar een stille praktijk waarin regulatie,
veerkracht en verandering kunnen groeien.”

Hypnose als klinische praktijk tussen wetenschap, ervaring en
relatie

Hypnose neemt binnen de hedendaagse gezondheidszorg een bijzondere positie
in. Zij beweegt zich op het snijvlak van medische wetenschap, psychologische
theorie en menselijke ervaring. In tegenstelling tot veel technische interventies
is hypnose geen afgebakend protocol dat losstaat van de context waarin zij wordt
toegepast. Zij manifesteert zich altijd relationeel, belichaamd en situationeel: in
de ontmoeting tussen zorgverlener en patiént, tussen therapeut en cliént, en bin-
nen de grenzen en mogelijkheden van het menselijk zenuwstelsel.

Dit boek vertrekt vanuit een brede, klinisch verankerde visie op hypnose.
Hypnose wordt hier niet voorgesteld als een geisoleerde techniek of als een alter-
natief voor reguliere zorg, maar als een geintegreerd klinisch instrument dat kan
bijdragen aan regulatie, veiligheid, betekenisgeving en verandering. De bijdragen
in dit boek tonen hoe hypnose haar waarde bewijst in uiteenlopende contexten:
van traumatherapie en paniekbehandeling tot medische procedures, rookstop en
de ondersteuning van zorgverleners zelf.
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Van mythe naar klinische maturiteit

Hoewel hypnose een lange geschiedenis kent binnen de geneeskunde en psycho-
logie, wordt zij nog steeds omgeven door misvattingen. Populaire beelden van
controleverlies, manipulatie of spectaculaire trance-effecten staan vaak haaks op
de realiteit van klinisch werken met hypnose. In de bijdragen van dit boek wordt
duidelijk dat hedendaagse klinische en medische hypnose vertrekt vanuit een
fundamenteel ander paradigma.

Moderne hypnose erkent dat cliénten en patiénten steeds controle behouden
en dat trance geen uitzonderlijke toestand is, maar een natuurlijke vorm van aan-
dacht en bewustzijnsvernauwing die zich spontaan voordoet bij stress, pijn, angst
of intense concentratie. Hypnose maakt deze natuurlijke processen expliciet,
structureert ze en zet ze doelgericht in ten dienste van herstel en zelfregulatie.

Deze klinische maturiteit uit zich in een zorgvuldige positionering van hypnose
binnen evidence-informed zorg. De auteurs vertrekken expliciet vanuit bestaande
theoretische kaders zoals traumatheorie, hechting, neurobiologie, leertheorie
en de polyvagaaltheorie. Hypnose wordt daarbij niet tegenover andere behan-
delvormen geplaatst, maar geintegreerd in gefaseerde, ethisch verantwoorde
behandelmodellen.

Regulatie, veiligheid en het zenuwstelsel als gemeenschappelijke
noemer

Een opvallende gemeenschappelijke lijn in dit boek is de centrale aandacht voor
regulatie van het autonome zenuwstelsel. Of het nu gaat om cliénten met com-
plexe trauma’s, jongeren met bevroren angst, patiénten in medische settings of
verpleegkundigen onder hoge werkdruk: telkens staat de vraag centraal hoe vei-
ligheid, draagkracht en herstel van regulatie kunnen worden ondersteund.

De verschillende hoofdstukken tonen hoe ontregeling zich kan manifesteren
als hyperagitatie (hyperarousal), paniek, dissociatie, bevriezing, emotionele uit-
putting of chronische stress. Zij maken ook duidelijk waarom louter cognitieve
interventies in dergelijke toestanden vaak tekortschieten. Wanneer hogere
corticale functies tijdelijk minder toegankelijk zijn, vraagt effectieve zorg om
benaderingen die rechtstreeks inspelen op aandacht, lichaamservaring, verbeel-
ding en relationele afstemming.

Hypnose biedt precies daar een ingang. Door gerichte aandacht, suggestieve
communicatie en het activeren van innerlijke hulpbronnen kan zij bijdragen aan
het herstellen van een gevoel van veiligheid en controle. De hoofdstukken illu-
streren hoe hypnose zowel in langdurige therapeutische trajecten als in acute of
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medische contexten kan worden ingezet, telkens afgestemd op draagkracht en
timing.

Hypnose in context: van traumatherapie tot medische praktijk

Dit boek brengt een brede waaier aan klinische toepassingen samen. In de trau-
magerichte hoofdstukken wordt hypnose gepositioneerd binnen gefaseerde
behandelmodellen, met expliciete aandacht voor dissociatie, stabilisatie en inte-
gratie. Nieuwe concepten zoals het frame of containment tonen hoe hypnose en
ervaringsgerichte benaderingen kunnen bijdragen aan het creéren van een veilige
therapeutische ruimte waarin traumatisch materiaal benaderbaar wordt zonder
overspoeling.

Andere bijdragen richten zich op acute of specifieke probleemcontexten,
zoals paniek, fobieén en procedurele geneeskunde (met een nadruk op pijnlijke
of angstwekkende invasieve onderzoeken of interventies). Hier wordt zichtbaar
hoe hypnose kan functioneren als een snel inzetbaar regulerend instrument dat
cliénten/patiénten helpt om toegang te krijgen tot zelfcontrole en veerkracht op
momenten waarop deze dreigen weg te vallen.

Daarnaast verruimt dit boek het perspectief door ook zorgverleners zelf
explicietin beeld te brengen. De hoofdstukken over (zelf)hypnose in hoogbelaste
zorgcontexten maken duidelijk dat hypnose niet alleen een interventie voor
patiénten is, maar ook een bron van ondersteuning kan zijn voor professionals
die dagelijks onder hoge emotionele en fysieke druk werken.

Ten slotte tonen de medische hoofdstukken hoe taal en hypnotische com-
municatie een krachtig, maar vaak onderschat klinisch instrument vormen. Zij
illustreren hoe bewuste woordkeuze, stemgebruik en aandachtsturing directe
fysiologische effecten kunnen hebben en hoe deze principes duurzaam kunnen
worden ingebed in medische teams en organisaties.

Een relationele en ethische benadering

Een tweede verbindend thema in dit boek is de nadruk op relatie en ethiek. Hyp-
nose wordt consequent benaderd als een relationeel proces, waarin afstemming,
informed consent en transparantie essentieel zijn. De auteurs benadrukken tel-
kens het belang van psycho-educatie, samenwerking en het respecteren van de
autonomie van de cliént of patiént.

Deze ethische houding is geen bijkomstigheid, maar vormt de kern van klinisch
verantwoord werken met hypnose. Juist omdat hypnose werkt met aandacht,
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suggestie en impliciete processen, vraagt zij om een hoge mate van reflectie,
zelfbewustzijn en professionele verantwoordelijkheid. De hoofdstukken tonen
hoe deze houding in de praktijk vorm krijgt, zowel in individuele therapie als in
medische en organisatorische contexten.

Doelgroep en opzet van dit boek

Dit boek richt zich tot een breed, interdisciplinair publiek van zorgprofessionals:
psychologen, psychotherapeuten, artsen, verpleegkundigen en andere hulpver-
leners die geinteresseerd zijn in de klinische toepassing van hypnose. De bijdragen
veronderstellen geen specifieke hypnotische voorkennis, maar wel een bereidheid
om ervaringsgerichte en relationele processen ernstig te nemen.

De hoofdstukken combineren theoretische verdieping met klinische illustra-
ties en praktijkgerichte reflecties. Zij nodigen de lezer uit om hypnose niet louter
te begrijpen, maar ook te positioneren binnen de eigen professionele context en
identiteit.

Overzicht van de hoofdstukken

In hoofdstuk 1 verkennen Erik de Soir en Nicole Ruysschaert de theoretische fun-
damenten en klinische legitimatie van hypnose. Zij situeren hypnose binnen het
hedendaagse evidence-informed zorglandschap en bespreken haar neuropsycho-
logische basis, indicaties, ethische randvoorwaarden en plaats binnen bestaande
behandelmodellen.

Hoofdstuk 2, geschreven door Nicole Ruysschaert, richt zich op de rol van (zelf)-
hypnose bij stress, burn-out en medelevenuitputting bij zorgverleners. Hypnose
wordt hier gepositioneerd als een vorm van zelfregulatie en herstel, die zorg-
verleners kan helpen om hun draagkracht te versterken en hun vermogen tot
compassie duurzaam te behouden.

In hoofdstuk 3 beschrijft Shahram Abbasi Dadgar hoe cognitieve hypnotherapie
kan worden ingezet bij complexe posttraumatische stressstoornis (PTSS) en
gecompliceerde rouw. Vanuit een gefaseerd behandelmodel wordt geillustreerd
hoe hypnose kan bijdragen aan stabilisatie, traumaverwerking en integratie, met
bijzondere aandacht voor dissociatie, betekenisgeving en culturele context.
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Hoofdstuk 4, van Christine Cuvelier, focust op de toepassing van hypnose en zelf-
hypnose bij paniekaanvallen. Het hoofdstuk toont hoe hypnose kan bijdragen aan
emotieregulatie, het versterken van veerkracht en het bevorderen van zelfleider-
schap bij cliénten die geconfronteerd worden met overweldigende angstreacties.

In hoofdstuk 5 onderzoekt Jessie Delooz het frame of containment en het samen-
spel tussen hypnose en Focusing in traumatherapie. De aandacht gaat naar het
creéren van een veilige innerlijke en relationele ruimte waarin traumatische
ervaringen benaderbaar worden zonder overspoeling.

Hoofdstuk 6, geschreven door Lies Scaut, behandelt het gebruik van hypnose
bij jongeren met angsten en fobieén in een context van medische noodzaak (een
onderzoek in een scanner). Het hoofdstuk belicht hoe hypnose jongeren kan
helpen om controle, veiligheid en vertrouwen te herwinnen wanneer medische
procedures of omstandigheden dit onder druk zetten.

In hoofdstuk 7 bespreken Lies Scaut en Erik de Soir de inzet van hypnose bij rouw.
Dit hoofdstuk toont hoe trance kan bijdragen aan de heropbouw van verbinding,
hetintegreren van verlies en het hervinden van betekenis en continuiteit na ingrij-
pende levensgebeurtenissen.

Hoofdstuk 8, van Erik Cuyvers, introduceert Generative Trance als ervarings-
gerichte benadering binnen hypnotherapeutisch proceswerk. Hypnose wordt
hier ingezet om identiteitsontwikkeling, zelfherstel en transformatie te onder-
steunen, met aandacht voor processen van fawning (of reekalfgedrag) naar een
steviger, belichaamd zelf.

In hoofdstuk g9 bespreekt Michel Schurmans hypnose bij rookstop. Cogni-
tieve en ervaringsgerichte interventies worden samengebracht om gedrags-
verandering te ondersteunen en cliénten te helpen bij het doorbreken van
afhankelijkheidspatronen.

Hoofdstuk 10, geschreven door Wim Van Huyck, zoomt in op HypNO-Tension:
hoe (zelf)hypnose compassietevredenheid kan vergroten en emotionele uitput-
ting kan verminderen bij verpleegkundigen op intensieve zorgen.

In hoofdstuk 11 beschrijft Ria Willemsen de toepassing van klinische hypnose
in de dermatologie, met de huid als spiegel van het innerlijk. Het hoofdstuk illus-
treert hoe hypnose kan bijdragen aan symptoomregulatie en herstel wanneer
lichamelijke klachten en psychologische processen elkaar beinvloeden.
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Hoofdstuk 12, van Marian Schaerlaekens, behandelt hypnodontie: het gebruik
van hypnose bij angst- en pijnmanagement in een tandheelkundige setting, met
aandacht voor samenwerking, veiligheid en patiéntervaring.

In hoofdstuk 13 bespreekt Brigitte Vangehuchten hoe taal als klinisch instrument
kan functioneren in de anesthesie. Het hoofdstuk laat zien hoe zorgvuldig spreken
en zorgvuldig sederen samenkomen in hypnotische communicatie voor, tijdens
en na medische interventies.

Hoofdstuk 14, geschreven door Erik de Soir, introduceert de ‘methode van de
brandweereekhoorn’ als psychologische stabilisatie bij ernstige verkeersonge-
vallen en zwaargewonden. Dit hoofdstuk toont hoe hypnose en aandachtsturing
kunnen bijdragen aan acute stabilisatie, veiligheid en vroege psychologische
ondersteuning in crisissituaties.

In de conclusie reflecteert Erik de Soir op de gemeenschappelijke inzichten door
de bijdragen heen en wordt hypnose gepositioneerd als een integratief klinisch
instrument. Het boek wordt afgesloten met een epiloog, waarin hypnose wordt
gesitueerd binnen de bredere evolutie van traumazorg en neurobiologisch geinfor-
meerde behandelmodellen, en een trefwoordenlijst.

Ethische en vertrouwelijkheidsverklaring betreffende klinische
casussen

De klinische illustraties en casusbeschrijvingen in dit boek zijn opgenomen met
het uitdrukkelijke doel om klinisch inzicht te verdiepen en de toepassing van
hypnose in diverse zorgcontexten concreet te maken. Alle beschreven verhalen
van cliénten en pati€nten worden weergegeven met expliciete toestemming van
de betrokkenen, en met respect voor hun waardigheid, privacy en autonomie.

In situaties waarin directe casusbeschrijvingen niet mogelijk of wenselijk
waren, werd gewerkt met zorgvuldig samengestelde klinische compilaties. Deze
compilaties zijn opgebouwd uit elementen die gebaseerd zijn op reéle klinische
ervaringen, maar zodanig bewerkt en geintegreerd dat zij representatief zijn voor
veelvoorkomende problematieken in de klinische praktijk, zonder herleidbaar te
zijn tot specifieke individuen.

Elke mogelijke gelijkenis met bestaande personen berust derhalve uitsluitend
op toeval en speculatie.
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Hypnose als uithodiging tot integratie

Dit boek wil geen pleidooi houden voor hypnose als wondermiddel. Het wil
evenmin een strikt protocolmatig handboek zijn. Wat het wel beoogt, is een
genuanceerd, klinisch onderbouwd en menselijk perspectief op hypnose als
integratief instrument in zorg en therapie.

De bijdragen laten zien dat hypnose haar grootste kracht ontplooit wanneer
zijwordt ingezet met respect voor complexiteit: de complexiteit van het menselijk
zenuwstelsel, van trauma en lijden, van medische realiteit en van professionele
draagkracht. In die zin nodigt dit boek uit tot een vorm van klinische aandacht
die zowel technisch onderlegd als relationeel gevoelig is.

Hypnose verschijnt hier niet als spektakel, maar als stille, precieze en diep
menselijke praktijk. Een praktijk die, mits zorgvuldig toegepast, ruimte kan cre-
eren waar veiligheid groeit, waar betekenis ontstaat en waar verandering mogelijk
wordt.
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